
 

 

CAPTA CITIZEN REVIEW PANELS 

In September 2012, Oregon’s Department of Human 
Services  (DHS)  transferred  responsibility  for 
ensuring  compliance  with  federal  Child  Abuse 
Prevention  and  Treatment  Act  (CAPTA)  grant 
requirements to the CRB.  The grant requires states to 
establish  at  least  three  citizen  review  panels  to 
evaluate  the  extent  to  which  state  and  local  child 
protection system agencies are effectively discharging 
their  child  protection  responsibilities.    The  citizen 
review panels must prepare, on  an  annual basis,  a 
report containing a summary of the activities of the 
panel  and  recommendations  to  improve  the  child 
protection  services  system  at  the  state  and  local 
levels. 
 
The  CRB  established  three  citizen  review  panels  in 
Deschutes,  Lane,  and  Lincoln  counties.    The  CRB 
volunteer  board  members  from  each  board  in 
Deschutes and  Lincoln counties come  together as  the 
panels in those counties.  For Lane County, one or two 
volunteer board members from each of the nine local 
boards  volunteered  to  serve  as  the  panel  for  Lane 
County.  
 
CRB  panel  members,  with  input  from  community 
partners, brainstormed a list of local areas of concern 
in child welfare.  Panels considered both process and 
outcome  matters  when  identifying  system  issues.  
The  issue  list was  then  turned  into  a  systems  issue 
survey.   The systems  issue survey was completed for 
each case reviewed  in the panel counties for at  least 
six  months  and  statewide  for  three  months.    The 
results  were  used  to  identify  the  most  prevalent 
statewide and local system issues. 

The CRB Panels in Deschutes, Lane, and Lincoln 
Counties each had meetings with community stake‐
holders throughout the year to keep them informed 
of their work, progress,  findings, and recommenda‐
tions.  The CRB Panels appreciate the time that com‐
munity stakeholders dedicated to these meetings.  
Their questions, comments, and support for the 
work of the CRB Panels is greatly appreciated!  Com‐
munity  stakeholders included: 
 
 Local Juvenile Court Judges 
 Local Trial Court Administrators and/or court 

staff 
 Child Welfare managers and staff 
 Local CASA Program representatives 
 Attorneys involved in juvenile dependency cases 
 Foster Parents 
 Service Providers 
 Educators 
 Business  Leaders 



 

 

the  release  of  OR‐Kids  requires  them  to  spend  an 
increased amount of time on the computer trying to 
fill  out  required  information  and  hoping  the 
information is included in the printed case plan.  For 
example,  one  caseworker  reported  spending  hours 
entering information into the system, only to have it 
fail  to  save  and  lost  all  her  work.    She  spent  her 
weekend attempting to recreate her entry and again 
the program would not  save her work.   Finally,  she 
typed up  the  information  in  a word document  and 
submitted  it  late  to  the CRB.    There  are  numerous 
similar stories throughout the state. 
 
Another  common  issue board members hear about 
at reviews is that caseworkers report having face‐to‐
face  contact  with  children  as  required  and  are 
surprised  to hear  that  it  is not reflected  in  the case 
plan  they  submitted.    Caseworkers  have  reported 
that  they did not  get  adequate  training  and  that  it 
takes central office a great deal of  time  to  respond 
to requests for assistance with the program.  
 
While it is expected that OR‐Kids will eventually save 
staff  time, many  staff are presently  still  learning  to 
use the program.  Consequently, OR‐Kids seems less 
efficient  than  DHS’  previous  case  management 
system.    Furthermore,  ongoing  training  for 
caseworkers has essentially been non‐funded. 
 

 
Face‐to‐Face Contact Between 
Caseworkers and Children 

 
The  Lincoln County CRB  found  that DHS was not  in 
compliance with  the  case  plan  and  court  orders  in 
54% of  the  children  reviewed  from May 1, 2012  to 
October  31,  2012.    The majority  of  those  negative 
findings  were  related  to  insufficient  face‐to‐face 
contact between caseworkers and children. 
 
In  January  2013, DHS  changed  policy  requirements 
for  face‐to‐face  contact  between  caseworkers  and 
children  in  foster  care  from  every  30  days  to 
“monthly.”  The CRB expressed concern that this rule 

OR‐Kids Case Plans Do Not Include 
Current or Sufficient Information  

 
When DHS  implemented  its new  case management 
system, OR‐Kids,  in August 2011, courts and Citizen 
Review  Boards  throughout  the  state  immediately 
saw  a  decrease  in  the  quality  of  information 
contained  in  the  reports.   All  too  often,  case plans 
did  not  include  information  essential  to  reviews 
including information related to relative search, child 
education  and  medical  information,  face‐to‐face 
contact, department efforts to provide parents with 
services, parental progress, and efforts to develop or 
finalize  the  concurrent  plan.    The  lack  of  medical 
information in particular was egregious to several of 
the citizen review panels. 
 
The medical,  dental,  immunization,  diagnoses,  and 
medication  information  is  currently  inadequate  or 
not available.   Furthermore, narrative sections were 
and  continue  to  be  confusing  in  part  due  to  an 
absence  of  dates.    The  case  plan  includes  all 
information for the case, so  if a child who has been 
in substitute care for five years went to the hospital 
for a broken arm  four years ago, unless entries are 
dated and dates are included for specific events, the 
entry  in  the case plan  looks  like  it happened  in  the 
last few months.   
 
Unfortunately,  although  boards  are  often  told  that 
DHS  is aware of the  issues and working to fix them, 
and although  there have been  some  improvements 
to  the  new  case  plans,  over  a  year  and  half  after 
implementation  of  OR‐Kids,  many  of  the  issues 
related  to  lack of  information continue.   Continuing 
statewide  difficulties  with  OR‐Kids  include  errors 
with  legacy data  that was  transferred  from  the old 
system,  lack  of  training  on  OR‐Kids,  difficulty 
entering  information,  and  confusion  and  lack  of 
communication  over  the  number  of  people 
responsible for entering data in the OR‐Kids system. 
 
Caseworkers continue to express frustration with the 
OR‐Kids.   They  report  that  in  this  time of economic 
hardship with high case loads and staffing shortages, 
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but the current caseload average is 18 to 23.  It is not 
a surprise that morale among caseworkers is low and 
stress  is  high.    Throughout  the  state,  caseworkers 
report  feeling  discouraged  because  they  know  they 
are not performing the casework they should due to 
understaffing  and  large  case  loads.    They  are 
frustrated  that  they  are  spending  the  valuable  time 
they should be in the field on the computer struggling 
with  OR‐Kids;  and  especially  exasperated  with  the 
very slow response time to their OR‐Kid inquiries and 
efforts  to  fix  system  glitches.    This  low morale  and 
frustration leads to turnover. 
 
New,  inexperienced  caseworkers  and  hiring  freezes 
only  exacerbate  the  existing  understaffing  and  high 
caseload  issues.    Consequently,  the  CRB  has 
witnessed  a  decrease  in  quality  of  casework.  
Examples  include  late  or  even  no  case  plan 
submission  for  review,  incomplete  case  plans, 
caseworkers  late  or  absent  from  reviews,  lack  of 
knowledge  of  case  progress  at  reviews,  significant 
gaps  in  face‐to‐face  contact  with  children,  and 
increased negative findings on reasonable efforts.  

change  could  allow  a  child  to  go  up  to  60  days 
without  face‐to‐face  contact  with  someone  from 
DHS.    Board  members  are  concerned  about  the 
potential  impact  this  will  have  on  DHS’  ability  to 
ensure that children  in foster care are safe, moving 
toward  permanency,  and  have  stable  living 
arrangements that promote their well‐being. 

 
 

DHS Caseworker Turnover, Insufficient 
Supervision, and Lack of Training 

 
Staffing  levels  in DHS have a direct  relation  to  the 
ability  to  provide  timely  and  effective  case 
management  and  safety  services.    A  2010  Child 
Welfare  Information  Gateway  Report  found  that 
essential  child  welfare  processes,  including  family 
engagement, relationship building, assessment, and 
permanency  planning,  are  time  intensive  and 
require  frequent  worker‐client  contact.    Heavy 
workloads  and  caseloads  reduce  the  amount  of 
time available for these processes. 
 
A  2006  Children’s  Bureau  and  2003  Government 
Accountability Office  report  found  large  caseloads 
and  worker  turnover  delay  the  timeliness  of 
investigations  and  limit  the  frequency  of  worker 
visits  with  children,  thereby  hampering  agencies’ 
attainment  of  key  federal  safety  and  permanency 
goals"  (Oregon  Department  of  Human  Services, 
Child Welfare Programs, March 18‐19 2013, https://
ol is . leg.state.or.us/ l iz/2013R1/Downloads/
CommitteeMeetingDocument/8756). 
 
A  number  of  years  ago  DHS  engaged  McKenzie 
Group  to  review  its  business  processes  and 
establish a workload model.  The workload model is 
reevaluated approximately every two years.    It was 
last  updated  prior  to  OR‐Kids  release  in  August 
2011.  DHS reports being funded to operate at only 
about  67%  of  its workload  need.   Add  to  this  the 
positions DHS was required to hold vacant, staff out 
on Family Medical Leave Act, and furloughs, DHS  is 
actually  operating  at  about  63%  on  the workload 
model. 
 
Lincoln County caseworkers reported that caseloads 
should  be  at  about  15  cases  for  quality  casework, 

STATEWIDE RECOMMENDATIONS 
 
1.  DHS increase efforts to address flaws in the OR

‐ Kids program. 

2.  DHS  increase OR‐Kids training and support  for 
caseworkers. 

3.  DHS work with the OJD to develop and  imple‐
ment a statewide Court/CRB report. 

4.  DHS  provide  better  training  and  support  for 
caseworkers  and  consider  peer  mentor  pro‐
gram. 

5.  DHS comply with  face‐to‐face contact require‐
ments  and  discourage  face  to  face  contacts 
that are more than 30 days apart.  

6.  Oregon  Legislature  provide  sufficient  funding 
to  allow  caseworker  staffing  at  the  80%  level 
as recommended in the Governor’s budget.  
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DESCHUTES COUNTY CITIZEN REVIEW BOARD PANEL 

Meeting Dates and Activities 
 
The  Deschutes  County  CRB  reviewed  158  cases  of 
children  in  foster  care  in  the  2012  calendar  year.  
During  the  time  the  citizen  review panel was doing 
its work,  the  local  CRB  conducted  case  reviews  on 
the  following  dates: October  3  and  4, November  7 
and 8, and December 5, 2012; and January 9 and 10, 
February 6 and 7, March 6 and 7, April 3 and 4, and 
May 1 and 2, 2013. 
 
November  8,  2012  ‐  The  Deschutes  County  panel 
held  its  initial  meeting  where  it  reviewed  CAPTA 
requirements and the steps they would undertake to 
identify  community  issues  and  develop 
recommendations.    Additionally,  panel  members 
brainstormed a  list of  local areas of concern  in child 
welfare. 
 
November  9,  2012  ‐  The  CRB  Panel  met  with 
community partners and shared its role and plans to 
identify  issues and develop  recommendations.   The 
panel asked community partners to add to their  list 
of  local  areas  of  concern  and  the  areas  they 
identified  were  included  in  the  issue  list  and 
ultimately the survey. 
 
February  7,  2013  ‐  The  CRB  Panel  reviewed  and 
discussed  local data and  top  issues  identified  in  the 
preliminary  survey  results  as well  as  reviewed DHS 
policies related  to  ICWA and relative searches.   The 
panel drafted  recommendations and  identified next 
steps,  including scheduling a meeting with  the  local 
DHS branch to gather detailed information regarding 

local DHS practices. 
March  11,  2013  ‐ The CRB Panel  shared preliminary 
survey  results  with  representatives  from  DHS.  
Additionally, they asked DHS for detailed information 
on their current practices, especially as related to the 
Indian  Child Welfare Act  (ICWA)  and  relative  search 
efforts,  and  for  input  on  the  panel’s 
recommendations to address the top issues. 
 
DHS  reported  that  they  were  not  surprised  by  the 
results,  shared  the  panel’s  concerns,  and  are 
currently working  to  address  those  issues.    Because 
they recognize ICWA and relative search as important 
areas  of  work,  DHS  has  a  support  staff  person 
assigned to conduct ICWA searches and a caseworker 
assigned  as  an  ICWA  and  relative  search  liaison.  
However, because of understaffing partly caused   by 
vacancies,  the  caseworker was pulled off  the  liaison 
duties  and  assigned  cases.   Now  DHS  has  filled  the 
vacancies and the worker will be able to spend more 
time on ICWA and relative search efforts.   
 
An  issue  that  recently  came  to  light  is  that  
caseworkers  do  not  know  how  to  access  the  ICWA 
and relative information the liaison had been entering 
into  OR‐Kids  because  it  is  not  always  automatically 
appearing in case plans.  Another issue that has come 
up with relative search efforts  is that newly assigned 
caseworkers do not review the case plan to follow up 
with relative information. 
 
Deschutes  County  DHS  is  working  to  educate  their 
workers  on  these  issues.    On  a  positive  note, 
Deschutes  County  DHS  has  developed  a  practice  of 
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issues,  and  proposed  recommendations.    Then  they 
asked  for  community  feedback    and  input.  The 
community  members  agreed  that  the  panel’s 
identified  issues  are  areas  of  concern,  especially 
caseworker  turnover  and  face‐to‐face  contact.   One 
suggestion was  to  develop  and  implement  a  better 
communication system so that there is less disruption 
when a case  is  transitioned  from one caseworker  to 
another.    Another  suggestion  was  to  prioritize 
visitation. 
 
Members of the public also identified potential areas 
of  concern  to  focus  on  in  the  next  annual  report, 
including  a  need  for  additional  foster  families, 
additional  supports  for  parents,  efforts  to  prevent 
removal, and more timely finalization of adoptions.  A 
representative  from  Action  to  Advocacy,  an 
organization  dedicated  to  connecting  foster  and 
adoptive  families  with  the  services  and  resources 
they need to thrive, reported that they have offered 
to help DHS with  certification efforts, but  are being 
underutilized.   
 
The  CRB  Panel  was  concerned  that  DHS  is  not 
certifying  non‐relatives  to  become  foster  parents.  
Central  Oregon  has  a  huge  need  for  more  foster 
parents  and  the  community  often  sees  children 
placed  far  away.    The  area  is  also  greatly  lacking  in 
trained  special  needs  foster  parents.    However, 
Deschutes  DHS  appears  to  put  no  resources  into 
recruiting  new  qualified  foster  parents,  let  alone 
returning phone calls or completing  the  training and 
certification  process  with  potential  non‐relative 
foster parents.  This is a very dangerous problem, and 
is  impacting  the  care provided  to Deschutes County 

calling  relatives  even  though  it  is  more  time 
consuming and not required by current law and policy 
because  phone  contact  has  been  found  to  be more 
fruitful.   Finally,  the caseworker assigned  to conduct 
relative searches is beginning “family finding” on long
‐term cases such as those with a permanency plan of 
Another  Planned  Permanent  Living  Arrangement 
(APPLA).    The  DHS  supervisor  noted  that  cases  and 
casework have gotten significantly more complicated 
and there  is too much expertise required throughout 
the  process.    She  believes  that  specialized 
assignments such as this one, provided there  is good 
communication  between  the  specialized  staff  and 
assigned caseworker, is the best system.  
 
March  11,  2013  ‐  The  CRB  Panel  shared  their 
preliminary   survey   results   and  draft 
recommendations with  the  community partners and 
asked  for  any  feedback  they  had.    Caseworker 
turnover,  training,  and  supervision  have  been 
identified as a statewide concern and the community 
partners  agreed  that  it  is  a  serious  issue.   One way 
that is evident locally is that caseworkers do not have 
enough  time  to  properly  mentor  parents.    The 
community  partners  identified  increasing  the 
frequency and quality of visits between children and 
parents  as  a  local  priority.    They  discussed  utilizing 
volunteers,  and  identified  Jackson  County's  Partners 
in Parenting (PiP) and a mentor grandparent program 
in Nevada as promising models.  
 
April 1, 2013 ‐ The CRB Panel hosted a public forum in 
which  CRB  staff  and  panel  members  gave  a  brief 
presentation  on  the  role  of  the  panel  in  the 
community,  the  top  identified  statewide  and  local 
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In addition to the statewide issues identified earlier in 
this  report,  the Deschutes panel  identified  four areas 
of concern.     The CRB Panel also noted that based on 
the  local  system  issue  survey  results,  basis  of 
jurisdiction  was  also  identified  as  a  prevalent  issue 
that the panel plans to address next year. 
 

Timely ICWA Determinations 
 

At  reviews,  the  CRB  is  frequently  not  provided  with 
information  (either  in  the case plan or by  the caseworker) 
indicating that DHS has determined whether ICWA applies.  
ICWA  is a  federal  law  that  seeks  to  keep American  Indian 
children  with  American  Indian  families.    When  ICWA 
applies,  caseworkers  must  provide  active  efforts,  follow 
ICWA placement preferences, and work to involve the tribe.  
Timely  ICWA  determinations  are  essential  to  compliance 
with  the  ICWA  requirements  and  protecting  the  best 
interests of American Indian children. 
 
The CRB Panel believes  the  lack of  information  is due  to a 
combination  of  non‐compliance  with  ICWA  policies  and 
insufficient documentation.  Through its meeting with DHS, 
the  panel  learned  that  although  Deschutes  DHS  has  a 
specialized  caseworker  assigned  as  a  ICWA  and  relative 
liaison,  the position has been weakened because  the  staff 
person has most recently been removed from the position 
and assigned cases due to understaffing, and that there has 
been  barriers  in  communication  to  the  assigned 
caseworker. 

 
Insufficient Efforts to 

Develop Concurrent Plan 
 

At  reviews,  the  CRB  is  frequently  not  provided  with 
information  (either  in  the case plan or by  the caseworker) 
indicating  compliance  with  concurrent  planning 
requirements,  such  as  diligent  relative  search  efforts.  
Concurrent planning is an effort to reunite the family while 
simultaneously establishing an alternative plan that can be 
implemented  if  reunification  is  no  longer  possible.    This 
allows children to be moved much more quickly from foster 
care  to  a  stable  permanent  placement.    In  addition  to 
better  outcomes,  untimely  concurrent  planning  efforts 
result  in delays  in permanency for children. The CRB Panel 
believes the  lack of information is due to a combination of 
non‐compliance  with  concurrent  planning  policies  and 
insufficient documentation. 

Insufficient Medical and Dental Services 
 

At  reviews,  the  CRB  is  frequently  not  provided  with 
information  (either  in  the  case  plan  or  by  the  caseworker) 
indicating  that  the  children are  receiving adequate medical, 
dental, and mental health services to ensure their health and 
well‐being  and help  them  cope with  the  abuse  and neglect 
they  have  endured.      The  CRB  Panel  believes  the  lack  of 
information  is due  to a  combination of  children not getting 
sufficient services and a lack of documentation.   
 

Lack of Diligent Efforts to Search for and 
Engage Relatives 

 

At  reviews,  the  CRB  is  frequently  not  provided  with 
information  (either  in  the  case  plan  or  by  the  caseworker) 
indicating  compliance  with  relative  search  requirements.  
Federal and state  law and DHS policy require diligent efforts 
to  search  for  and  engage  relatives  because  research  has 
demonstrated  that  children  in  relative  placements  have 
better outcomes.   For example,  they are as  safe or  safer  in 
relative  care and are more  likely  to be placed with  siblings, 
maintain  stability,  and  maintain  family  and  community 
connections.   The CRB Panel believes the  lack of  information 
is  due  to  a  combination  of  non‐compliance  with  diligent 
efforts policies and insufficient documentation. 

DESCHUTES COUNTY RECOMMENDATIONS 
1.  DHS preserve the specialized staff position for rela‐

tive searches and ICWA determinations and ensure 
that workload duties are not compromised due  to 
general casework assignments.   DHS develop prac‐
tices to ensure the specialized staff follows up with 
ongoing relative search and  ICWA efforts, commu‐
nicate efforts  to  the assigned  caseworker, and ac‐
curately and timely document efforts. 

2.  DHS  comply  with  policies  and  provide  adequate 
and timely medical and dental services. 

3.  DHS  work  with  community  partners  to  increase 
parent/child visitation, and continue to explore fos‐
ter parents and/or foster grandparents as mentors 
and  visit  supervisors.    The  CRB  Panel  recognizes 
with caseworker training, supervision and turnover 
as a major statewide  issue, a significant  impact of 
the  issue  is  that  caseworkers  don't  have  enough 
time to properly mentor parents and ensure quality 
visitation between parents and children.  Frequent, 
quality visitation between children and parents is a 
key indicator of successful reunification. 



 

 

LANE COUNTY CITIZEN REVIEW BOARD PANEL 

Meeting Dates and Activities 
 
The  Lane  County  CRB  reviewed  1,065  cases  of 
children  in  foster  care  in  the  2012  calendar  year.  
During  the  time  the  local  citizen  review  panel  was 
doing  their  work,  the  Lane  County  CRB  conducted 
periodic  reviews  on  the  following  dates  in  2012: 
September 5, 6, 7, 12, 13, 19, 20, 26, 27, October 3, 4, 
5, 10, 11, 17, 18, 24, 25, November 1, 2, 7, 8, 9, 14, 
15, 16, 28, December 5, 6, 7, 12, 13, 14, 18, 19, 20; 
and the following dates  in 2013:   January 3, 4, 9, 10, 
11, 16, 17, 23, 24, February 1, 6, 7, 13, 14, 20, 21, 27, 
28, March 1, 6, 7, 13, 14, 20, 21, 27, 28, April 3, 4, 5, 
10, 11, 17, 18, 24, 25, May 1, 2, 8, 9, 10, 15, 16, 22, 
23. 
 
October  18,  2012  ‐  The  Lane  County  panel  held  its 
initial  meeting  where  it  reviewed  CAPTA 
requirements and the steps they would undertake to 
identify  community  issues  and  develop 
recommendations.    Additionally,  panel  members 
brainstormed a  list of  local areas of concern  in child 
welfare. 
 
December  3,  2012  ‐ The panel met with community 
partners  and  shared  its  role  and  plans  to  identify 
issues  and  develop  recommendations.    The  panel 
asked community partners to add to their list of local 
areas of  concern and  the areas  they  identified were 
included in the issue list and ultimately the survey. 

 
Place photo here. 

There are nine Citizen Review Boards (CRB) and thirty‐five CRB vol‐
unteers  in  Lane  County.    All  of  the  Lane  County  CRB  volunteers 
make up the Lane CRB CAPTA Panel;     however, at the  initial Lane 
CAPTA meeting the volunteers indicated a desire to have a smaller 
committee composed of board members who would strive to con‐
sistently attend the CAPTA meetings and work to finalize efforts for 
the  annual  report.    Therefore,  a  Lane  CRB  CAPTA  Panel Advisory 
Committee was established.  The members of the Lane CRB CAPTA 
Panel Advisory Committee include:  
 
 Marjorie Biehler (2002) 
 Ellen Hyman (1997) 
 Norton Cabell (2006) 
 Beverly Schenler (2003) 
 Barbara Newman (2002) 
 Lou Ann Martin (2003) 
 Stephen John (2007) 

 
February  22,  2013  ‐  The  panel  reviewed  and 
discussed  local data  and  top  issues  identified  in  the 
preliminary  survey  results.    The  panel  drafted 
recommendations and identified next steps, including 
scheduling  a meeting with  the  local  DHS  branch  to 
gather  detailed  information  regarding  local  DHS 
practices. 
 
March  22,  2013  ‐  The panel  shared  the preliminary 
survey  results  with  representatives  from  DHS  and 
asked DHS  for their perspectives on the  issues.   DHS 
agreed  that OR‐Kids  issues  are  an  area  of  concern.  
They  reported  issues  with  complete  and  accurate 
transfer of  information  from  the old  FACIS program 
to  the  OR‐Kids  system  and  other  glitches  with  the 
system that they do not have the time or manpower 
to  correct.    Furthermore,  the  OR‐Kids  system  is 
confusing  and  time  consuming  for  the  caseworkers.  
Additional internal training and data entry help would 
be beneficial to address the concerns. 
 
DHS  also  reported  that  they  are  currently  working 
with  community  partners  to  recruit  volunteers  to 
help with transportation  for visits as well as working 
on  quality  foster  parent  recruitment  and  improving 
parent/child  visits.    The  CRB  Panel  also  discussed 
concerns  about  the  number  of  children  served  in 
Independent Living Programs (ILP).  
 



 

 

March 22, 2013 ‐ The panel shared their preliminary 
survey  results  and  draft  recommendations  with 
community partners and asked for any feedback they 
may  had.    The  community  stakeholders  shared 
concerns regarding case plans.  They pointed out that 
improved case plans are  important  for parents, who 
are confused by the current inaccurate plans, and for 
caseworkers  transitioning  cases  to  other  workers.  
Community  stakeholders  agreed  that  visitation  and 
ILP  services  are  also  a  concern  within  the  county, 
because there are not sufficient services to meet the 
needs.   Stakeholders would  like to see DHS be more 
creative    regarding  locations  for  visitation  services, 
especially  when  older  children  are  involved.  
Community  stakeholders    suggested  the  following 
areas  for  future  study:  services  for  children  and 
families when the child is on a “Trial Home Visits” and 
attorneys for children who are in foster care that can 
handle  legal  issues  in  the  civil  area,  for  example 
immigration, probate trust funds, and name changes.. 
 

April  9,  2013  ‐  The  panel  hosted  a  public  forum  in 
which  CRB  staff  and  panel  members  gave  a  brief 
presentation  on  the  role  of  the  panel  in  the 
community,  the  top  identified  statewide  and  local 
issues,  and  proposed  recommendations.    Then  they 
asked for community feedback  and input. 
 
Community  members  voiced  concern  regarding  an 
adequate  number  of  foster  homes  and  respite 
providers,  especially  for  teens  and  in  Florence.  
Additionally,  there was  concern  regarding  a  lack  of 
other services in Florence such as adequate parenting 
classes  and  counseling.    Furthermore,  community 
members  questioned  whether  the  space  DHS 
provides for sibling visits is appropriate, especially for 
older  children.    Finally,  the  community  members 
advocated  for DHS  to provide more upfront services 
to prevent removal of children.  



 

 

Insufficient Medical and 
Dental Services 

At reviews, the board is frequently not provided with 
information (either in the case plan or by the 
caseworker) indicating that the children are receiving 
adequate medical, dental, and mental health services 
to ensure their health and well‐being and help them 
cope with the abuse and neglect they have endured.   
The panel believes the lack of information is due to a 
combination of children not getting sufficient services 
and a lack of documentation.   
 
DHS policy  requires  that  all  children who  come  into 
foster  care  have  a mental  health  assessment within 
60 days.   Sometimes assessments are not completed 
in  a  timely  fashion  and  thus  the  initiation  of 
appropriate services does not happen timely. 
 
DHS  is  responsible  to  ensure  that  children  are 
receiving  appropriate  medical,  dental,  and  mental 
health  services  while  kids  are  in  care.    There  are 
problems  with  the  OR‐Kids  reporting  system  and 
there are CRB concerns  that kids are not being seen 
by  doctors  and  dentists  regularly while  they  are  in 
care.  There is a lack of services and service providers 
in a county as  large and  spread out as Lane County.  
Add  in  transportation  issues  and  provider  turnover 
rates, and  the negative  impacts on children  in  foster 
care are even more concerning. 
 

Insufficient Psychotropic Medication 
Information 

The case plan does not always list a current summary 
of medication,  the specific medication prescribed, or 
if  a  psychiatrist  is  overseeing  the  medication.  
Sometimes  the  foster  parents  report  medication 
changes  at  the  reviews  that  the  caseworker  is  not 
aware  of.   With  the  new OR‐Kids  form,  information 
about medication  is often not  reported.   When  it  is, 
the  language  is very generic and often not clear who 
is  managing  the  medications,  a  psychiatrist  or  a 
pediatrician.    The  CRB  Panel  is  concerned with  the 
number of medications children are prescribed, their 
side effects, who  is authorizing  the medications and 
any  changes made  in doses or medications,  amount 
of  time  children are on a particular medication, and 
contradictions  in  information  they  hear  about 
children’s medications. 

 Insufficient Visitation Between 
Parents and Children 

 
The CRB Panel is supportive of DHS efforts to increase 
supervised parent child visits for some families.  Lane 
County  DHS  has  made  positive  strides  with  new 
programs  like  the  baby  bonding  groups  and    the 
visitation house that improve the quality of visitation.  
Additionally the CRB Panel acknowledges DHS efforts 
to  increase  the  quantity  of  visitation  by  splitting  a 
visitation  supervisor  position  so  there  are  more 
opportunities  available  for  visitation  between  3:00 
PM  and  7:00  PM  for  school  age  children  and  their 
parents.  Visits are a key indicator in the success of a 
return home plan yet many parents and children still 
only  have  visits  for  one  hour  a  week.    DHS  has 
indicated that this is a resource issue.  Other concerns 
include  that  visit  locations  can  be  stressful  and 
caseworkers  use  visits  as  a  time  to  gather 
information. 
 

Insufficient ILP Services 
 
The Independent Living Program (ILP) has a long wait 
list.   DHS needs  to make  sure  children are  receiving 
the required services and work more actively with the 
teens  to  get  them  in  the  program  and  ensure  the 
required  documentation  is  completed.    DHS  should 
also address transportation issues. 
 

LANE COUNTY AREAS OF CONCERN 

LANE COUNTY  RECOMMENDATIONS 
 
1.  DHS  comply  with  policies  and  provide  adequate 

and  timely medical, dental and mental health ser‐
vices. 

2.  DHS  increase both the quantity and quality of visi‐
tation services. 

3.  DHS  increase  efforts  to  identify  and  engage  com‐
munity  resources  that may be able  to supplement 
DHS services (e.g. churches who are will to develop 
programs to supervise visits). 



 

 

 

LINCOLN COUNTY CITIZEN REVIEW BOARD PANEL 

Meeting Dates and Activities 
 

The  Lincoln  County  CRB  reviewed  125  cases  of 
children  in  foster  care  in  the  2012  calendar  year.  
During  the  time  the  local CRB Panel was doing  their 
work,  the  Lincoln  County  CRB  conducted  periodic 
reviews on the following dates: September 26 and 27, 
October 24 and 25, November 14 and 15,  December 
19 and 20, 2012; and January 23 and 24, February 27 
and 28, March 27 and 28, April 24, May 22 and 23, 
2013. 
 
September  26, 2012  ‐ The Lincoln County CRB Panel 
held  its  initial  meeting  where  it  reviewed  CAPTA 
requirements and the steps they would undertake to 
identify  community  issues  and  develop 
recommendations.    Additionally,  panel  members 
brainstormed a  list of  local areas of concern  in child 
welfare. 
 
October  24,  2012  ‐  The  CRB  Panel  met  with 
community partners and shared  its role and plans to 
identify  issues  and  develop  recommendations.    The 
panel asked community partners to add to their list of 
local  areas of  concern  and  the  areas  they  identified 
were  included  in  the  issue  list  and  ultimately  the 
survey. 
 
January  24,  2013  ‐  The  CRB  Panel  reviewed  and 
discussed  local data  and  top  issues  identified  in  the 
preliminary  survey  results.    The  panel  drafted 
recommendations and identified next steps, including 
scheduling  a meeting with  the  local  DHS  branch  to 
gather  detailed  information  regarding  local  DHS 
practices. 

Members of the Lincoln County Citizen Review Panel (left to right): Diane Flansburgg (2008), Edward Brittain 
(2007), Steve Waterman (2006), Fawn Hewitt (2006), Sener Otrugman (2012).  Not pictured, Sandra Allen (2012). 
 

 
February  12,  2013  ‐  The  CRB  Panel  shared  the 
preliminary  survey  results  with  local  DHS  staff, 
including  both  caseworkers  and  supervisors,  and 
asked  them  their  feedback  on  the  identified  issues 
and  for  input on recommendations  to address  those 
issues. 
 
DHS staff agreed that both caseworker turnover and 
training and  insufficient medical and dental  services 
are indeed local issues.  They shared that errors with 
the OR‐Kids systems have been very time consuming 
and  agreed  that  additional  mandatory  OR‐Kids 
training  is essential.   DHS staff also shared that they 
are operating at approximately 65% staffing and  the 
office  has  not  been  able  to  hire  support  staff.  
Therefore, caseworkers are carrying heavy  loads and 
responsible  for  support  staff  tasks  such  as  copying, 
filing,  and  discovery.    Consequently,  they  have  not 
prioritized  some  important  issues,  such as gathering 
medical  and  dental  service  information.    They 
suggested  that a productive  recommendation would 
be  to establish a  specialized  support  staff person  to 
ensure  that DHS  is  provided with  regularly  updated 
provider  information,  as  well  as  a  support  staff 
person  assigned  for  relative  searches  and  ICWA 
determinations.   
 
February  27,  2013  ‐  The  CRB  Panel  shared  their 
preliminary  survey  results  and   draft 
recommendations  with  community  partners  and 
asked for any feedback they had. 
 
 



 

 

April  4,  2013  ‐  The  panel  hosted  a  public  forum  in 
which  CRB  staff  and  panel  members  gave  a  brief 
presentation  on  the  role  of  the  panel  in  the 
community,  the  top  identified  statewide  and  local 
issues,  and  proposed  recommendations.    Then  they 
asked for community feedback  and input. 
 
The  community members  agreed  that  the  currently 
identified  issues  are  areas  of  concern.    They  also 
identified  potential  areas  of  concern  to  focus  on  in 
the  next  annual  report.    One  area  of  concern  is 
addressing a need  for more  foster  families  in Lincoln 
County  including  recruitment,  training,  and 
continuing  support;  the  second  area  of  concern  is 
focusing  on  increasing  the  quality  and  quantity  of 
visitation between children and parents. 
 
 
 



 

 

LINCOLN COUNTY AREA OF CONCERN 

LINCOLN COUNTY RECOMMENDATIONS 
 
1.  DHS comply with policies and provide adequate 

and  timely  medical,  dental  services,  and 
developmental assessments and services.  

2.  DHS  develop  a  specialized  staff  position  to 
follow  up with  providers  children  and  parents 
may  be  involved  with  to  ensure  parents  and 
children  are  receiving  regular  appointments, 
DHS  timely  follows up with  recommendations, 
and DHS obtains school and treatment progress 
reports.   DHS ensure  that workload duties  are 
not  compromised  due  to  general  casework 
assignments. 

3.  DHS develop practices to ensure the specialized 
staff track services and progress for parents and 
children,  communicate  efforts  to  the  assigned 
caseworker,  and  accurately  and  timely 
document efforts. 

Insufficient Medical and 
Dental Services 

 
At  reviews,  the CRB  is  frequently not provided with 
information  (either  in  the  case  plan  or  by  the 
caseworker) indicating that the children are receiving 
adequate medical, dental, and mental health services 
to ensure children’s health and well‐being and to help 
them  cope  with  the  abuse  and  neglect  they  have 
endured.    
 
For example, all  too often  the case plan provided  to 
the  board  does  not  include  any  record  of  the  child 
having had  a dental exam, wellness  check,  an  initial 
mental  health  evaluation,  or  developmental 
assessments.    Furthermore,  information  regarding 
immunizations,  prescribed  medication,  and  regular 
mental health  services,  if any,  is not  included  in  the 
packet.  Unfortunately, this is exacerbated at reviews 
because the caseworker does not know when or if the 
children have had these required appointments.   
 
Another  frequent  occurrence  is  that  the  case  plan 
states  that  the  child had  a  recent  appointment, but 
because  the  entry  is  not  dated  and  the  date  of  the 
appointment  is  not  provided,  it  is  impossible  to 
decipher  if  the  appointment  occurred  three months 
or three years ago.  With the lack of information, it is 
very  difficult  for  the CRB  to  determine whether  the 
children are  receiving adequate medical, dental, and 
mental  health  services.    Furthermore  it  is  virtually 
impossible  to  determine  if  there  were  provider 
recommendations  made,  such  as  follow‐up 
appointments or specialist referrals, and  if so,  if they 
were followed.   
 
There  is  concern  that  these  services  are  falling 
through  the  cracks  and  children  are  doing  without 
basic  services  as well  as  services  recommended  for 
them,  such  as  eyeglasses,  orthodontia  work,  or 
regular counseling, that are essential  for their health 
and wellbeing.    The  CRB  Panel  believes  this  is  both 
because  children  are  not  getting  sufficient  services 
and because there is a lack of documentation.   

The CRB  Panel  noted  that  lack  of  sufficient medical 
and  dental  services  likely  relates  to  the  two major 
statewide  issues  of  adequate  case  plans  and  DHS 
caseworker support.  Historically, the board had been 
provided with more complete and adequate medical 
and  dental  information.    However,  the  information 
drastically decreased with statewide budget cuts and 
the  implementation  of  OR‐Kids.    Furthermore,  the 
local  DHS  office  has  indicated  that  the  current 
workload responsibilities have  limited their ability to 
regularly follow‐up with providers and gather medical 
and dental service information.  


