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Kontekst: W ciggu ostatniego dziesieciolecia w srodowisku miedzynarodowym
pojawia sie coraz wiecej prob poprawy wynikéw ochrony dzieci poprzez wdraza-
nie modeli praktyk dotyczqcych pracy socjalnej osadzonych w konkretnym pode;j-
sciu teoretycznym i praktycznym.

Cel: Ocena dowoddéw skutecznosci modeli praktyk ochrony dzieci w poprawie wyni-
kéw dotyczqgcych dzieci i rodzin.

Uczestnicy i srodowisko badania: Dzieci ponizej 18 r.z. i ich rodziny objete opiekq
organdéw zajmujgcych sie ochronq dzieci.

Metodologia: Przeprowadzono przeglqd systematyczny, aby dokonac syntezy dowo-
doéw dotyczqcych skutecznosci modeli praktyk ochrony dzieci. Wykonano systema-
tyczne wyszukiwanie w 10 elektronicznych bazach danych i w szarej literaturze,
aby wyszukac przynajmniej badania quasi-eksperymentalne. Badania wtqczone
do przeglgdu oceniono pod wzgledem krytycznym, a wnioski podsumowano w for-
mie narracyjne;j.

Wryniki: Kryteria witgczenia spetnito piec publikacji reprezentujgcych szes¢ badan
skupiajqgcych sie na trzech modelach praktyk (Solution-Based Casework, Signs of
Safety i Reclaiming Social Work). We wszystkich badaniach zastosowano bada-
nie quasi-eksperymentalne. Ogdlnie jakos¢ dowoddéw oceniono nisko, gdyz bada-
nia zagrozone byty btedem doboru préby, charakteryzowaty sie matymi liczebnie
prébami, a okres przed dokonaniem pdzniejszej oceny byt krotki.

Whioski: Mimo popularnosci, jakg cieszq sie modele praktyk, wcigz jest niewie-
le dowodoéw swiadczqgcych o ich skutecznosci. Wyniki wskazujq, ze nalezy pilnie
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przeprowadzi¢ badania o wysokiej jakosci, aby oceni¢ wptyw modeli praktyk
na poprawe wynikéw rodzin objetych interwencjami w zakresie ochrony dzieci.
Wyniki ilustrujg réwniez trudnosci, jakie napotyka sie przy prowadzeniu oceny
wynikéw w srodowisku opieki socjalnej nad dzie¢mi z zachowaniem wysokiej jako-
sci. W artykule oméwiono te wyzwania i przyszte kierunki badan.

SEOWA KLUCZOWE:
OCHRONA DZIECI, MODELE PRAKTYK, PRACA SPOLECZNA, PRZEGLAD SYSTEMATYCZNY

azdego roku z powodu wszystkich rodzajéw krzywdzenia 1,5-5% dzieci

w Wielkiej Brytanii, Stanach Zjednoczonych, Australii i Kanadzie jest zgtasza-

nych do organéw zajmujacych sie ochrong dzieci (Gilbert i in., 2009). Organy
zajmujace sie ochrong dzieci odgrywaja istotng role w ich ochronie przed doznaniem
powaznej krzywdy. W wielu panstwach organy takie napotykaja jednak problemy,
takie jak biurokratyczne wymogi, ktére ograniczajg zdolnos$¢ pracownikéw socjal-
nych do bezposredniej pracy z dzie¢mi i rodzinami, coraz wieksze obcigzenie praca
i wysoki poziom stresu w pracy (np. Berrick i in., 2016; Holmes i Mcdermid, 2013;
Munro, 2011; STM, 2019). W najpowazniejszych przypadkach w wielu panstwach
zaobserwowano gtosne przypadki Smierci dzieci objetych opieka organéw zajmu-
jacych sie ich ochrong. Niektére z nich sprawity, ze zwrdécono uwage na zdolnos$é
opieki spotecznej zajmujacej sie dzieémi do zapewnienia dzieciom bezpieczehstwa
(Holmes i Mcdermid, 2013).

W ciggu ostatnich 20 lat w wielu panstwach, np. w Stanach Zjednoczonych,
Australii, Wielkiej Brytanii i innych panstwach europejskich, coraz popularniejsze
stajg sie modele praktyk ochrony dzieci (znane réwniez jako ramy praktyk), ktore
sg osadzone w konkretnym podejsciu teoretycznym i praktycznym (np. Baginsky
i in., 2019; Gillingham, 2018; Laird i in., 2018). Barbee i in. (2011) definiujg model
praktyk nastepujaco:

model praktyk stuzacy zarzadzaniu prowadzeniem spraw w zakresie ochrony dzieci
powinien opierac sie na teorii i wartosciach, a takze powinna istnie¢ mozliwos¢ pet-
nego wiaczenia go do systemu ochrony dzieci i wspierania go w ramach tego systemu.
W modelu nalezy wyraznie wymieni¢ i wdrozy¢ konkretne umiejetnosci i praktyki
w zakresie prowadzenia spraw, ktore pracownicy organdw zajmujgcych sie ochrong
dzieci muszg wykonywac na wszystkich etapach prowadzenia sprawy i we wszystkich
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jej aspektach, aby zoptymalizowac bezpieczenstwo, stabilnos¢ i dobrostan dzieci,
ktére sg obejmowane opiekg w ramach systemu ochrony dzieci, poruszajg sie w nim
i go opuszczaja. (Barbee i in., 2011, s. 623)

Ogoblnym celem tych modeli jest poprawa jakosci funkcjonowania organéw zaj-
mujacych sie ochrong dzieci i wynikdéw osigganych przez dzieci i rodziny dzieki
przyjeciu jasnego teoretycznego i praktycznego podejscia do praktyk pracy so-
cjalnej (Gillingham, 2018). Wsréd dostepnych przegladéw modeli praktyk ochrony
dzieci znajduja sie trzy przeglady modelu Signs of Safety (Baginsky i in., 2019; Bunn,
2013; Sheehan i in., 2018) i ocena modelu Solution-Based Casework (Gillingham,
2018). Mimo coraz wiekszej liczby badan nie przeprowadzono zadnych przegladow
systematycznych koncentrujgcych sie wyraznie na ocenie skutecznosci wszyst-
kich modeli praktyk w zakresie poprawy wynikéw osigganych przez dzieci objete
opieka organéw zajmujacych sie ich ochrona. Autorki interesuje w szczegélnosci
ocena, w jakim stopniu modele osiggajg zamierzone wyniki w rzeczywistym $ro-
dowisku. Celem niniejszego przegladu byta zatem przynajmniej synteza danych
pochodzacych ze wszystkich badan quasi-eksperymentalnych (tj. badan poréw-
nujacych pretest i posttest w grupie) i ocena skutecznosci modeli praktyk ochrony
dzieci w poprawie wynikéw dzieci i rodzin w poréwnaniu ze standardowa praktyka
ochrony dzieci.

Metodologia
Pytanie badawcze i kryteria kwalifikowalnosci

Protokoét przegladu (CRD42018111918) zarejestrowano w bazie PROSPERO
(miedzynarodowym prospektywnym rejestrze przegladdéw systematycznych).
Po wstepnym wyszukiwaniu dodano do wyszukiwania w bazach danych jedna baze
danych (tj. Scopus), czego nie ujeto w protokole. Potagczono ponadto dwa kryteria
kwalifikowalnosci (opis umiejetnosci praktyka i okreslony zestaw narzedzi) w jedno
kryterium - opis umiejetnosci praktyka lub narzedzi.

Pytanie sformutowane na potrzeby przegladu brzmiato: ,Jaka jest skutecznosé
modeli praktyk ochrony dzieci w poprawie wynikéw dzieci w wieku 0-17 lat i ich
rodzicow objetych opieka organéw zajmujacych sie ochrong dzieci?”. Na potrzeby
niniejszego badania autorki zdefiniowaty model praktyk nastepujgco: model musiat
zosta¢ opracowany w celu poprawy wynikédw ochrony dzieci, a jego cele i meto-
dy stosowane do osiggniecia tych celéw musza by¢ jasno zdefiniowane. Ponadto
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powinien obejmowac wszystkie nastepujace elementy: (a) jasne podstawy teoretycz-
ne, (b) ramy dotyczace praktyki klienta, (c) opis umiejetnosci praktyka lub narzedzi.
Model moze réwniez zawieraé definicje wartosci i usprawnien w zakresie perso-
nelu i struktury. Modele nie musiaty by¢ zarejestrowane, musiaty jednak skupiaé
sie na praktyce prowadzenia spraw przez organy publiczne w zakresie statutowej
ochrony dzieci. Model musiat ponadto by¢ przeznaczony do stosowania na wszyst-
kich etapach procesu ochrony dzieci, nie zas np. wytgcznie na etapie oceny. Chociaz
ocena jest nieodtgczna czescig procesu ochrony dzieci, autorki skupity sie na mode-
lach praktyk jako catosci. Z tego wzgledu z przegladu wytaczono réwniez warianty
podejscia opartego na zréznicowanej odpowiedzi (differential response; Child Welfare
Information Gateway & Children’s Bureau, 2011). Modele praktyk majg na celu zmia-
ne catej praktyki ochrony dzieci, nie za$ tylko jej jednego elementu. Podejscie to
opiera sie réwniez na przegladzie systematycznym skupiajagcym sie na modelach
oceny (Barlow i in., 2012). Z niniejszego przegladu wytaczono réwniez model Family
Group Conference (FGC) i jego modyfikacje, gdyz nie spetniaty wszystkich wspomnia-
nych kryteriéw kwalifikowalnos$ci modeli praktyk. W FGC przewidziano w szczegél-
nosci ramy stuzace podejmowaniu decyzji, nie nakreslono jednak wszystkich praktyk
W sposdb szczegdtowo wyjasniony wczesniej. Autorki wytaczyty rowniez z prze-
gladu innowacje opracowywane lokalnie, ktérych nie rozpowszechniano w innych
organach, gdyz chciaty wskazaé¢ dowody dotyczgce modeli praktyk o przynajmniej
ograniczonej mozliwosci przenoszenia i skalowalnosci.

Gtéwne wyniki, ktére interesowaty autorki, obejmowaty wszystkie wyniki do-
tyczace dzieci (oparte na deklaracjach rodzica, dziecka, pracownika socjalnego lub
nauczyciela, danych pochodzacych z kartoteki klienta lub obiektywnych pomiarach
wynikéw) zwigzane z ich spotecznym, emocjonalnym lub behawioralnym funkcjo-
nowaniem, wyniki szkolne itp. Autorki wyodrebnity réwniez dane dotyczace wszyst-
kich wynikéw zwigzanych z rodzicami, takich jak ich zdrowie psychiczne, postawy

i zachowania, a takze wynikéw na poziomie rodziny, takich jak jej funkcjonowanie.

Wyboér taki wynika z aktualnego braku konsensusu co do najwazniejszych wynikéw
dotyczacych ustug spotecznych na rzecz dzieci (Forrester, 2017), w zwigzku z czym
autorki potraktowaty wiele przypadkéw poprawy dobrostanu dzieci i rodziny jako
istotne wyniki dotyczace organéw zajmujacych sie ochrong dzieci. Zastosowane
kryteria wigczenia i wytaczenia podsumowano w tabeli 1.
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Systematyczne wyszukiwanie, wyodrebnienie i synteza danych

Procedura wyszukiwania przebiegata nastepujaco. Najpierw w lutym i mar-
cu 2019 r. przeprowadzono wyszukiwanie w 10 elektronicznych bazach da-
nych: Applied Social Sciences Index & Abstracts (ASSIA), Web of Science (Social
Sciences Citation Index, Conference Proceedings Citation Index - Social Science
& Humanities, Emerging Sources Citation Index), Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature (CINAHL), kolekcji e-bookéw EBSCOhost, Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), OATD - Open Access Theses and
Dissertations, PsychINFO, Scopus, Social Services Abstracts, Sociological Abstracts.
Zastosowano nastepujace ciggi wyszukiwania: (,practice model*” OR ,practice fra-
mework*” OR ,practice approach*” OR ,practice program*”) AND (,child* protect®”
OR ,child* welfare” OR ,child* safeguard*”) AND (effect* OR outcome®).

Tabela 1
Kryteria wtgczenia i wytqczenia

Kryteria wtaczenia:

- Populacja: dzieci w wieku 0-17 lat i rodzice objeci opieka organéw zajmujacych sie ochrong dzieci.

- Interwencja bedaca przedmiotem zainteresowania: modele praktyk ochrony dzieci (zarejestrowane lub nie).

- Wyniki: wszystkie wyniki dotyczace dzieci (oparte na deklaracjach rodzica, dziecka, pracownika socjalnego lub nauczyciela,
danych pochodzacych z kartoteki klienta lub obiektywnych pomiarach wynikéw) zwigzane z ich spotecznym, emocjonal-
nym lub behawioralnym funkcjonowaniem, wyniki szkolne itp. Dodatkowe wyniki obejmowaty wszystkie wyniki dotyczace
rodzicéw (jak powyzej), takie jak zdrowie psychiczne rodzicéw, ich postawy i zachowanie itp. lub wyniki dotyczace rodziny,
takie jak funkcjonowanie rodziny.

- Grupa poréwnawcza: praktyka pracy socjalnej w zakresie ochrony dzieci, w ktorej nie wykorzystywano zadnego konkret-
nego modelu lub inne odpowiednio dobrane grupy kontrolne.

- Srodowisko badania: praktyka pracy socjalnej w zakresie statutowej ochrony dzieci zapewnianej przez organy publiczne.

- Rodzaj badania: badania ilosciowe o minimalnym stopniu kontroli przed badaniem i po badaniu.

- Rodzaj publikacji: dowolny rodzaj.

- Jezyki: wytacznie angielski.

- Zakres danych: od 1990 r. do marca 2019 r. (kiedy przeprowadzono gtéwne wyszukiwanie).

Kryteria wytaczenia:

- Niekwalifikowalna populacja. Modele ukierunkowane na okreslone populacje lub warunki (np. dzieci z niepetnosprawno-
$cig). Badania, ktérych nie prowadzono w $rodowisku ochrony dzieci, i modele, ktérych nie realizowaty organy publiczne.

- Niekwalifikowalna interwencja. Wszystkie modele, ktére koncentrowaty sie wytacznie na ocenie lub na dziataniach w miej-
scu zamieszkania. Interwencje opracowane lokalnie, ktérych nie rozpowszechniano w innych organach. Model Family
Group Conference i jego modyfikacje.

W nastepnej kolejnosci poddano przesiewaniu wykazy bibliograficzne petnych
publikacji i oceniono je pod wzgledem kwalifikowalnosci. Petne publikacje oceniono
rowniez pod wzgledem tego, czy koncentrowaty sie na kwalifikowalnej interwencji,
tj. modelu praktyk ochrony dzieci. Jezeli w petnej publikacji nie opisano w wystarcza-
jaco szczegdtowy sposdb elementdéw modelu, szukano podrecznika danego modelu
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lub innych publicznie dostepnych i bezptatnych materiatéw opisowych, aby oceni¢,
czy dany model spetnia kryteria wtaczenia. Na podstawie przesiewania petnych
publikacji zidentyfikowano trzy kwalifikowalne modele (tj. Solution-Based Casework,
Reclaiming Social Work i Signs of Safety), ktére nastepnie od czerwca do sierpnia
2019 r. wyszukiwano recznie w dodatkowych kluczowych bazach danych (ASSIA
i Social Services Abstracts) i w szarej literaturze (Google i Google Scholar), aby zna-
lez¢ kwalifikowalne badania. W trzeciej kolejnosci przeprowadzono dodatkowe wy-
szukiwania w bibliotekach Cochrane i Campbell Collaboration. Nastepnie dokonano
przesiewania wykazéw bibliograficznych wtaczonych badan.

Jedna z oséb dokonujacych przegladu przeprowadzita przesiewanie tytutow
i streszczeh wszystkich pozycji w elektronicznych bazach danych okreslonych
w strategii wyszukiwania. Trzy osoby dokonujgce przegladu przeszukaty szarg lite-
rature. Wytaczono wyrazZnie nieistotne pozycje. Aby dana pozycja zostata wybrana,
w streszczeniu musiaty by¢ jasno okreslone opisane wczesniej populacja i model.
Do zarzadzania pozycjami i usuniecia powtarzajacych sie wynikéw zastosowano
narzedzie RefWorks. Do przesiewania streszczen i petnych publikacji zastosowano
formularz kwalifikowalnos$ci opracowany na podstawie kryteriéw wiaczenia. Trzy
osoby dokonujace przegladu dokonaty niezaleznej oceny petnych publikacji badan,
co do ktérych istniato prawdopodobienstwo, ze spetniajg kryteria wtaczenia. Jezeli
osoby dokonujace przegladu doszty do réznych wnioskéw, dokonywaty wspdlnego
przegladu badania lub powierzaty rozwigzanie tej kwestii czwartej osobie dokonu-
jacej przegladu.

Z witaczonych badan wyodrebniono nastepujace dane: autoréw, date i rodzaj
publikacji, sSrodowisko badania, rodzaj badania i metody badawcze, nazwe mode-
lu, zwiezty opis modelu, uczestnikdw/prébe, poréwnanie, wyniki i wielkosci efektu.
W przypadku kazdej publikacji poddawane] przegladowi zastosowano narzedzie
Quality Assessment Tool for Quantitative Studies (Thomas i in., 2004). Dodano do
niego pytanie ,Czy badanie przeprowadzili badacze niezalezni od podmiotu, ktéry
je opracowat?”.

Nie przeprowadzono metaanalizy ze wzgledu na matg liczbe wigczonych badan
i duza heterogenicznos$¢ pod wzgledem wtaczonych modeli i wynikow.
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Wyniki
Opis badan

W ramach catego przeszukiwania wyszukano tgcznie 1360 prawdopodobnie
kwalifikowalnych pozycji. Po przeprowadzeniu przesiewania tytutéw i abstraktow,
do przesiewania pod wzgledem wiaczenia zakwalifikowano 77 petnych artykutow.
Ostateczna proba skfadata sie z pieciu publikacji (reprezentujacych sze$¢ badan)
skupiajacych sie na trzech modelach. Na rysunku przedstawiono diagram przeptywu
PRISMA procesu wyszukiwania i selekgji.

Do przegladu wtaczono trzy publikacje (reprezentujace cztery badania) koncen-
trujace sie na modelu Solution-Based Casework (SBC), jedna publikacje koncentrujaca
sie na modelu Reclaiming Social Work (RSW) i jedng na modelu Signs of Safety (SoS;
opis modeli znajduje sie w tabeli 2). Podstawg modeli SBC i SoS jest podejscie
oparte na rozwigzaniach, RSW czerpie z podejscia systemowego, a we wszystkich
modelach ktadzie sie nacisk na relacyjny aspekt praktyki pracy socjalnej. Wszystkie
te modele stosuje sie w srodowiskach publicznych organéw zajmujacych sie ochrong
dzieci, a kazda z ocen przeprowadzono w kontekscie i z udziatem rodzin bedacych
uczestnikami badania, objetych opiekg w ramach ochrony dzieci.

Wszystkie badania wtaczone do przegladu byty badaniami quasi-eksperymen-
talnymi. Cztery publikacje byty to artykuty poddane wzajemnej ocenie (Antle i in.,
2008; Antle i in., 2009; Antle i in., 2012; Reekers i in., 2018), jedna byta zas raportem
badawczym (Bostock i in., 2017). Wszystkie badania przeprowadzono w krajach
o wysokich dochodach - trzy w Stanach Zjednoczonych (Antle i in., 2008; Antle
i in., 2009; Antle i in., 2012), jedno w Wielkiej Brytanii (Bostock i in., 2017) i jedno
w Niderlandach (Reekers i in., 2018).

Grupy kontrolne braty udziat w mniejszej liczbie szkolen w ramach modelu,
ktorego dotyczyto badanie (Antle i in., 2008; Bostock i in., 2017), albo stosowano
wobec nich inne podejscie do badanego modelu, tj. model Intensive Family Case
Management reprezentujacy ,standardowe podej$cie w organie zajmujacym sie
ochrong dzieci bioracym udziat w badaniu” (Reekers i in., 2018, s. 180). Antle i in.
(2012) poréwnali grupe, w ktorej dziatania byty w duzym stopniu realizowane zgod-
nie z modelem SBC, z grupa, w ktérej zgodno$¢ z modelem SBC byta niska. Stopien
wdrozenia modelu oceniano za pomoca narzedzia publicznego systemu ochrony
dzieci Continuous Quality Improvement obejmujacego zasadnicze elementy modelu
SBC. Jedynie Antle i in. (2009) wskazali, ze w grupie kontrolnej w ogdle nie wdro-
zono modelu SBC. Biorac jednak pod uwage, ze autorzy badania podali réwniez,
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iz pracownikéw kierowano do grup wedtug poziomu wdrozenia modelu SBC, mozna
przyjaé, ze wszyscy pracownicy byli w pewnym stopniu zaznajomieni z tym mode-
lem, szczegdlnie przy uwzglednieniu, ze model ten starano sie juz wdrazaé na skale
krajowa. PdzZniejszej oceny dokonano po uptywie 3 miesiecy (Bostock i in., 2017;
Reekers i in., 2018) lub 6 miesiecy (Antle i in., 2009). W przypadku Antle i in. (2008)
czy Antle i in. (2012) nie wskazano zadnego okresu pdzZniejszej oceny.

Whyniki, ktére interesowaty autorki, obejmowaty krzywdzenie dzieci mierzone
w oparciu na skierowaniach w zwigzku z recydywa dotyczacy krzywdzenia na po-
ziomie krajowym (Antle i in., 2009), wyniki dotyczace bezpieczenstwa na poziomie
federalnym, tj. ochrona dzieci przed przemocs i zaniedbaniem, sposéb traktowania
dzieci w ich wtasnych domach i ustugi stuzace zapobieganiu odebrania dziecka i ni-
welowaniu ryzyka krzywdzenia (Antle i in., 2012), oraz instrumenty deklaracji wta-
snych, tj. Actuarial Risk Assessment Instrument Youth Protection i Child Abuse Potential
Inventory (Reekers i in., 2018), ocene wzmacniania podmiotowosci rodziny i sys-
temu ustug, tj. z zastosowaniem Skali srodowiska rodzinnego (Family Empowerment
Scale - FES) (Reekers i in., 2018), wyniki na poziomie federalnym dotyczace do-
brostanu, tj. zaangazowanie rodziny w planowanie sprawy, zaspokajanie potrzeb
edukacyjnych, zapewnianie ustug majacych zaspokoi¢ potrzeby dzieci w zakresie
zdrowia fizycznego i psychicznego (Antle i in., 2012), jak réwniez osigganie celéw
i zamierzen sprawy (Antle i in., 2008, 2009), wyniki na poziomie federalnym doty-
czace stabilnosci, tj. elementy pieczy zastepczej, powrotu dziecka do rodziny, celéw
stabilnosci i przysposabiania dzieci, jak réwniez zachowanie relacji i wiezi rodzinnych
(Antle i in., 2012), objecie systemem opieki (Bostock i in., 2017) oraz inne dziatania
prawne (Antle i in., 2008). Opisy definicji i zawartosci federalnych dziatan na rzecz
bezpieczenstwa, stabilnosci i dobrostanu zamieszczone przez Antle i in. (2012) miaty
ograniczony charakter.

W badaniach wtaczonych do przegladu wystepowato wysokie ryzyko skrzywie-
nia w kilku aspektach dotyczacych narzedzia oceny jakosci lub ryzyko takie nie byto
jasne (aby zapoznac sie z cechami badan i uczestnikéw, zob. Dodatek). Préby byty
niewielkie, gdyz w czterech badaniach wynosity 100 spraw (Antle i in., 2008, drugie
badanie) lub mniej (Antle i in., 2008, pierwsze badanie; Bostock i in., 2017; Reekers
i in., 2018). Dwa badania miaty duze préby, 4559 spraw tacznie (Antle i in., 2012)
i 760 spraw prowadzonych przez 77 praktykéw (Antle i in., 2009).

Antle i in. (2012) wskazali, ze do badania zakwalifikowano wszystkie sprawy,
ktére wybrano do ukierunkowanego panstwowego procesu Continuous Quality
Improvement (CQI). Wszystkie te sprawy w ramach CQIl wybierano losowo co mie-
sigc ze wszystkich 9 regionéw w stanie objetych ustuga. W przypadku innych badan
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nie byto jasne, w jaki sposéb wybierano uczestnikéw do grup objetych interwen-
cja. Antle i in. (2009) deklarowali, ze na potrzeby dwdch grup badawczych wybrali
wszystkie otwarte sprawy sposrdod zardwno pracownikéw realizujgcych model SBC,
jak i pracownikéw z grupy kontrolnej, przy czym w drugim przypadku pracownikéw
przypisywano do dwéch grup w zaleznosci od stopnia wdrozenia modelu, czego do-
ktadniej nie zdefiniowano. Podobnie Antle i in. (2008) wykorzystali do rozréznienia
grup poziom przeszkolenia (pierwsze badanie) i wyniki w zakresie wdrozenia (drugie
badanie), nie zdefiniowali jednak tych proceséw. Reekers i in. (2018) deklarowali,
ze grupe realizujacg model SoS wybrali z instytucji, w ktérej prowadzono badanie
jakosSciowe, nie byto jednak jasne, w jaki sposéb w instytucji tej dokonano pierwot-
nego wyboru zespotu sktadajacego sie z 7 pracownikdéw majacych wdraza¢ model
SoS. Bostock i in. (2017) deklarowali natomiast, ze w zwigzku z problemami zwia-
zanymi z rekrutacjg wiekszo$¢ préby sktadata sie z zespotdéw i pracownikow, ktérzy
zgtosili sie dobrowolnie do zapytania rodzin, czy zechcg uczestniczy¢ w badaniu.
Poczatkowo autorzy i autorki planowali rekrutacje losowej préby rodzin przypisa-
nych na czas badania do konkretnych zespotéw. W zadnym z badan nie zastosowano
randomizacji ani zaslepienia - obie te procedury trudno przeprowadzi¢ w przypadku
interwencji dotyczacych ochrony dzieci.

W odniesieniu do poréwnywalnosci grup Reekers i in. (2018) zastosowali do
dopasowania rodzin technike propensity score matching. Bostock i in. (2017) porow-
nali wyniki rodzin dotyczace dobrostanu, obawy okreslone przez rodzicéw i ocene
obaw okreslong przez pracownikéw socjalnych w momencie wyj$ciowym pomiedzy
dwiema grupami badawczymi, lecz nie poréwnali podstawowych cech demograficz-
nych tych grup. W przypadku obu badan przedstawionych przez Antle i in. (2008)
autorzy dokonali w ramach analizy poréwnania réznic podstawowych cech, takich
jak rodzaj krzywdzenia w odniesieniu do grupy objetej interwencjg i grupy kontrolnej.
Chociaz Antle i in. (2009) starali sie poréwnac réznice dotyczace pracownikow, ,do-
pasowujac probe wedtug wielu aspektéw, co do ktérych wiadomo, ze majg wptyw
na wyniki dotyczace dobrostanu dziecka” (s. 1350), autorzy nie opisali, jakie aspekty
ono obejmowato. Okreslili jednak, ze wybor wszystkich spraw sposrdd pracowni-
kow uczestniczacych w badaniu zapewnit ,réwnowage w sprawach wedtug rodzaju
krzywdzenia, nasilenia krzywdzenia, wspoétwystepujacych czynnikéw, wczesniejsze-
go objecia wsparciem instytucji odpowiedzialnych za ochrone dzieci i demograficz-
nych cech rodzin” (s. 1349). Antle i in. (2012) nie odniesli sie do podstawowych cech
miedzy grupami, w ktérych dziatania byty realizowane, odpowiednio, w duzym lub
niewielkim stopniu zgodnie z modelem SBC.
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Rysunek

Diagram przeptywu PRISMA procesu wyszukiwania i selekcji

Kwalifikowalnos¢ Przesiewanie Wyszukiwanie

Wiaczone

Wyniki wyszukane poprzez
przeszukiwanie baz danych
(n=1361)

Wyniki po usunieciu
powtarzajacych sie wynikow
(n=1360)

Woyniki po przesianiu
(n=1360)

Petne publikacje ocenione
pod katem kwalifikowalnosci
(h=77)

Publikacje wtaczone
do syntezy jakosciowej
(n=5)

Dodatkowe wyniki wyszukane
w innych zrédtach
(n=364)

Wyniki wytaczone
z przegladu (przesiewanie
tytutéw/abstraktow;
n=1285)

Petne publikacje wytaczone
z przegladu, rodzaj badania,
cechy interwencji (n=72)
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Tabela 2
Cechy modeli w badaniach wtqgczonych do przeglgdu

Opis modelu

Wiaczone badania

Podstawy teoretyczne

Gtéwne umiejetnosci i narzedzia

W modelu Solution-Based Casework promuje sie praktyke opartg na mocnych stronach,

w ktérej centralng role odgrywa petne partnerstwo z rodzina. Model ten, opracowany w Stanach
Zjednoczonych w latach 90., zaktada, Ze rodziny majg juz umiejetnosci, ktére mozna wykorzystac
do zapobiegania krzywdzeniu dzieci. Przewidziano w nim ponadto, Ze rodziny robig postepy
poprzez etapy rozwoju, a wiele z napotykanych przez nie probleméw mozna opisac jako
niepatologiczne, sytuacyjne, uniwersalne i zwiazane z zadaniami rozwojowymi. Aby zapobiegac
powrotom do wysoce ryzykownych zachowan, rodzicom pomaga sie w rozpoznawaniu sytuacji

i wzorcow zachowan zwigzanych z krzywdzeniem dzieci. Plany i cele dotyczace spraw formutuje
sie na poziomie zaréwno rodziny, jak i poszczegdlnych oséb.

Model Reclaiming Social Work (RSW) to podejscie systemowe do ochrony dzieci zakorzenione

w systemowej terapii rodziny. Model ten opracowano w 2000 r. w ramach opieki spotecznej
zajmujacej sie dzie¢mi w gminie London Borough of Hackney. W praktyce systemowej

rodziny postrzega sie jako systemy, nie jako poszczegdlne osoby, w ktérych to systemach
odzwierciedlone s3 liczne perspektywy na problemy i ich rozwiazania. Aby umozliwi¢

zmiane, zacheca sie do refleksji nad soba i nowego wgladu w to, w jaki sposéb przekonania

i powracajace wzorce zachowan oddziatuja na innych. Aby nauczy¢ sie praktyki systemowej

i ja utrzymac, pracownicy socjalni i praktycy zajmujacy sie dzie¢mi pracuja w matych zespotach
systemowych prowadzonych przez pracownika socjalnego bedacego doradca, ktéry ponosi
ostateczna odpowiedzialnos$¢ za podejmowanie decyzji dotyczacych sprawy. W kazdym zespole
jest réwniez wykwalifikowany terapeuta pracujacy w nurcie systemowej terapii rodziny, ktéry
pracuje jako klinicysta, i koordynator zespotu zapewniajacy wsparcie administracyjne. Spotkania
zespotéw systemowych odbywaja sie raz w tygodniu i stanowia gtéwne forum do wspdlnego
podejmowania decyzji i nadzoru nad sprawa.

Model Signs of Safety (SoS) to podejscie do praktyki ochrony dzieci oparte na mocnych stronach
i skoncentrowane na bezpieczenstwie. Model, opracowany w latach 90. w Australii Zachodniej

przez Andrew Turnella i Steve'a Edwardsa we wspétpracy z praktykami zajmujacymi sie ochrong
dzieci, czerpie z technik terapii skoncentrowanej na rozwigzaniach (SFBT) i opiera sie na dwéch

podstawowych zasadach: ustanowieniu wspotpracy miedzy specjalistami a rodzicami i wspieraniu

wzmacniania podmiotowosci rodzicéw. Celem tego podejscia jest zaangazowanie dzieci i rodzin
w skuteczne planowanie dotyczace bezpieczenstwa, aby zwiekszy¢ bezpieczenstwo dzieci.

Antle i in. (2008,
2009); Antle i in.
(2012)

Bostock i in.
(2017)

Reekers i in.
(2018)

Terapia rodzinna
skoncentrowana

na rozwigzaniach, teoria
cyklu zycia rodzinnego

i strategie zapobiegania
nawrotom czerpiace z terapii
poznawczo-behawioralne;j.

Mediolanska szkota
terapii rodzin w nurcie
konstruktywizmu
spotecznego.

Oparte na mocnych
stronach i skoncentrowane
na bezpieczenstwie,
szczegolnie terapia
skoncentrowana

na rozwigzaniach (SFBT).

Techniki wywiadéw skoncentrowane

na rozwiazaniach, zachecajace rodzicow
do rozpoznania swoich mocnych stron

i wyjatkéw dotyczacych problematycznych
sytuacji.

Rodzice otrzymuja pomoc w opracowaniu
strategii unikania destrukcyjnych wzorcéw
zachowan i sytuaciji.

Techniki systemowej terapii rodziny, takie jak
stawianie hipotez, stosowanie genograméw
w celu zrozumienia schematéw w rodzinie,
refleksja nad sobg i ciekawos$c, pytania
refleksyjne, raczej podchodzenie do rodziny
z ciekawoscia, niz formutowanie zatozen.

Techniki stosowane w terapii
skoncentrowanej na rozwigzaniach (SFBT),
takie jak praca z mocnymi stronami

i zasobami rodziny, znajdowanie wyjatkdéw,
ustalanie i skalowanie celéw, stosowanie
przejrzystego podejscia.
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Gtowne wnioski

Antle i in. (2012) stwierdzili, ze wystepowata znaczna réznica miedzy grupami,
w ktérych dziatania byty realizowane zgodnie z modelem SBC, odpowiednio, w du-
zym lub niewielkim stopniu, na korzys¢ drugiej grupy w odniesieniu do wszystkich
wynikow na poziomie federalnym (stabilnosci, dobrostanu i bezpieczenstwa, wszyst-
kie wartosci p<0,0001). Z dalszych analiz wynikato, ze wysoki stopien wdrozenia
kluczowych umiejetnosci w ramach SBC w znacznym stopniu pozwalat przewidzieé
ogolne bezpieczenstwo, stabilnos¢ i dobrostan (p=0,001). Antle i in. (2009) stwier-
dzili, ze w grupie dziatajagcej zgodnie z modelem SBC znacznie mniej rodzin byto
kierowanych do objecia pomocg w zwigzku z recydywg (n=351) w poréwnaniu
z grupa kontrolng, w ktorej byto 358 takich skierowan (t(73)=-4,52; p<0,0001).
W ramach wczesniejszej oceny Antle i in. (2008) stwierdzili, ze w przypadku grupy
dziatajgcej zgodnie z modelem SBC istniato wieksze prawdopodobienistwo osia-
gniecia celéw i zamierzen sprawy, niz w przypadku grupy kontrolnej. W pierwszym
badaniu opisanym przez Antle i in. (2008) srednia liczba osiggnietych celéw wyno-
sita 6,0 w grupie objetej interwencja (SD=2,62) w poréwnaniu z 1,09 (SD=2,21)
w grupie kontrolnej (p < 0,0001), a ogdlna wielkos¢ efektu (standaryzowana réznica
Srednich) wyniosta 2,21. W grupie objetej interwencjg wedtug modelu SBC wystapi-
to rowniez znacznie mniej dziatan prawnych (np. odebranie dziecka) w poréwnaniu
z grupg kontrolng (2,46 vs 4,5; p<0,001). W drugim badaniu opisanym przez Antle
i in. (2008) osiagniecie celéw na poziomie indywidualnym i na poziomie rodziny
wyniosto 16,3% w rodzinach objetych interwencja wedtug modelu SBC, w grupie
kontrolnej nie osiggnieto za$ Zzadnych celéw. Réznica byta istotna statystycznie
w odniesieniu zarowno do celéw na poziomie rodziny (x*(2)=8,25; p<0,05), jak
i do celéw na poziomie indywidualnym (p <0,05). Wielkos$¢ efektu (bezwzgledne
zmniejszenie ryzyka) wyniosta 16,3.

Bostock i in. (2017) nie stwierdzili Zadnych istotnych réznic w liczbie dzieci obej-
mowanych opieka w grupie dziatajacej w modelu RSW w poréwnaniu z grupg kontro-
Ing. Reekers i in. (2018) stwierdzili, ze w grupie dziatajacej w modelu SoS i w grupie
kontrolnej wystepowata taka sama skuteczno$¢ w ograniczaniu ryzyka krzywdzenia

dzieci (brak efektu w odniesieniu do zaleznosci czas x grupa, p=0,17, np2=0,05).

Podobnie nie stwierdzono zadnego istotnego gtéwnego efektu w odniesieniu do
zaleznosci czas x grupa czy to w przypadku wynikéw dotyczacych wzmocnienia
podmiotowosci rodziny, czy wynikéw dotyczacych wzmocnienia systemu ustug.
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Omowienie

Celem niniejszego przegladu byto dokonanie syntezy dowodéw dotyczacych
skutecznosci modeli praktyk ochrony dzieci w poréwnaniu ze zwyktymi praktyka-
mi ochrony. Chociaz wdrazanie tych modeli wigze sie z potencjalng poprawg stan-
dardowych praktyk i, co za tym idzie, wiekszymi mozliwo$ciami poprawy wynikéw
dotyczacych dzieci i rodzin, autorki odnalazty niewiele badan kontrolowanych,
w ktérych dokonano oceny skutecznosé modeli pod wzgledem kluczowych wynikéw
na poziomie dziecka i rodziny. Na podstawie oceny jako$ci mozna ponadto stwier-
dzi¢, ze wyszukane badania byty stabe metodologicznie pod wzgledem zagrozenia
btedem doboru préby, matych liczebnie préb skutkujacych zbyt matg moca testu
statystycznego tych badan, krétkich okresow przed dokonaniem pézniejszej oceny
i polegania na danych z jednego Zrodta. Badania byty réwniez niewystarczajaco
opisane, co sprawiato, ze trudno byto dokona¢ doktadniejszej oceny skrzywienia.
Chociaz w wielu badaniach stwierdzono réwniez, ze praktycy mieli pozytywne do-
Swiadczenia dotyczace stosowania innych modeli, takich jak SoS i RSW (np. Bostock
i in., 2017; Sheehan i in., 2018), oraz ze istniato statystycznie istotne powigzanie
miedzy jakoscig systemowego nadzoru a ogdlng jakoscig bezposredniej praktyki
ochrony dzieci (Bostock i in., 2019), z wnioskéw z niniejszego przegladu wynika,
ze wcigz brakuje precyzyjnych dowodéw na to, ze dzieki tym modelom osigga sie
lepsze wyniki na korzys$¢ dzieci i rodzin. Dodatkowo, ze wzgledu na to, ze w niniej-
szym przegladzie skupiono sie na modelach w ujeciu cato$ciowym, wyciagniete z nie-
go whnioski nie pozwalajg na ocene stopnia, w jakim obecno$¢ réznych elementéw
lub ich brak wptywa na wyniki. Do oceny tej kwestii konieczna jest o wiele wieksza
pula dowodéw.

Przeprowadzenie oceny wynikéw w Srodowisku ochrony dzieci z zachowaniem
wysokiej jakosci jest niezwykle wymagajacym zadaniem. Badania wtaczone do niniegj-
szego przegladu stanowia zatem istotng prébe zniwelowania wspomnianej luki w do-
wodach. Istnieje istotnie kilka wyzwan nieodtacznie zwigzanych z badaniem efektéw
modeli praktyk, ktére to wyzwania moga stanowi¢ wyjasnienie niedostatku badan
iloSciowych o wysokiej jakosci. Ich przyktady obejmujg réznorodnoé¢ pracy w opie-
ce socjalnej nad dzieémi, kwestie dotyczace operacjonalizacji i pomiaru zmiennych
okreslajacych wyniki, opér kulturowy i organizacyjny oraz brak infrastruktury ba-
dawczej w ustugach spotecznych, ocene wiernosci i trudnosci w pozyskaniu i utrzy-
maniu uczestnikdw w przypadku, gdy praktycy majg ograniczone zasoby a sytuacje
zyciowe rodzin objetych interwencjg w zakresie ochrony dzieci sg bardzo ztozone
(np. Forrester, 2017; Gillingham, 2018; Mezey i in., 2015). Dodatkowo wdrazanie
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modeli praktyk w réznych kontekstach wigze sie z kilkoma barierami, ktore rowniez
stwarzajg problemy w ocenie wynikéw (np. Bostock i in., 2017; Roberts i in., 2019).
We wczesniejszych badaniach okreslono np., ze przywddztwo i klimat organizacyjny,
szkolenie i coaching, ujednolicenie z innymi systemami i inicjatywami organizacyjny-
mi, czas i zasoby oraz stabilnos$¢ personelu majg wptyw na wdrazanie modeli praktyk
(Antle i in., 2012; Lambert i in., 2016; Sanclimenti i in., 2017; Sheehan i in., 2018).
Mimo tych ograniczen skutecznie prowadzono juz szczegétowe oceny w zakresie
ochrony dzieci (np. Chaffiniin., 2004), a omawiane nowe modele praktyk zastuguja
na ten sam poziom szczegétowosci pod wzgledem oceny.

Mocne strony i ograniczenia

W niniejszym przegladzie systematycznym wystepuje wiele ograniczen.
Niewielka liczba badan spetniajgcych zatozone przez autorki kryteria wtaczenia
wigze sie prawdopodobnie z rygorystycznym charakterem tych kryteriow, ktére
miaty stuzyé wyszukaniu badan modeli praktyk zawierajacych pomiary wynikéw
na poziomie dziecka i rodziny w ramach publicznych organéw zajmujacych sie ochro-
na dzieci. Chociaz pojawia sie coraz wiecej piSmiennictwa na temat modeli praktyk,
istniejg znaczne réznice w terminach stosowanych do ich opisania (np. ,ramy prak-
tyk”, ,programy zmiany” i ,modele interwencji” - Gillingham, 2018; Laird i in., 2018;
Lwin i in., 2014). W zwiazku z tym, cho¢ autorki opracowaty kompleksowy zestaw
terminéw wyszukiwania, majac na celu zwiekszenie jego wrazliwosci, mogty nie
wyszukaé wszystkich istniejgcych modeli. To, ze autorki skupity sie na badaniach
napisanych w jezyku angielskim, oznacza ponadto, iz mogty nie wyszuka¢ réwniez
oceny innych modeli praktyk opublikowanych w czasopismach nieangielskojezycz-
nych (np. Holmgard Sorensen, 2009; Vink i in., 2017). Z przegladu wytaczono réw-
niez dziatania psychospoteczne i ustugi stuzace zachowaniu rodziny (w odréznieniu
od modeli praktyk), ktére okazaty sie skuteczne w zakresie odpowiednich wynikéw
dotyczacych dzieci, takich jak zapobieganie krzywdzeniu dzieci lub umieszczaniu
dzieci w pieczy zastepczej w populacji objetej interwencja w zakresie ochrony dzieci
(np. Bezeczky i in., 2020; Chaffin i in., 2004).

Implikacje dla przysztych badan
W niniejszym przegladzie okreslono kilka sciezek przysztych badain. W ostatnich

latach toczyta sie intensywna dyskusja na temat tego, czy badania randomizowane
z grupa kontrolna (randomised controlled trial - RCT) maja zastosowanie w naukach
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spotecznych. Uwaza sie, ze RCT nie sg wystarczajaco zniuansowane i ignoruje sie
w nich spoteczne realia, kontekst i ztozonos¢ sytuacji, z ktorymi mierzg sie organy
zajmujace sie ochrong dzieci (De Jong i in., 2015). Argumentowano réowniez, ze cho-
ciaz RCT zapewnia ,,0szacowanie bez obcigzenia”, jego wynikow nie mozna uogolnic,
gdyz oszacowania te stosuje sie wytacznie do proby wybranej do badania (Deaton
i Cartwright, 2018, s. 9). Obroncy RCT argumentujg, Zze mimo swoich wad s3 one
wciaz najlepszym wyborem pod wzgledem mozliwosci wnioskowania przyczynowe-
go (Creemers i in., 2017), trzeba je tylko potaczy¢ z innymi metodami i teoretyzo-
waniem ,dlaczego co$ dziata” i w jaki sposob bedzie sie réznito w poszczegdlnych
kontekstach (Deaton i Cartwright, 2018). Nalezy réwniez mysle¢ o wynikach opieki
socjalnej nad dzie¢mi w innowacyjny sposob (Forrester, 2017).

Pomimo tych wyzwan, aby prowadzi¢ ocene skutecznosci modeli praktyk, na-
lezy dazyé w tej dziedzinie do prowadzenia precyzyjnych badan mieszanych, takich
jak realistyczne badania randomizowane (np. Bonell i in., 2016) lub inne badania
o wysokiej jakosci. Na przyktad gdy nie jest mozliwa randomizacja, nalezy zasto-
sowaé metody quasi-eksperymentalne, takie jak metoda réznicy w réznicach wraz
z technika propensity score matching (zob. np. Austin, 2011). Takie rodzaje badan
eksperymentalnych i quasi-eksperymentalnych umozliwiaja ocene skutecznosci
modeli przy jednoczesnym odnoszeniu sie do ich wdrazania w réznych kontekstach
pod wzgledem uczestniczacych w nich organéw. Mozna je réwniez stosowaé do
wykrywania niespodziewanych wynikéw, a takze subiektywnych doswiadczen spe-
cjalistéw i rodzin uczestniczacych w badaniu. Jezeli celem badania jest zmierzenie
wynikéw na poziomie dziecka i rodziny, nalezy wtaczy¢ wiele Zrédet danych i wie-
lu informatoréw, np. dane zebrane bezposrednio od dzieci i mtodziezy (Sweeting,
2001). Nalezy réwniez zauwazy¢, ze przeprowadzenie skutecznych badan wyma-
ga wystarczajacego czasu i finansowania (Baginsky i in., 2019). W szczegdlnosci
sfinansowanie jednej oceny przeprowadzonej na szeroka skale i charakteryzujacej
sie wysokg jako$cig moze dostarczyc rzetelniejszej wiedzy stuzacej poprawie ustug
w porownaniu z kilkoma mniejszymi inicjatywami.

Brak wysokiej jakosci dowoddw nie oznacza, ze modele praktyk ochrony dzieci
nie dziataja. Autorki nie sugerujg réwniez, ze organy powinny zrezygnowac z ich
stosowania w ramach $wiadczonych przez siebie ustug. Istotne jest jednak, aby li-
derzy i praktycy w instytucjach zajmujgcych sie dzie¢mi zauwazyli, ze brak badan
dotyczacych skutecznosci dziatarn stanowi problem, i przed wdrozeniem danego
modelu na duzg skale wspdtpracowali z badaczami w celu zapewnienia finansowa-
nia umozliwiajagcego przeprowadzenie takiej oceny. W zwigzku z tym mimo duzego
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zainteresowania stosowaniem modeli praktyk z biezacych wnioskéw wynika, ze in-
stytucje $wiadczace takie ustugi powinny zachowac ostroznos$¢ w ich wdrazaniu.

Podsumowanie

W wielu krajach przyjmuje sie na szeroka skale modele praktyk ochrony dzieci.
Chociaz pojawia sie coraz wiecej badan nad tymi modelami, wcigz istnieje niewiele
dowodoéw na ich skutecznosé pod wzgledem wynikéw dotyczacych dzieci i rodzicow.
Chociaz prowadzenie oceny wynikéw w opiece spotecznej nad dzie¢mi wiaze sie
z licznymi wyzwaniami, z wnioskdw z niniejszego przegladu wynika, ze istnieje pilna
potrzeba prowadzenie wiekszej liczby badan o wysokiej jakosci majacych na celu
ocene ktére z tych modeli praktyk, jezeli ktérekolwiek, prowadza do poprawy wy-
nikéw rodzin objetych dziataniami w zakresie ochrony dzieci.

Oswiadczenie dotyczace konfliktu intereséw
Brak.
Finansowanie

Autorki nie otrzymaty na przeprowadzenie niniejszego badania zadnej konkretnej

dotacji z instytucji finansujacych z sektora publicznego, komercyjnego ani non-profit.
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Cechy badan i uczestnikéw

Dodatek

Ocena

Badanie Model Préba Poréwnanie Wyniki Efekty EPHPP Uwagi
(Antle i in.,
2008)
Badanie Solution Ogotem 48 spraw  Sprawy prowadzone Wyniki sprawy: osiagnie-  Srednia liczba osiagnietych celéw: 6,00 w grupie obje-  Staba Btad doboru préby
pierwsze Based Grupa SBC: 27 przez praktykow, ktérzy cie celow i zamierzen tej interwencja (SD = 2,62) wzgledem 1,09 (SD=2,21) Mata préba
Casework spraw nie przeszli szkolenia sprawy w grupie kontrolnej, (F(1)=30,53, p <0,0001). Grupa objeta interwencja obej-
(SBC) Grupa kontrolna: dotyczacego SBC (lub Wielkos¢ efektu (standaryzowana réznica $rednich) mowata zesp6t o wysokim poziomie
21 spraw poziom szkolenia byt 2,21. W grupie SBC miato miejsce znacznie mniej przeszkolenia w zakresie SBC, gru-
nizszy, tj. zespot, w kté- dziatan prawnych (w tym przypadkéw odebrania pa kontrolna zas zespét o nizszym
rym tylko kierownik dziecka) w poréwnaniu z grupa kontrolna (2,46 wzgle- poziomie przeszkolenia. Zabrakto
brat udziat w jedno- dem 4,5; t(45=3,65, p<0,001). W analizach regres;ji jednak jasnosci w opisie procesu
dniowym szkoleniu wielorakiej poziom wdrozenia SBC umozliwiat przewi- wyboru zespotow.
na temat SBC, lecz dzenie liczby osiagnietych celow (p <0,05).
pozostali nie przeszli
szkolenia)
Badanie Solution Ogotem 100 Spawy instytucji Swiad- ~ Wyniki sprawy: osiggnie-  Cele na poziomie indywidualnym i na poziomie Staba Btad doboru préby
drugie Based spraw czacych pomoc, ktére cie celow i zamierzen rodzinnym osiagnieto w przypadku 16,3% rodzin Mata préba
Casework Grupa SBC: 50 wdrozyty SBC na sta- sprawy w grupie objetej interwencja i w przypadku 0% w gru- Sprawy dobierano na podstawie
(SBC) spraw bym poziomie (ponizej pie kontrolnej. Rdznice byty istotne statystycznie stopnia wdrozenia, zabrakto jednak
Grupa kontrolna: wartosci mediany zarowno w przypadku celéw na poziomie rodziny jasnosci w opisie procesu wyboru
50 spraw poziomu wdrozenia (x*(2)=8,25, p<0,05), jak i celéw na poziomie indywi- spraw.
dotyczacego catej dualnym (x*(2) = 8,25, p<0,05).
proby) Wielkos¢ efektu (bezwzgledne zmniejszenie ryzyka)
wyniosta 16,3.
Antle i in. Solution Ogétem 77 Sprawy prowadzone Standaryzowane dane Liczba skierowan do objecia pomoca w zwiazku Liczba skierowan do objecia pomo-
(2009) Based praktykow i 760 przez pracownikow, z 6 miesiecy dotyczace z recydywa stwierdzona w ramach ponownej oceny ca w zwiazku z recydywa na grupe
Casework spraw ktoérzy nie wdrozyli recydywy w zakresie po 6 miesigcach: 350,69 w przypadku grupy SBC wyrazona $rednig, nie rzeczywista
(SBC) Grupa SBC: 39 modelu SBC. przemocy w poréwnaniu z 538,00 w przypadku grupy kontrol- liczba

praktykéw i 339
spraw

Grupa kontrolna:
38 praktykow
i421 spraw

Pracownikéw
przypisano do grup
na podstawie stopnia
wdrozenia modelu.

nej. Rdznica byta istotna statystycznie, t(73)=-4,52,
p<0,0001.

Brak opisu cech sprawy

Ograniczone dane dotyczace
sposobu wyboru pracownikéw do
badania

Ograniczony opis poziomu wdro-
Zenia w grupach badawczych
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Badanie Model Préba Poréwnanie Wyniki Efekty Ocena Uwagi
EPHPP
Antle iin. Solution 4559 spraw Poziom wdrozenia Wyniki podano jako Zgodnie z testami T istniata znaczna réznica miedzy Staba Ograniczone dane dotyczace cech
(2012) Based prowadzonych modelu SBC, porow- definicje na poziomie grupami, w ktérych dziatania byty realizowane odpo- sprawy
Casework przez instytucje nanie spraw, w ktérych  federalnym: wiednio w duzym i w niewielkim stopniu zgodnie Szeroki zakres zmiennych doty-
(SBC) zajmujace sie dziatania byty reali- - bezpieczenstwa z modelem SBC w odniesieniu do wszystkich wyni- czacych wynikéw przy ograniczo-

ochrona dzieci

w Kentucky. Do
badania wtaczono
wszystkie sprawy
wybrane do
panstwowego
procesu
Continuous Quality
Improvement (CQI)
w 4-letnim okresie
(2004-2008).
Sprawy w ramach
CQl wybierano
losowo co miesiac
ze wszystkich

9 regionéw

w stanie objetych
ustuga.

zowane odpowiednio
w duzym i w niewiel-
kim stopniu zgodnie

z modelem SBC.
Oceny tej dokonano
na podstawie pomiaru
narzedziem Continuous
Quality Improvement
(cqQl.

1) ochrona dzieci

przed przemoca

i zaniedbaniem;

2) sposdb traktowania
dzieci w ich wtasnych
domach i ustugi stuzace
zapobieganiu odebrania
dziecka i niwelowaniu
ryzyka krzywdzenia;

- stabilnosci

1) elementy pieczy
zastepczej, powrotu
dziecka do rodziny,
celéw stabilnosci i przy-
sposabiania dzieci;

2) zachowanie relacji

i wiezi rodzinnych;

- dobrostanu

1) zaangazowanie rodzi-
ny w planowanie sprawy,
zaspokajanie potrzeb
edukacyjnych;

2) zapewnianie ustug
majacych zaspokoi¢
potrzeby dzieci w zakre-
sie zdrowia fizycznego

i psychicznego.

kéw na poziomie federalnym (stabilnosci, dobro-
stanu i bezpieczenstwa). Zgodnie z analiza regresji
stosowanie SBC w znacznym stopniu umozliwiato
przewidzenie ogdlnego bezpieczenstwa, stabilno-

$ci i dobrostanu (p=0,001). Rézne czynniki SBC

w réznym stopniu przyczyniaty sie do wynikdéw, przy
czym wprowadzenie SBC i dochodzenie byty naj-
wazniejszymi czynnikami w przewidywaniu ogélnego
bezpieczenstwa (Beta 0,592, 95% Cl 0,482-0,528),
zarzadzanie sprawa w modelu SBC w przewidywaniu
ogolnej stabilnosci (Beta 0,418, 95% Cl 0,302-0,399),
natomiast w odniesieniu do ogdlnego dobrostanu
zaréwno realizowanie modelu SBC, zarzadzanie spra-
wa w modelu SBC, jak i planowanie sprawy w modelu
SBC przyczynity sie w znacznym stopniu do przewidy-
wania wynikow ogélnego dobrostanu (Beta w zakresie
0,299-0,323).

Srednie wyniki procentowe dotyczace wynikéw
wszystkich zmiennych byty lepsze w przypadku spraw
w ktérych dziatania byty realizowane w duzym stop-
niu zgodnie z modelem SBC w poréwnaniu do spraw,
w ktérych dziatania byty realizowane w niewielkim
stopniu zgodnie z tym modelem. Grupy, w ktérych
dziatania byty realizowane w duzym stopniu zgodnie
z modelem SBC byty w stanie spetni¢ federalne
normy w zakresie wszystkich zmiennych dotyczacych
bezpieczenstwa, stabilnosci i dobrostanu i przekro-
czy¢ te normy, natomiast w przypadku grup, w kto-
rych dziatania byty realizowane w niewielkim stopniu
zgodnie z modelem SBC miato to miejsce wytacznie
w przypadku zmiennych zwigzanych ze stabilnoscia,
ktoére wiazaty sie z sytuacja zyciowa dzieci.

nych opisach definicji i tresci
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Badanie Model Préba Poréwnanie Wryniki Efekty Ocena Uwagi
EPHPP
Bostock Model Ogotem: 86 Standardowa ustuga Objecie pomoca Liczba dzieci objetych pomoca w momencie T2: n=0 Staba Btad doboru préoby
iin.(2017)  Reclaiming  rodzin w grupie RSW, n=2 w grupie poréwnawczej, réznica Mata préba
Social Grupa RSW: 34 nie byta istotna statystycznie (nie podano wartosci p). Grupa kontrolna obejmowata sze-
Work rodziny reg réznych konfiguracji zespotéw
(RSW) Grupa kontrolna: i ich przeszkolenia, w tym wcze-
52 rodziny $niejsze szkolenie systemowe
Chociaz dokonano poréwnania
miedzy grupami badawczymi co
do konkretnych podstawowych
cech dotyczacych ochrony dzieci,
nie poréwnano w ten sposob cech
demograficznych
Z uwagi na utrate uczestnikow
wykluczono zastosowanie w ana-
lizie innych planowanych wskazni-
kéw niz objecie opieka
Krétki czas trwania badania
(3 miesiagce)
Reekers Signs of Ogdtem 37 rodzin Standardowa opieka Krzywdzenie dzieci Ze wzgledu na matj liczbe zgtoszonych spraw doty- Btad doboru préoby
iin., 2018 Safety Grupa SoS: mierzono przy pomocy czacych krzywdzenia dzieci w okresie T2 (jedna Mata préba
(SoS) deklaracja rodzica: instrumentu ARLJ w grupie SoS i jedna w grupie kontrolnej) nie przepro- Dokonano imputacji brakujacych
18 rodzin; Ryzyko krzywdzenia wadzono regres;ji logistycznej. danych
deklaracja dzieci mierzono przy Sredni wynik dotyczacy krzywdzenia dzieci wynidst Krotki czas trwania badania
pracownika pomocy instrumentu w deklaracji pracownikéw socjalnych 0,52 (SD=0,31) (3 miesiagce)
socjalnego: 17 ARIJ (w przypadku wT1i0,28 (SD=0,29) w T2 w grupie SoS w poréw- W grupie kontrolnej zastoso-
rodzin pracownikéw socjalnych)  naniu z 0,38 (SD=0,22) i 0,28 (SD=0,26) w grupie wano model Intensive Family Case

Grupa kontrolna:
deklaracja rodzica:
20 rodzin;
deklaracja
pracownika
socjalnego: 20
rodzin

i narzedzia CAPI (w przy-

padku rodzicow)
Wzmacnianie pod-

miotowosci rodziny

i wzmacnianie systemu

ustug mierzono przy

pomocy FES

kontrolnej. W deklaracji rodzicéw $redni wynik
wynioést 0,16 (SD=0,18) wT1i0,13 (SD=0,14) w T2

w grupie SoS 0,17 (SD=0,23)i 0,16 (SD=0,15)

w grupie kontrolnej. W grupie SoS i w grupie kontrol-
nej byta taka sama skuteczno$¢ w ograniczaniu ryzyka
krzywdzenia dzieci (brak efektu w odniesieniu do
zaleznosci czas x grupa, A Wilksa=0,95, F(1,35)=1,99,
p =,0’17’ n,2=0,05).

Sredni wynik dotyczacy wzmacniania podmioto-
wosci rodziny wynidst 4,28 (SD=0,59) w T1i 4,36
(SD=0,39) w T2 w grupie SoS w poréwnaniu z 4,19
(SD=0,51)wT1i4,38(SD=0,43) w T2 w grupie
kontrolnej.

W odniesieniu do wzmocnienia systemu ustug
$redni wynik wyniost 3,95 (SD=0,53) w T1i 4,05
(SD=0,54) w T2 w grupie SoS i 4,08 (SD=0,44) w T1
i4,25 (SD=0,53) w T2 w grupie kontrolnej.

Nie stwierdzono zadnego gtéwnego efektu w odnie-
sieniu do zaleznosci czas*grupa, zaréwno w przypad-
ku wyniku dotyczacego wzmacniania podmiotowosci
rodziny, jak i wyniku dotyczacego wzmacniania
systemu ustug.

Management, ktéry opisano jako
standardowe podejécie stosowane
w danym organie

Do dopasowania rodzin zasto-
sowano technike propensity score
matching
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Dodatek B. Dodatkowe dane

Dodatkowe materiaty zwigzane z niniejszym artykutem mozna znalez¢ w wersji on-
line pod adresem: https:/doi.org/10.1016/j.chiabu.2020.104632.

E-maile autorek: nanne.isokuortti@helsinki.fi (N. Isokuortti),
elina.m.aaltio@jyu.fi (E. Aaltio), taina.laajasalo@helsinki.fi (T. Laajasalo),
jane.barlow@spi.ox.ac.uk (J. Barlow).

Przedruk za zgodg wydawcy, ttumaczenie redakcyjne, niekonsultowane z wydawca.

Artykut pierwotnie ukazat sie w: Child Abuse & Neglect, 108(2), 104632. http://dx.doi.
org/10.1016/j.chiabu.2020.104632

© 2020 Elsevier Ltd. All rights reserved.

Ttumaczenie: Joanna Gajewska.
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Effectiveness of child protection practice models -
a systematic review

Background: Attempts to improve child protection outcomes by implementing social
work practice models embedded in a particular theory and practice approach, have
increased internationally over the past decade.

Objective: To assess the evidence of the effectiveness of child protection practice
models in improving outcomes for children and families.

Participants and setting: Children < 18 years and their families involved in child pro-
tection services.

Methods: A systematic review was conducted to synthesize evidence regarding the
effectiveness of child protection practice models. Systematic searches across 10 elec-
tronic databases and grey literature were conducted to identify quasi-experimental
studies minimally. Included studies were critically appraised and the findings sum-
marized narratively.

Results: Five papers, representing six studies, focusing on three practice models
(Solution-Based Casework; Signs of Safety; and Reclaiming Social Work) met the
inclusion criteria. All studies applied a quasi-experimental design. Overall, the quali-
ty of the evidence was rated as being poor, with studies suffering from a risk of selec-
tion bias, small sample sizes and short-term follow up.

Conclusions: Despite the popularity of practice models, the evidence base for their
effectiveness is still limited. The results suggest that high-quality studies are urgent-
ly needed to evaluate the impact of practice models in improving the outcomes of
child-protection-involved families. The findings also illustrate the difficulties of con-
ducting high-quality outcome evaluations in children’s social care, and these challeng-
es and future directions for research, are discussed.
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