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Adoptionsnavnets rejse til Bulgarien, den 22. — 27. april
2001

I rejsen deltog:

Navnsmedlem, klinisk psykolog, Marie Gammeltoft

Ne@vnsmedlem, overlege og speciallege i paediatri, Birgitte Marner
Sekretariatschef 1 Adoptionsnavnets sekretariat, Anette Hummelshgj

Fuldmegtig i Adoptionsnaevnets sekretariat, Trine Hede

Desuden deltog Ole Bergmann, kontorleder i DanAdopt og Meri Bos-

seva, som er DanAdopts kontaktperson i Bulgarien, i rejsen.

Formilet med rejsen til Bulgarien

Formélet med rejsen til Bulgarien var dels at sege informationer om-
adoptionsproceduren i landet dels at fore tilsyn med DanAdopts sam-

arbejde i1 landet.

Tilvejebringelse af informationer om adoptionsproceduren skete bl.a.
ved afholdelse af meoder med de myndigheder, der er inddraget i pro-
ceduren.

Tilsynet med DanAdopts samarbejde i landet skete ved afholdelse af
moeder med de lokale bernehjemsledere, som er ansvarlige for, hvilke
born der frigives til international adoption. N@vnet besogte 1 den for-
bindelse et bredt udsnit af bernehjem, hvorfra DanAdopt har formidlet

born.

Det skal i den sammenh&ng bemarkes, at vores vurderinger af berne-
hjemmene ikke tager afs@t i en sammenligning med hverken danske el-
ler andre udenlandske bernehjem. Adoptionsn@vnet har ikke tilstrek-
kelige erfaringer med at bese bernehjem til at foretage en sddan vurde-
ring. Vurderingen har navnlig til formal at padpege de problemer og

styrker, som vi — i et gjebliksbillede — iagttog under vores besog.

Baggrunden for at vi valgte at fokusere pd forholdene for bernene

skyldes navnlig to forhold:



Neavnet var forud for rejsen navnlig opmarksom pé det problem, der
knytter sig til den lange ventetid, der er fra et bulgarsk adoptivbarn
stilles 1 forslag til danske adoptanter (matchingtidspunktet), og til bar-
net hjemtages. Det er ikke ualmindeligt, at det tager 8-12 maneder fra,
at barnet er matchet, til det hjemtages. I 2000 var den gennemsnitlige
hjemtagelsestid ca. 9 méneder.

Hjemtagelsestider fra Bulgarien i 2000
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Nevnet var endvidere klar over, at man i amterne oplever, at der er
forholdsvis mange problemer med bulgarske adoptivberns fysiske og
navnlig psykiske helbredsforhold efter hjemtagelsen til Danmark.
Neavnet er i den forbindelse 1 gang med at gennemga alle sager vedre-
rende bulgarske adoptivbern, som er hjemtaget i perioden 1997-1999.
Der vil kunne leses nermere om denne undersogelse i nevnets drsbe-

retning for 2001.

Nevnet har ikke tidligere foretaget informations- og tilsynsrejser til

Bulgarien.

Programmet for rejsen vedlaegges som bilag 1.

Born fra Bulgarien

Danmark har gennem de seneste 5 &r modtaget 1 alt 110 bulgarske

born. Dette svarer til 4% af samtlige udenlandskfedte adoptivbern,
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som kom til Danmark i1 perioden. Det er kun DanAdopt, som formidler

beorn fra Bulgarien.

Ankomne bern fra Bulgarien 1996-2000:
1996: 14

1997: 20

1998: 23

1999: 31

2000: 22

I alt: 110

Generelt om DanAdopts formidling i Bulgarien

DanAdopt har siden 1991 haft et omfattende samarbejde med instituti-
oner 1 hele Bulgarien. Ifelge oplysninger fra DanAdopt drejer det sig i

alt om ca. 20 institutioner.
Der er mulighed for at adoptere bern i alderen fra 1 &r og opefter.

De fleste af de born, der kan komme til adoption, befinder sig

pa institutioner for bern i aldersgruppen 0-4 ar.

Mange af bernene tilhorer etniske minoriteter (f.eks. sigejnere). Man

kan ikke betinge sig/eller udelukke et barn fra en bestemt befolk-
ningsgruppe.

e Ansogere skal vere barnlese, dvs. at der ikke ma vare andre
bern i familien, heller ikke adoptivbern. Serbern fra tidligere

xgteskaber accepteres, hvis de ikke bor i familien.
e Begge ansogere skal vaere danske statsborgere.
e Ren straffeattest kraeves.
e Enlige ansogere accepteres.

e Der kreves HIV-test for ansegerne.
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Der kan sgges om adoption af barn nr. 2, ndr humanitare grunde taler
derfor. Betingelserne kan kort angives sédledes:
e centen skal barnet vaere biologisk seskende til et allerede
adopteret barn, eller

e have alvorligere helbredsmassige problemer.

Familier som onsker at adoptere fra Bulgarien skal vere indstillede pa
at skulle rejse til Bulgarien to gange. Forste gang ndr barnet er accep-
teret i Danmark og dokumenterne til brug for adoptionssagen i Bulga-
rien er klar til at blive afsendt fra Danmark. Formalet med den forste
rejse, er at tilkendegive over for bernehjemmet, at ansegerne onsker at

adoptere barnet.

Den anden rejse foretages, nar adoptionssagen er ferdigbehandlet og
barnet klar til at blive hentet.

Ansogere skal sende brev og foto af barnet til de bulgarske myndighe-
der hvert halve ar de tre forste ar efter barnets modtagelse.

DanAdopts informationsmateriale om Bulgarien vedlegges som bilag
2.

Formede med DanAdopt

Neavnets delegation holdt ved ankomsten til Sofia et mede med Ole

Bergmann og Meri Bosseva.

Meri Bosseva orienterede herunder om adoptionsproceduren i Bulgari-
en. Hun oplyste 1 den forbindelse, at et bulgarsk bernehjemsbarn kan
frigives til international adoption, ndr barnet tre gange har veret for-
sogt adopteret til en bulgarsk familie. Herudover skal barnet vere
fyldt 1 ar, inden international adoption kan komme p4 tale. Sdfremt

den biologiske mor er kendt, skal hun give samtykke til adoptionen.

Meri Bosseva kontakter jevnligt bernehjemmene for at here, om der er
born klar til adoption til danske foraldre. Hvis dette er tilfeldet, sen-
des papirerne pé barnet til DanAdopt i Danmark, som udvalger en

godkendt anseger fra den bulgarske venteliste. Ole Bergmann gav ud-
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tryk for, at DanAdopt sandsynligvis vil arbejde hen imod at reducere

antallet af bernehjem, som de samarbejder med.

Nar barnet er matchet med en dansk anseger sendes sagen til Sund-
hedsministeriet, der dels gennemgar det legelige aspekt, dels det juri-
diske aspekt ved adoptionen. Sagen sendes herefter til Justitsministe-
riet, der alene fokuserer pd de juridiske forhold ved adoptionen (sam-
tykke fra biologiske foreldre samt ovenfor nevnte krav om forseg pé
national adoption og en vis alder). I sdvel Sundhedsministeriet som
Justitsministeriet gdr sagen gennem flere ”led” og ender i begge til-

felde ved ministeren til dennes godkendelse.

Efter disse to administrative instanser forelegges adoptionssagen for

retten, der endeligt tager stilling til, om adoptionen kan gennemfores.

Adoptioner 1 Bulgarien er reguleret i "Law for protection of children”,

som vedlegges som bilag 3.

Meode med det bulgarske justitsministerium

Delegationen modtes med repra&sentanter fra Justitsministeriet mandag
formiddag. Udover nevnets delegation samt Ole Bergmann og Meri

Bosseva deltog fra ministeriet:

Viceminister Ms. Zlatka Russeva
Kontorchef Ms. Fani Videnova

Vicekontorchef Ms. Rusitza Dimitrova

Meri Bossova fungerede som tolk, og Ole Bergmann indtog efter aftale

en observerende rolle under mgdet.

Ms. Zlatka Russeva indledte modet med at byde delegationen velkom-
men og orienterede kort om, at der 1 november 2000 er stillet forslag,
om at @&ndre den "family code”, som bl.a. regulerer de internationale

adoptioner.

Hun bekreftede endvidere, at Justitsministeriets rolle i adoptionspro-

cessen er, at ministeriet skal godkende, at adoptionen kan finde sted,
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inden sagen endeligt kan afgeres ved domstolene. En adoptionssag pé-
begyndes ved, at bernehjemslederen pa det enkelte bernehjem foreslar
et konkret barn bortadopteret til en konkret udenlandsk familie. Heref-
ter sendes sagen til Sundhedsministeriet'. Sundhedsministeriet beskaf-
tiger sig i sagsbehandlingen primart med barnets helbredsforhold (jf.
nermere nedenfor — medet med Sundhedsministeriet). Sundhedsmini-
steriet afgiver herefter en udtalelse til Justitsministeriet, som afger,

om barnet kan bortadopteres til den foreslaede familie i udlandet.

Ms. Fani Videnova orienterede herefter kort om reglerne for adoption i
Bulgarien. Bulgarske statsborgere kan bortadopteres bade nationalt og
internationalt under visse n@rmere betingelser. Disse betingelser er, at
barnet skal vaere under 18 &r gammelt. Herudover kan et bulgarsk barn
kun adopteres til et par, hvis disse er gift (dog accepteres enlige adop-
tanter). Endvidere skal der minimum vare 15 ars aldersforskel mellem

barn og adoptant, med mindre der er tale om en stedbarnsadoption.

Ms. Fani Videnova oplyste, at Bulgarien netop har underskrevet Haa-
gerkonventionen, men dog endnu ikke ratificeret denne. Hun var af
den opfattelse, at ratificeringen formentlig kunne ske efter det foresta-
ende valg i juni maned 2001, nér det nye parlament samles. Ved afgi-

velsen af denne rejseberetning var det endnu ikke sket.

Vedrerende de internationale adoptioner galder det, at der kraeves en
godkendelse af justitsministeren for adoptionssagen kan forelegges
for retten. ”Instruction for amendment and supplementation of Instruc-
tion No. 17” (jf. bilag 4) specificerer reglerne for denne godkendelse.
Et af kravene for at tillade en udenlandsk bortadoption er, at barnet
skal vere over 1 4r gammelt. Denne betingelse kan kun fraviges, hvis
der er tale om en familieadoption, hvis barnet er et risikobarn, eller
hvis det er en bror eller sgster til et allerede bortadopteret barn. Her-
udover kan adoptionssagen som udgangspunkt forst pdbegyndes, nér

samtykket til bortadoption fra de biologiske foraeldre foreligger.

' Dette galder kun, hvor barnet er under 7 4r gammelt. Hvis barnet er over 7 ar
gammelt er det Undervisningsministeriet, som behandler sagen. Hvis der er tale
om et barn med storre fysiske eller psykiske handicaps, er der derimod ministeriet
for social velferd, som tager sig af sagen.
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Ms. Fani Videnova forklarede endvidere, at bernehjemslederen skal
bekrafte, at mindst en af adoptanterne har etableret kontakt med bar-
net, inden retssagen kan indledes. Det formelle krav er derfor, at
adoptanterne ma paregne at rejse til Bulgarien, inden sagen forelegges
domstolene. I praksis kraeves dette dog kun 1 forholdsvis fa tilfelde,
idet det som oftest er tilstrekkeligt, at det erkleres, at adoptanterne er
bekendt med procedurer og hensyn i den bulgarske lovgivning og i ov-
rigt erklerer, at de onsker at adoptere det pageldende barn i forslag.

Vedrerende de ekonomiske aspekter i forbindelse med en udenlandsk
adoption oplyste Ms. Zlatka Russeva, at Justitsministeriet kraever 15
D-mark for udferdigelse af de relevante dokumenter, mens selve rets-
sagen koster 1500 D-mark. Hertil kommer donationer til bernehjem-
mene. De bulgarske myndigheder har ikke fastlagt noget loft for uden-

landske donationer til bernehjemmene.

Anette Hummelshgj gav herefter en kort introduktion til de danske
regler om adoption. Hun orienterede herunder om n@vnets nye opgaver
efter &@ndringen af adoptionsloven, om de generelle godkendelseskrav,
om nationale og internationale adoptioner i Danmark samt om de
adoptionsforberedende kurser.

Ms. Fani Videnova bemarkede hertil, at Bulgarien har ca. 1200 -1300
internationale adoptioner om aret. Justitsministeriet er ikke bekendt
med antallet af nationale adoptioner, idet disse adoptioner ikke gér
gennem ministeriet og ej heller er centralt styret andetsteds fra. Hun
bemerkede dog, at det var ministeriets indtryk, at der er mange natio-
nale adoptioner, og at ventetiden for at adoptere et bulgarsk barn er 3-
5 ar for en bulgarsk familie. Ms. Fani Videnova pointerede i den sam-
menh&ng, at en af svaghederne ved det nuvarende systemet netop er,
at de nationale adoptioner er fuldstendig lokalt forankrede. Dette er i
en vis udstrekning ogsa tilfeldet for de internationale adoptioner, idet
de enkelte bernehjemledere, som navnt ovenfor, bestemmer hvilket
barn, der skal til hvilken familie. En stor del af beslutningskompeten-
cen er derfor i henderne pd de lokale bornehjemsledere. Ms. Fani Vi-
denova fremhavede imidlertid, at det nye forslag til @ndringer i fami-
ly code i et vist omfang forsgger at rette op herpé, idet man vil sege at

centralisere procedurerne.



-9 .

Adspurgt til den galdende regel om, at barnet skal vere 1 ar gammelt
for det kan komme til international adoption, svarede Ms. Fani Vide-
nova, at formélet med denne regel forst og fremmest er at sikre, at
barnet forst soges placeret nationalt (jf. kravet om, at bernene skal
bringes i1 forslag til tre bulgarske familier, inden de kan bortadopteres
internationalt). Typisk har bulgarske adoptanter dog kun ensket at
adoptere helt raske born og bern, der ikke tilherer de etniske minori-
tetsgrupper. Ms. Fani Videnova bemarkede, at der imidlertid er ved at
ske en @ndring i denne opfattelse blandt de bulgarske familier ikke

mindst p& grund af den faldende fodselsrate i landet.

Anette Hummelshoj bemarkede, at en af bekymringerne i Danmark er
den forholdsvis lange ventetid fra barnet stilles i forslag, og indtil det

kan hjemtages.

Ms. Zlatka Russeva svarede hertil, at ventetiden naturligvis skyldes, at
sagen skal gennem to myndigheder og en domstolsbehandling, inden
adoptionen endeligt kan godkendes. Hun anerkendte dog, at ventetiden
kunne vaere et problem — ikke mindst af hensyn til bernene. Hun for-
klarede dog samtidig, at de forseger at etablere procedurer til at frem-
skynde adoptionsprocessen i Bulgarien. Det var samtidig hendes opfat-

telse, at ventetiden ikke beror pa Justitsministeriet.

Pa et sporgsmél om de helbredsmassige oplysninger pa bernene be-
kreftede Ms. Fani Videnova, at de har modtaget udkastet til medical
reports fra det permanente bureau i Haag (lanceret af Danmark pa
Haagerkonferencen i nov. 2000 og senere udarbejdet som en sdkaldt
“practical guideline” til medlemslandene). Hun oplyste, at de fremover
vil anvende dette skema, idet ministeriet ogsé ensker flere og mere
ensartethed i oplysningerne pd bernene. Skemaet er i gjeblikket sendt
til hering ved de enkelte institutioner, men ministeriet forventer, at de
vil udstede et direktiv omkring juni 2001, der palegger institutionerne

at anvende skemaet. Efter det oplyste, er dette sket.

Anette Hummelshej spurgte herefter til, hvilke procedurer der er
iverksat med henblik pd at supervisere samarbejdet mellem berne-
hjemmene og modtagerlandene, herunder hvordan fordelingen af bern
sker.
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Ms. Fani Videnova svarede hertil, at dette er et problem, idet ogsa det-
te athaenger helt af den enkelte bernehjemleder. Ms. Zlatka Russeva
supplerede med at bemarke, at ikke alle procedurer vedrerende adop-
tioner fungerer optimalt i Bulgarien. Det er stadig kun fa ir siden, at
loven om berns rettigheder blev vedtaget, og de er udmerket klar
over, at der stadig er store problemer, der skal overvindes. Hun var
dog af den opfattelse, at underskrivelsen af Haagerkonventionen er et
skridt i den rigtig retning og udger et godt udgangspunkt for at fast-
sette nogle nye regler p4 omréadet.

Herefter takkede begge parter for modet og Ms. Zlatka Russeva be-
markede afslutningsvis, at de er meget glade for samarbejdet med

DanAdopt i forbindelse med de internationale adoptioner.

Nevnet fik pd modet udleveret orientering om @ndring af lovgivnin-

gen. Kopi heraf vedlaegges som bilag 5.

Meode med DanAdopts advokat, mrs. Dochka Hrusananova

Delegationen afholdt et frokostmede med mrs. Hrusananova, som er
DanAdops advokatforbindelse i Bulgarien. Hun meder sdledes 1 retten
i Sofia i forbindelse med den endelige godkendelse af adoptionen.

Mrs. Hrusananova har samarbejdet med Danadopt gennem 7 ar.

Ms. Hrusananova forklarede kort om domstolsprocessen, og navnte i
den forbindelse en konkret adoptionssag til illustration af rettens mu-
lighed for selvstaendigt at gd ind 1 undersogelsesforlobet i en adopti-

onssag.

I den pédgaeldende sag var adoptionen godkendt i Sundheds- og Ju-
stitsministeriet, idet det var lagt til grund, at barnemoderen ikke fand-
tes. Retten fandt imidlertid, at der skulle iverksattes yderligere un-
dersogelser for at finde den biologiske moder. Herefter fandt man frem
til moderen, som imidlertid afviste at afgive samtykke til adoptionen,
med mindre hun fik betaling herfor. Retten besluttede dog, at det var i
barnets tarv at blive bortadopteret, og afslog samtidig, at der skulle
betales penge til moderen. Barnet vil herefter blive hjemtaget til Dan-

mark.
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Mode med det bulgarske sundhedsministerium

Delegation medtes med reprasentanter fra Sundhedsministeriet tirsdag
eftermiddag. Udover nevnets delegation samt Ole Bergmann og Meri

Bosseva deltog fra ministeriet:

Viceminister Mr. Kondurdzhiev
Kontorchef Ms. Alexandrov
Kontorchef i Legal Dept., Ms. Antoaneta Panova

Medicinsk konsulent, Ms. Perchinska

Meri Bossova fungerede som tolk, og Ole Bergmann indtog efter aftale

en observerende rolle under mgdet.

Anette Hummelshgj indledte med at presentere delegationen. Hun op-

ridsede kort formalet med navnets rejse til Bulgarien.

Mr. Kondurdzhiev bed delegationen velkommen. Han bemerkede, at
ministeriets opgave primart er at fore tilsyn med bernehjemmene (for
born under 4 ar), herunder hvorledes bornenes helbredsmassige for-
hold er. Mr. Kondurdzhiev bemerkede videre, at det navnlig er berne-
hjemslederne, som skal overvége, at reglerne i forbindelse med inter-
national adoption overholdes. Den endelige tilladelse til adoption gi-

ves af Justitsministeriet.

Mr. Kondurdzhiev orienterede tillige om de af Justitsministeriet bebu-
dede @®ndringer i den "family code”, som ogsa regulerer internationale
adoptioner. I dag er et af de store problemer, at man ofte mangler sam-
tykke fra en biologisk foralder, hvilket betyder, at bernene som ud-
gangspunkt ikke kan bortadopteres. En af de foresldede @®ndringer er
bl.a., at en adoption kan gennemfores uden samtykke, hvis der er for-
lobet en periode pd 6 maneder, hvor den eller de biologiske forazldre

ikke har henvendt sig til institutionen.

Anette Hummelshej spurgte til forskellen mellem Justitsministeriets
og Sundhedsministeriets opgaver i forbindelse med de internationale
adoptionssager.
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Ms. Antoaneta Panova svarede, at Sundhedsministeriet forst og frem-
mest ser pd legeerkleringerne, dvs. bade bornenes helbredserklering
(den sdkaldte epikrise) og helbredsoplysningerne pé adoptanterne,
hvorimod Justitsministeriet foretager en samlet vurdering af, hvorvidt
et barn 1 forslag kan matches med de foresldede ansggere. Sundheds-
ministeriet foretager dog ogséd en vurdering af, om der foreligger en
beskrivelse af, hvordan barnet skal behandles 1 modtagerlandet, hvis

der er tale om et barn med sarlige problemer.

Anette Hummelshej spurgte, om man tillader adoption uanset, hvilke
helbredsmassige problemer barnet matte have, eksempelvis hvis et

barn er alvorligt retarderet.

Ms. Perchinska svarede, at dette kan forekomme, hvis ansggere onsker
at adoptere et sddant barn. Kravet vil dog i sddanne tilfelde vare, at
adoptanterne er fuldstendig orienteret om barnets helbredsmassige
status, og man vil i sddanne tilfelde ogsd kreve, at der er etableret

kontakt mellem adoptant og barn, inden matchingen kan godkendes.

Birgitte Marner spurgte, hvor gamle legeerklaringerne pé bernene er.

Ms. Perchinska svarede, at erkl@ringerne helst skal vare forholdsvis

nye, nar sagen sendes til Sundhedsministeriet.

Anette Hummelshgj forespurgte til muligheden for at modtage supple-

rende oplysninger pa bernene undervejs i adoptionsprocessen.

Ms. Perchinska svarede hertil, at dette umiddelbart godt kunne lade
sig gore. Institutionerne foretager under alle omstendigheder lobende
undersogelser af bornene og problemet vil blot vere at udforme oplys-

ningerne, sd de er egnede til videregivelse.

Mr. Kondurdzhiev tilfgjede, at ministeriet ikke har noget problem med
at levere disse oplysninger. Hvis de danske myndigheder skriftligt ret-
ter henvendelse til ministeriet og beder om fremover at modtage lo-

bende oplysningerne pé bernene, vil en sddan procedure kunne ivaerk-

saettes.
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Anette Hummelshoj udtrykte tilfredshed med en sddan ordning, og hun
tilkendegav, at Adoptionsnavnet — om nedvendigt — vil rette en sddan

skriftlig foresporgsel.

Marie Gammeltoft spurgte til bernenes udviklingsmassige evaluering.
Hun bemarkede, at en forholdsvis stor del af begrnene beskrives som
“retarderede” selv om dette — efter vores opfattelse af begrebet — viser
sig ikke at vaere tilfeldet. Vi vil 1 stedet beskrive bernene som varen-
de forsinkede i udviklingen. Dette betyder ogsé, at det kan vare svart
at gennemskue, hvornér der for alvor er tale om udviklingsmassige

problemer.

Ms. Perchinska svarede, at de p&d nuverende tidspunkt ikke har stan-
dardiserede méder at opgere beornenes udviklingsniveau pa. Bernene
vil ofte blive beskrevet som retarderede pd grund af institutionsan-
bringelsen, som indebarer en forsinkelse i deres udvikling. "Retarde-
ring” vil dog ogséd dekke over de tilfelde, hvor der er tale om arvelige
sygdomme. Hun bekreftede pa et sporgsmal fra Marie Gammeltoft, at
de som regel beskriver bernene som retarderede, hvis deres udvik-

lingsniveau fasts@ttes til under 85% .

Marie Gammeltoft bemarkede, at vi har set eksempler pé, at bornene
beskrives som retarderede, selv om deres udviklingsniveau er over
70%. Hun tilfejede, at vi 1 Danmark som regel vil bruge udtrykket
”developmentel delay” (forsinket i udviklingen), hvis udviklingsni-
veauet fastsettes til mellem 85% og 70% snarere end retardering”,

som vi alene bruger ndr udviklingsniveauet er under 70%.

Ms. Perchinska svarede, at hun ikke kender de precise kurver, som de
enkelte institutioner anvender, men opfordrede n®vnet til at bede om

disse ved besogene pa bernehjemmene.

Anette Hummelshgj spurgte til skemaet fremsendt fra det permanente

bureau i Haag vedrerende medical reports.

Ms. Perchinska bekraftede, at de har modtaget skemaet fra Justitsmi-

nisteriet og har sendt til ud til hering til samtlige institutioner.
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Besog pa bornehjemmet i Kjustendil

Delegationen medtes med bernehjemmets leder, cheflaege Ms. Kodze-
va, bernehjemmets pedagog samt chefsygeplejersken. Ms. Kodzeva,

der er uddannet padiater, har vaeret cheflege pd institutionen 1 3% 4r.

Cheflegen gav en kort introduktion til institutionen. I alt bor der i
ojeblikket 47 born pé institutionen. 2 born er pa hospital, da de er ind-

lagt med lungebetendelse.

Personalet bestar — udover chefgruppen — af 17 sygeplejersker og 18
rengeringsmedarbejdere. Ms. Kodzeva bemarkede, at personalesituati-
onen er meget utilstrekkelig. Dette er navnlig tilfeldet om vinteren,
hvor personalet kan have store problemer med at komme til institutio-

nen, der er beliggende pa en bjergskraning udenfor byen.

Sygeplejerskernes vagter bestdr af 12 timers vagter. Forst en dagvagt,

derefter en nattevagt den folgende dag og herefter 2 dage fri.

Ms. Kodzeva forklarede om bernenes dagligdag og fremhavede i den
forbindelse, at bernene kommer ud i frisk luft stort set hver dag. Hvis
der er mulighed for det, arrangerer de ogséd gi-ture, dels til den neaer-

liggende skov, dels til byen, hvor de besoger bernehaven.

Med hensyn til bernenes sundhedsmassige tilstand oplyste hun, at de
haft nogle problemer med infektioner i form af bronkitis og mellem-
orebetendelser, da bernene pé grund af de sma lokaler meget let smit-

ter hinanden, og fordi de ikke far tilstrekkelig ernering.

Ms. Kodzeva bemarkede i den forbindelse, at lokaleforholdene er me-
get utilfredsstillende. Dels er der for lidt plads, dels er bygningen i
meget darlig stand. Hun forklarede i den forbindelse, at institutionen
tidligere har veret kommunalt finansieret, men per 1. januar 2001 er
overfort til Sundhedsministeriet. Ms. Kodzeva var tilfreds med, at in-
stitutionen nu hgrer under Sundhedsministeriet, idet det for i tiden var
meget svart at forudsige, hvordan budgettet vil blive det folgende ar.
For nogle fa &r siden modtog hun alene 900 leve (omkring Dkr. 3600)

til husholdningen pd bernehjemmet i et helt ar.
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Vedrerende hendes egne kvalifikationer forklarede Ms. Kodzeva, at
hun — efter at have studeret medicin i 6 &r — i1 1986 blev kandidat i
medicin. Hun har efterfolgende varet ansat pd flere hospitaler, herun-
der pa en skadestue i 10 4r, og hun har speciale i paediatri og almen
medicin. Sidstnavnte har hun dog aldrig praktiseret, da hun alene har

arbejdet med padiatrien, som altid har haft hendes store interesse.

Pa et sporgsmaél fra delegationen vedrerende institutionens erfaringer
med internationale adoptioner svarede ms. Kodzeva, at langt de fleste
born pa institutionen er bern fra etniske minoritetsgrupper (navnlig si-
gajnere) eller bern fra meget socialt darligt fungerende familier. De
fleste born er kun anbragt pd institutionen midlertidigt, hvorfor adop-
tion ikke kommer pé tale. Der er dog ogsa tilfelde, hvor bernene brin-
ges til institutionen med henblik pd en midlertidig anbringelse, men
hvor foreldrene/moren senere underskriver en samtykkeerklaering til
adoption. Tidligere var der ingen bulgarske familier, der enskede bor-
nene fra de etniske minoritetsgrupper, men dette har @ndret sig, da der
ikke lengere er s4 mange etnisk bulgarske bern til bortadoption. Ms.
Kodzeva forklarede vedrerende de internationale adoptioner, at de si-
den juni 2000 har haft 8 bern, der er hjemtaget til udenlandske adop-
tanter, og i @jeblikket har 4-5 bern, som er pé vej til at blive adopteret
til udlandet (herunder Danmark). DanAdopt har i alt modtaget 3-4

bern fra institutionen.

Ms. Kodzeva blev endvidere spurgt om, hvorvidt de anvender faste
standardmal til at fastsld bernenes udvikling med. Til dette svarede
hun, at ministeriet ikke har givet dem standardmal, som de skal bruge,
men at det er op til den enkelte lege at vurdere, hvilke mal man vil
anvende. Ms. Kodzeva forklarede dog, at de arbejder med tabeller til
at fastsld, hvorvidt et barn er retarderet. Hun gav delegationen et ek-

semplar af de anvendte tabeller.

Hun vurderede, at den gennemsnitlige udviklingsgrad for bernene pa
institutionen er mellem 76% og 90%. Hun bemarkede, at bernene i al-
deren 0-6 maneder er meget tet pad de 100%, men at de efter 6-
maneders alderen begynder at falde tilbage i udviklingen pa grund af

institutionsopholdet.
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Vedrerende udkastet til medical report, som Danmark fremlagde pé
haagerkonferencen, og som det permanente bureau senere har udsendt
som en “practical guideline” til landene, forklarede ms. Kodzeva, at
hun har modtaget dette fra det bulgarske sundhedsministerium og har
skrevet tilbage til ministeriet med nogle bemarkninger. Hun har i den
sammenhang foresldet ministeriet, at der afholdes et meode med samt-
lige chefleger pa institutionerne. Et sddant mede vil sandsynligvis
blive aftholdt 1 lobet af sommeren/efteraret 2001.

I forbindelse med udferdigelsen af bernenes helbredserklering forkla-
rede ms. Kodzeva, at bl.a. institutionens padagog ogsd udarbejder et
notat om bernene, som hun senere inkorporerer i erkleringen. Disse
bliver dog ikke normalt sendt til udlandet i forbindelse med adoption.
Det blev dog aftalt med ms. Kodzeva, at vi fremover modtager de pa-

dagogiske rapporter pd bernene.

Efter modet fik delegationen mulighed for besigtige institutionen.

Spedborn pa bornehjemmet i Kjustendil, april 2001

Indtryk af bernehjemmet

P& bornehjemmet var der 3 aldersopdelte afdelinger; O-ca. 1 ar, 1-2 ar

og over 3 ar.
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Hver afdeling rummede ca. 15 bern. Der var 2 sygeplejere pa arbejde
pa hver afdeling.

Ved besoget sd vi alle 3 afdelinger.

Afdelingen for de mindste born:

De fleste bern kunne etablere kontakt med smil og blik, men de kunne
ikke blive 1 kontakten og udvikle den. De tendte og slukkede for smil,
tydeligt preget af, at de voksne gor hvad de kan - snakker og smiler til
dem, nar de gér forbi - men bernene er uvante med, at en voksen bli-
ver stdende og forseger at udvikle kontakten. Flere af bernene var for

tynde og for smé i forhold til deres alder.

Afdelingen for de 1 — 2 arige born:

De fleste born var ude af sengene - enten pd en madras med en syge-
plejer eller siddende i1 gastole. Der var en del legetoj, som bagrnene
kunne hédndtere, men for f4 hander til, at nogen kunne lege med dem.
Samlet var bernene motorisk tilbage i udvikling, og flere havde udvik-
let stereotypier/selvstimulerende adferd. De fleste var alvorlige og
observerende, men kunne reagere med smil, nar de blev kontaktet.

Afdelingen for born over 2 dr:

Alle bornene sov til middag, sd vi sd dem kun liggende 1 deres senge.

Samlet vurdering

Generelt var de fysiske forhold meget darlige. Der var vandskader 1
loftet, revnede vaegge, primitive kekkenforhold med direkte adgang fra
de voksnes toilet til kekkenet, hvor bernenes mad blev lavet, mang-

lende handvaske etc. Hygiejnen var darlig.
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Personalet var bekymrede for bernenes fysiske og psykiske trivsel,
idet mange bern havde haft svert ved at komme sig efter vinterens in-
fektionssygdomme péd grund af utilstrekkelig ernering, der var ikke

personale nok til at give barnene tilstrekkelig kontakt og omsorg.

Mange af bernene var i deres udvikling markede af institutionsophol-
det. For de mindste sds det tydeligst i manglende fysisk trivsel. For de
mellemste var den forsinkede motoriske udvikling tydelig. Herudover
havde flere udviklet selvstimulerende sterecotypier. Flere af bernene
havde medfedte vanskeligheder i form af prematuritet, alkoholskade

eller andet.

Personalet var engagerede og vidende om, at bornene ikke havde det
godt nok. Det var vores indtryk, at de havde vilje og evne til at foku-
sere pd bernenes behov, herunder navnlig bernenes behov for stimule-
ring. Manglen pa ressourcer - bdde personale og de fysiske forhold —
bevirkede imidlertid, at det kun i ringe omfang var muligt at realisere
dette. Det bemarkes, at pa flere stuer havde sygeplejerskerne ynd-

lingsborn, som tydeligt klarede sig bedst.

Det var n®vnets opfattelse, at bestar en generel risiko for, at bernene
fra dette bernehjem vil skulle adopteres uden for en almen godkendel-
se, men at det selvsagt vil afhenge af en konkret vurdering af det en-
kelte barn. I en sddan vurdering vil der bl.a. blive taget hejde for bar-
nets alder, hvor lenge barnet har opholdt sig pd institutionen, hvor

barnet har varet inden institutionsanbringelsen, etc.

Besog pa bernehospitalet i Buzovgrad

Delegationen medtes med cheflege Evelina Palva.

Ms. Palva indledte med at forklare, at de pa hospitalet har 1 alt 105
senge. I gjeblikket er der indlagt 101 bern i alderen 0-3 ar. Enkelte

beorn er &ldre.

Der er 95 ansatte pd hospitalet — 40 sygeplejersker, 30 sygeplejere, 4

leger, 4 pedagoger, 1 psykolog, mens resten indtager administrative
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funktioner. 2 af padiaterne og psykologen er finansieret af en uden-
landsk hjzlpeorganisation. Ms. Palva gav udtryk for, at standarden pa

hospitalet er steget betydeligt siden disse blev ansat.

Hun oplyste, at Danmark har modtaget 3 born fra hospitalet — 2 raske

samt et barn med labe-gane spalte.

Ms. Palva forklarede endvidere, at mens de evrige institutioner, som
delegationen besoger, har omkring 80%-90% raske bern og 10%-20%
syge born, forholder det sig omvendt pa hospitalet. Her er langt den
overvejende del af bernene syge, og disse udger ogsd forsteprioriteten
for hospitalet. Mange af bernene her medfedte eller andre permanente
defekter.

De raske bern, der opholder sig pa hospitaler, er oftest placeret her,
fordi de af forskellige drsager ikke kan vere pd de almindelige berne-
hjem. Dette kan f.eks. vaere, hvis der er infektioner e. a. pé berne-

hjemmet, og bernene derfor ikke kan placeres pé disse.

Bornene opholder sig gennemsnitligt pd hospitalet indtil de er omkring
6-7 ar for de syges vedkommende og for de evriges vedkommende,
indtil de kan adopteres eller komme tilbage til deres biologiske fami-

lie.

Indtryk af bernehospitalet

De "normale” born var i de samme afdelinger som de syge bern, men
pd adskilte stuer. Afdelingerne var ikke aldersopdelte. Mange af bor-

nene var “vandrette” — dvs. aldrig oppe af sengen.

Vi sd 2 afdelinger og en sa@rlig stue "Hannahs Hope”, som var finan-

sieret af en amerikansk fond.

Spedbernene 14 pa smé stuer for sig selv. Alle 14 i deres senge, og der
var ingen gulvplads til, at de kunne leges med eller stimuleres pé en

madras pa gulvet.
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Samlet vurdering

Forholdene for bernene var meget belastende, og bortset fra bgrnene
pa "Hannahs Hope” fik ingen bern en relevant medicinsk behandling,

pleje, omsorg, eller stimulation.

Et fra fodslen normalt barn vil pd bernehospitalet hurtigt udvikle al-

vorlige forstyrrelser i savel kontakt som ferdighedsmassig udvikling.

Lederen af institutionen er helt klar over denne problematik, og insti-
tutionen sgger med de meget begraensede ressourcer, der er til radig-
hed, at afbede de verste virkninger af de meget dirlige forhold for

bernene.

Neavnet vil pa grund risikoen for, at selv normale bern hurtigt udvikler
alvorlige forstyrrelser ved et ophold pd bernehospitalet, anbefale Dan-
Adopt, at organisationen i forbindelse med sine overvejelser om at re-
ducere antallet af samarbejdspartnere, vaelger frem over ikke at for-
midle bern til adoption fra dette sted.

Besog pa bornehjemmet i Sliven

Delegationen medtes med bernehjemmets leder, cheflege Keti

Christova, og to ansatte paedagoger.

Ms. Christova forklarede, at de pé institutionen har i alt 100 senge. |
ojeblikket har de 73 bern. Personalet bestar af 6 leger, 40 sygeplejer-
sker og 10 pedagoger. Bornene er inddelt i grupper af 12-14 bern og
personalet (pedagogerne) er knyttet til en bestemt gruppe, séledes at
bornene opndr bedst mulig stabilitet 1 forholdet med personalet. Ms.
Christova bemarkede, at det er hendes erfaring, at pedagogerne er
meget gode til at tage sig af bernene, og hun forseger derfor i storst
muligt omfang at erstatte plejepersonale med paedagoger, nédr der er

opsigelser.

Ms. Christova forklarede endvidere, at det er hendes gnske, at antallet

af bern pd institutionen reduceres. Tidligere har de haft plads til 130
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born, som blev reduceret til 100, men hun ensker yderligere reduktion

— dog med det samme antal medarbejdere.

Ms. Christova bemarkede, at Danmark er et af de forste lande, som
modtog bern fra institutionen. Dette er 6 ar siden. DanAdopt har for-
midlet 1 alt er ca. 20 bern formidlet til danske familier fra Sliven. Ms.
Christova anslog, at omkring 20 bern om aret blev bortadopteret fra
institutionen.

Chefgruppen pd bornehjemmet i Sliven, april 2001

Indtryk af bernehjemmet

Vi sd 4 afdelinger ved vores besog. Afdelingerne var aldersopdelte.

Afdeling for 0 — 6 mdr. gl. barn:

Alle bernene 1a i deres senge. Nogle af de helt sma bern havde tydeli-
ge trivselsproblemer, mens andre var i nogenlunde trivsel. Alle havde
legetoj 1 sengene. Nogle af bernene hdndterede legetojet relevant,

mens andre beorn var passive pa trods af det tilbudte legetoj. De aktive
bern kunne alle etablere blikkontakt og enkelte kunne kombinere dette

med bevagelser til et normalt kontaktmenster. Nogle bern var afluk-
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kede og alvorlige. Ved mange af bornene fik man en fornemmelse af,

at de tendte og slukkede for kontakt, nar nogen gik forbi sengene.

Afdelingen for born 6 — 12 mdr.:

Alle bernene var pa madrasser/tepper pa gulvet. Personalet var pé

gulvet med bernene.

Mange af bernene var forsinkede i deres motoriske udvikling. Enkelte
born var desuden tilbagetrukne med mangelfuld kontakt og stereoty-

per.

Afdelingen for de 1 — 2 arige born:

Mange af bernene var ”sat op” i gyngeheste, géstole etc. De var over-
vejende forsinkede i den motoriske udvikling og kunne ikke anvende
disse redskaber relevant. I stedet hang de passive i disse "redskaber”
og blev faktisk forhindrede 1 at eksperimentere med at bevage sig.
Nogle af bernene sad pd en madras. Flere af bornene blev meget for-
skrekkede over kontaktforseg fra fremmede — efter kort kontakt gred
de utrosteligt. Man fik fornemmelsen af, at deres hverdag var meget
oplevelsesfattig, og de magtede ikke en anderledes kontakt og stimula-

tion.

Afdelingen for de store born:

De store bern var pa legepladsen med et par paedagoger.

Nogle barn kontaktede os ukritisk, andre var meget tilbagetrukne, og

reagerede med stivnen/utryghed ved kontaktforseg. Ingen af disse bern

sogte kontakt med de kendte voksne ved vores kontaktforseg.
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Samlet vurdering

Pedagogerne var engagerede og ivrige efter at gore tingene sd godt

som muligt. Som de andre steder var der for fa haender.

Der var god plads péd afdelingerne — bortset fra spadafdelingen — og
plads til, at bernene kunne vare pa gulvet. Der var meget legetoj, men
ingen boger og meget f& situationer, hvor en voksen faktisk legede
med et eller flere barn. Mest blev bernene sat med et stk. legetej. Vi
sd born med trivselsproblemer, forsinket motorisk udvikling, selvsti-
mulerende adfaerd og ukritisk kontakt eller en meget hemmet kontakt

og stor utryghed i nye situationer.

Det var nevnets opfattelse, at bestdr en generel risiko for, at bernene
fra dette bernehjem vil skulle adopteres uden for en almen godkendel-
se, men at det selvsagt vil athaenge af vurderingen af det enkelte barn.
I en sddan vurdering vil der bl.a. blive taget hojde for barnets alder,
hvor lenge barnet har opholdt sig pé institutionen, hvor barnet har ve-

ret inden institutionsanbringelsen, etc.

Besog pa boernehjem i Plovdiv
Delegationen modtes med institutionens cheflege, ms. Mileva.

Ms. Mileva forklarede, at institutionen i forhold til andre lignende in-
stitutioner 1 landet har en ganske hoj standard. Dette skyldes angive-
ligt, at hun — da bernehjemmet indtil januar 2001var et kommunalt an-
liggende — har kunnet overtale kommunen til at give hende et budget,
der var tre gange hojere end det normale. Hun oplyste, at personalet er
velkvalificeret og maden til bernene er i god kvalitet og i tilstrekkeli-

ge mengder.

Institutionen huser i alt 130 bern. Der er ansat 5 leger, 62 sygeplejer-
sker, 38 sygehj®lpere, 7 pedagoger, 1 psykolog og rengeringspersona-
le samt f4 gvrige medarbejdere. Bornene er inddelt i grupper af maks.
10-11 bern, og der er til hver gruppe knyttet 1-2 faste sygeplejersker,

1 fast pedagog samt hjelpere. Nar bornene bliver 1 a4r gamle blandes
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de i grupper ud fra deres alder og helbredsmassige tilstand, sdledes at
det tilstraebes, at grupperne bliver forholdsvis homogene, og begrnene
forbliver herefter i samme gruppe resten af deres ophold pa institutio-

nen.

Ms. Mileva forklarede, at alle bernene undersoges, nar de ankommer
til bernehjemmet. Herved forseger de at sikre, at der tidligt kan sattes

ind 1 behandlingen af eventuelle sygdomme.

Ms. Mileva forklarede endvidere, at de pa institutionen arbejder med
to programmer — dels “grandmother” programmet, dels programmet
“happy weeks”. Sidstnavnte gar ud péa, at bernene 1 perioder bor privat
ved medarbejdernes familier. Bornene far herved en slags plejefamilie
og ms. Mileva oplever, at dette forbedrer badde bernenes sprog, adferd
og sociale kontakt. Besogene hos ”plejefamilien” er pa 80 timer om
maneden. I alt er halvdelen af bernene er knyttet til et af de to pro-
grammer — 30 til "grandmother” projektet og 40 bern til "happy
weeks” programmet. Kun beorn over 1 ar er knyttet til programmerne. |
og med at halvdelen af bernene pé institutionen er over 1 ar, betyder
dette, at stort set samtlige bern over 1 4r medvirker i1 et af de to pro-

grammer.

Ms. Mileva forklarede, at de ikke pé institutionen har alvorlig
handicappede born, idet disse er placeret pd det kommunale
bernehospital. Institutionen har sdledes kun raske bern eller bern med
mindre helbredsmassige problemer. Hun bema®rkede, at kun ganske
enkelte af bernene p4a institutionen gir videre til andre institutioner,
nar de bliver ®ldre, da de formér at finde plejefamilier til stort set alle
bernene. I slutningen af 2000 begyndte de ogsé at formidle bern til
international adoption. Danmark har modtaget et enkelt barn fra
institutionen. Der er dog ikke mange internationale adoptioner, idet
langt de fleste born adopteres af bulgarske familier. Ms. Mileva
forklarede i den sammenhang, at selv 38% af de bern, som har mindre
helbredsmassige problemer eller er bern fra etniske minoritetsgrup-

per, bortadopteres nationalt.

Adspurgt til den store succes, som institutionen tilsyneladende har
med nationale adoptioner, svarede ms. Mileva, at de gor meget ud af at

gore opmarksom pd adoptionsmuligheden. Sdledes annoncerer de bor-
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nene 1 det lokale TV som en slags ”"bern sgger foraeldre. Til yderligere
illustration af succesen med at placere begrnene nationalt bemarkede
ms. Mileva, at i alt 68 bern er blevet placeret i bulgarske familier,
selvom bernene forinden var erkleret uegnet til adoption pga. hel-

bredsmessige forhold.

altanen — bornehjemmet i Plovdiv, april 2001

Indtryk af bernehjemmet

Rundvisningen pa bernehjemmet i Plovdiv blev meget kort, da vi var
kommet sent til institutionen, og lederen havde et mede kort efter vo-
res ankomst. Vi fik derfor ikke lejlighed til andet end en meget hurtig

rundtur, sa indblikket i forholdene for bernene blev mere overfladisk.
Speedstuen 0 — 6 mdr.:
Her 14 alle bernene i deres senge. Der var en stor kravlegadrd med lege-

toj 1 midten, men ingen bern opholdt sig her, mens vi besegte stuen
(foto).
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6 — 12 mdr.:

Nogle barn sov, en enkelt stod op i sengen ifort sele og rokkede. Der
var et kuglebad, hvor vi sd en sygeplejerske leegge et ca. 1-arigt barn
i. Barnet fik tojet af, blev lagt ned 1 kuglerne, og sygeplejersken be-
gyndte derefter at klede det neste barn af. Der var ingen blikkontakt
med det barn, der blev lagt ned, og ingen opmarksomhed pé, hvordan
barnet havde det 1 kuglerne. Der var kun 1 voksen til at tage sig af he-
le gruppen af bern. Barnet i kuglebadet s& desorienteret og utryg ud,
og har derfor formodentlig ikke kunne tage imod den stimulation, som
kuglebadet skulle give.

De storre born:

Alle de storre born var tilknyttet enten ”bedstemor-projektet” eller
kom med en pedagog hjem regelmassigt. Bernene virkede her livlige-
re end pd de ovrige bernehjem, og der sds tydelig tilknytningsadferd,
hvor det barn, lederen fast har med hjem, ikke ville acceptere, at hun

gik videre, da hun viste os rundt.

Der var en del ”stimulationsredskaber” bl.a. til sansestimulation.

Samlet vurdering

Institutionen havde meget bedre personalemassige ressourcer end de
ovrige, og man havde haft mulighed for at iverksatte specielle projek-
ter til at bedre bornenes tilknytningsmuligheder og til at bedre deres
stimulation.

Bornene under 1 &r var dog fortsat “overladt” til en institutionsom-
sorg. Der synes at vere behov for sterre bevidsthed omkring betydnin-

gen af omsorg for de mindste af bernene.

Institutionen var renere og mere velholdt end de andre, og pladsfor-

holdene var bedre.
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Samlet indtryk og vurdering

Myndighedsbehandlingen i sager om international adoption

Neavnet har noteret sig, at der er en regulering af internationale adop-
tioner i Bulgarien, som indebarer, at flere myndigheder/domstolene er
involveret 1 adoptionsprocessen. Myndighedsstrukturen forekommer

klar, om end behandlingen af sagen i flere instanser giver en beklage-

lig lang sagsbehandlingstid.

Det var ikke muligt for nevnet at vurdere, hvorvidt eventuelle @ndrin-
ger 1 den bulgarske ”family code” vil smidiggere den administrative

procedure pd en sddan made, at ventetiden fra, at barnet er frigivet til
adoption, og til at barnet kan hjemtages, reduceres til et mere accepta-

belt niveau.

Neavnet noterede sig med til tilfredshed, at de bulgarske sundheds-
myndigheder var positivt indstillede pa at give flere oplysninger om

bornene i venteperioden.

DanAdopt har over for nevnet oplyst, at man i forbindelse med en se-
nere tur til Bulgarien har faet lofte fra myndighederne om, at berne-
hjemslederne vil blive pdlagt en forpligtelse til at melde tilbage til de
ventende familier, sdfremt der sker negative @ndringer i bernenes hel-
bredssituation under venteperioden. Ligeledes fik DanAdopt tilladelse
til at indga aftaler med de bernehjem, de samarbejder med om regel-

massige rapporter ogsd om positive nyheder under ventetiden.

P& baggrund af retsforskrifter og samtaler med de administrative myn-
digheder finder navnet, at der generelt kan fastes lid til, at de bulgar-

ske born, der frigives til international adoption, reelt er til adoption.

Nevnet finder imidlertid, at det er en svaghed i det bulgarske system,
at der ikke er en overordnet myndighed, der har tilsyn med berne-
hjemmenes frigivelse af bern til adoption. Systemet forekommer meget
lokalt forankret, hvorfor det ud fra en generel betragtning kan befryg-
tes, at udvalgelsen af bern og hvilke lande, der kan modtage disse

born, ikke sker ud fra en vurdering af, hvad der er til barnets bedste.
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Adoptionsnavnet fik senere pa turen bekreaeftet, at ogséd danske adop-
tanter fremover mé paregne at rejse til Bulgarien, for retssagen kan
indledes. Det skyldes, at bulgarerne har haft nogle triste episoder,
hvor adoptivbern — uvist af hvilken drsag — er blevet returneret til
Bulgarien. Kravet om, at adoptanterne har godkendt/accepteret barnet,
inden sagen forelegges domstolene, ma derfor forventes handhavet
fremover.

Bernehjemmene

Som det er beskrevet ovenfor, var de fysiske forhold pé de institutio-

ner, som ne&vnet besggte generelt darlige.

Pa baggrund af besggene pa institutionerne, er det nevnets opfattelse,
at der bestar en generel risiko for, at de bulgarske bern vil skulle
adopteres uden for en almen godkendelse. Hvorvidt dette vil vaere til-
feldet, vil dog athenge af vurderingen af det enkelte barn, hvor der
bor tages hojde for barnets alder, hvor lenge barnet har opholdt sig pa

institutionen, hvor det har veret inden institutionsanbringelsen etc.
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Bilag:

1) Program over rejsen

2) DanAdopts informationsmateriale om Bulgarien

3) Law for protection of children

4) ”Instruction for amendment and supplementation of Instruction
No. 17”

5) Orientering fra Justitsministeriet om @&ndring af lovgivningen
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