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Coziim Odakh Kisa Siireli Terapiye Kuramsal Bir Bakis

Oya DOGASAL!& Demet KARAKARTAL?

Ozet

Coziim Odakli Kisa Terapi, yaklasimin kuruculari olan Steve de Shazer, Insoo Berg ve meslektaglarinin ortak
¢abalar1 ile 1980°1i yillarda Amerika’da kisa aile terapisinin gelistirilmesiyle ortaya ¢ikmustir. Coziim odakl kisa
stireli terapi, geleneksel kuramlardan farkli olarak kisa siireli, gegmis yerine gelecege odaklanan, sorundan ¢ok
¢Ozlim konugmalarinin tizerinde duran, somut tekniklerin kullanildig1, daha az kapsamli, timevarimsal ve iyimser
bakis agisina sahip bir model olarak tasarlanmigtir. Problemlerin ¢6ziimiine yonelik degisimler yoluyla ilerlerken;
danisanin kisitli yonlerinden ¢ok giiglii yanlar1 ve kaynaklar1 {izerine gelecegi yapilandirmanin en iyi yollarini
bulmak, ¢6ziim odakl kisa siireli terapi yaklasimmin temel ilkelerinden olabilmektedir.C6ziim konusmasi veya
¢Ozlim tizerinde konusmak, soruna bakmaksizin devam etmek, degisim yaratmak ve gelistirmek istenen yasam
yonlerini aragtirmaktadir. Bunun yani sira bireylerin yetersiz yonlerinden ¢ok gii¢lii yonlerini ve sinirli yonlerinden
¢ok olanaklarina vurgu yapmaktadir Bu ¢caligmada da C6ziim Odakli Kisa Terapinin tarihsel siireci, gelisimi, temel
varsayimlar1 ve terapi hedefleri, terapist danisan iligkisi, uygulama teknikleri ve terapinin degisim yaratma
stirecinde yer alan temel sorular1 hakkinda genel bilgiler vermek amaglanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Kisa siireli terapi, Coziim odakli kisa siireli terapi, Coziim odakli kisa siireli psikolojik
danigsma.

A Theoretical Perspective on Solution Focused Short Term Therapy

Abstract

Solution Focused Brief Therapy has emerged with the joint efforts of Steve de Shazer, Insoo Berg and colleagues,
who are the founders of the approach, in the 1980s with the development of short family therapy in America.
Solution-oriented short-term therapy, unlike traditional theories, is designed as a short-term model that focuses on
the future rather than the past, emphasizes the solution conversations rather than the problem, uses concrete
techniques, and has a less comprehensive, inductive and optimistic perspective. While moving forward through
changes towards the solution of problems; finding the best ways to structure the future on the strengths and
resources of the client rather than the limited aspects may be one of the basic principles of the solution-oriented
short-term therapy approach. Talking about a solution or talking about a solution is investigating the life aspects
that are desired to continue, create and develop change regardless of the problem. In addition, he emphasizes the
strengths of individuals rather than their inadequate aspects and their possibilities rather than their limited aspects.
It is aimed to give general information
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Cagdas Psikoterapi yaklagimlarindan olan Coziim Odakli Kisa Terapi, Amerika’da Steve De
Shazer ve Insoo Kim Berg tarafindan gelistirilmis (Iveson, 2002) gelencksel kuramlardan farkli
olarak kisa stireli, gecmis yerine gelecege odaklanan, sorundan ¢ok ¢oziim konugmalarinin

iizerinde duran, somut tekniklerin kullanildigi, daha az kapsamli, tiimevarimsal ve iyimser

bakis agisina sahip bir model olarak tasarlanmistir (Iveson, 2002).

Problemlerin ¢6ziimiine yonelik degisimler yoluyla ilerlerken; danisanin kisitli yonlerinden ¢ok
giiclii yanlar1 ve kaynaklar1 tizerine gelecegi yapilandirmanin en iyi yollarin1 bulmak, ¢6ziim
odakl1 kisa sitireli terapi yaklasiminin temel ilkelerinden sayilabilmekte ¢6ziim konusmasi veya
¢ozlim lizerinde konugmak, soruna bakmaksizin devam etmek, degisim yaratmak ve gelistirmek
istenen yasam yonlerini arastirmaktadir (Corey, 2008). Bunun yani sira bireylerin yetersiz
yonlerinden ¢ok giiclii yonlerini ve smirli yonlerinden ¢ok olanaklarina vurgu yapmaktadir
Coziim odakli terapi, Onciilii olan kisa aile terapisi ile baglamis ve gelistirilerek gliniimiizde,
sosyal hizmetler, depresyon, bagimlilik, cinsel taciz, okul, cocuk ve ergen sorunlarina kadar
bir¢cok konuda olumlu sonuglar veren bir terapi yontemi olmakta ve bugiin ve gelecek adina
gecmisten uzak duran tutumuyla geleneksel yontemlerden ayrilmaktadir (Corey, 2008). 1970
yilindan beri gelismekte olan Co6ziim odakli terapi, danisanin yasamindaki hedefleri
belirlemesine, danisanin benzer problemlerle ge¢cmiste listesinden gelebildigi istisna durumlara
ve gelecegin yapilandirilmasina odaklanmakta ve bu yaklasimda 6nemli olan daniganin
gecmisi degil; su andaki durumu ve gelecegi olmasidir. C6ziim odakli terapi danismanlar,
sorunlar tlizerinde degil; c¢oziimler iizerinde durmakta ve damisanin problem ¢6zme
yeteneklerine odaklanmaktadir (Dolan, McCollum, Nelson ve Trepper, 2006). Coziim odakli
terapi yaklasiminda hi¢ kimsenin problemsiz bir hayati olamayacagi, sorunlarin nedenlerini
bilmenin zorunlu olmadig1 ve bu problemlerin ancak planlanarak adim adim ¢dziimlenebilecegi
bir anlayisi hakim olmakta dolayisiyla terapist kisinin problem ¢6zme yeteneklerine

odaklanmakta ve kisinin i¢inde bulundugu problemi ¢6zmekte kullanmaktadir (Corey, 2008).
Cozitm Odakli Kisa Siireli Terapinin Tarihsel Siireci

(Coziim Odakl1 Kisa Siireli Terapi, Zihinsel Arastirma Enstitiisii'nde uygulanan stratejik terapi
modelinin gelistirilmesi ile ortaya ¢ikmis vecoziim odakli kisa terapinin ilk kuruculari kabul
edilen Steve de Shazer, Insoo Berg ve meslektaglarinin Milwaukee’deki Kisa Siireli Aile
Terapisi Merkezi’ndeki (Brief Theraphy Family Center) ¢alismalari ile gelistirilmistir (Nichols,
2013). Terapide alternatif bir yaklasima duyulan ihtiyag, bir kisinin terapi almasini gerektiren

sorunlar olumsuz bir etki yaratmaya devam ederken, ruh saglig1 uzmanlarinin terapi siirecinde
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ortaya cikan zorluklari tartigmak ve analiz etmek i¢in harcanan enerji, zaman, para ve diger
kaynaklar1 gozlemlemeye baslamasiyla kabul edilmistir (Antin, 2018).C6ziim odakl1 kisa siireli
terapi, geleneksel psikoterapiden daha farkli bir paradigma olan kisa aile terapisi olmakla
birlikte tiim psikoterapi yaklasimlarinin problemin altinda yatan nedenlere ve problem
cozlimline odaklanmasi yerine onceki ¢oziimleri inceleyerek damisanin giiglii yonlerine ve
esnekliklerine odaklanmaktadir (Dolan, McCollum, Nelson ve Trepper, 2006). C6ziim odakl
terapi simdiki durum ve gelecek yapilandirmasi iizerinde durarak ge¢misi yok saymakta ve
geleneksel psikoterapi yontemlerinden ayrilmaktadir. Coziim odakli kisa siireli terapi, uzun
stireli yapilandirilmis degisimden ¢ok tanimlanmis davranis degisikliklerini hedeflemektedir.
Eksiklikleri vurgulayan geleneksel tedavilerin aksine ¢oziim odakli terapi, bireyin yetenegine
oncelik vermekte ve bireyi problem ¢ozme yetenegine sahip oldugunu diistinmektedir (Copur,
2019). Coziim odakli kisa siireli terapi; danisanlari uzun siire terapide tutmak yerine,
olabildigince ¢abuk gergekei ¢coziimler gelistirmeyi amaglamakta (George, Iveson & Ratner,
1999, akt. Griffith, 2017) ve terapi goriismelerinde, danisanin sorun ile nasil basa ¢ikacagina
odaklanmaktadir (Griffith, 2017).

Coziim Odakli Kisa Siireli Terapinin Temel Felsefesi

Co6ziim odakl kisa siireli terapinin temel felsefesini belirleyen ii¢ temel kural bulunmakta, bu

iic temel kural ile terapdtik iliski kurulmaktadir. Bu kurallar agagida yer almaktadir.

Sorun Degilse Miidahele Etme: “Eger herhangi bir durum danisan tarafindan bir problem
olarak goriilmiiyor ve bundan dolay1 da bir sikayette bulunmuyorsa, s6z konusudurum terapist
veya toplum goziinde ne kadar problemli goriiniirse miidahalede bulunmak gerekli degildir.”

(De Shazer, Berg, 1991, akt.Weakland, Ray, 1991).

Ise Yarayan Coziim Yoluna Devam Et: Coziim odakl kisa terapi, danisanlarin ise yarar ne
yaptiklarin1 bulmaya odaklanir ve daha sonra bu bilgi danisanlar tarafindan sorunlarin en kisa
stirede basa c¢ikabilmeleri i¢in kullanilir (Corey, 2013). Coziim odakli terapistler sorunlarin
yasanmadig1 istisnalar1 ortaya ¢ikararak danisanlarin uygun ¢oziim yollarini bulmalarim ve

harekete gecmelerini saglamaktadir.

Islemeyen Coziim Yollarinda Israr Etme, Farkh Coziim Yollar1 Dene: Terapistin temel
gorevi; daniganlarin bireysel farkliliklarini gézoniinde bulundurarak her biri i¢in en yaratici ve
faydali ¢oziim yollarmi gelistirmek, daha Once denenmis ve ise yaramamis uygulamalari
tekrarlamaktan kagmmaktir (De Shazer, Berg, 1991, akt.Weakland, Ray, 1991). Ozetle,
islemeyen ¢oziim yollarinda i1srar etmemek kisiye o6zel farkli ¢6ziim yollar1 denemeyi

stirdiirmek gerekir. Genel olarak degerlendirildiginde bu kurallar dogrultusunda sikayetlerin
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oncelikle danigan tarafindan ifade edilerek sorunlarin belirlenmesi saglanmakta, sorunun
¢ozlimilinlin danigsanin hayatinda ne gibi bir degisiklik yaratacagi sorgulanarak ¢oziimii i¢in
amag belirlenmektedir. Daha sonra sorunun olmadigi ya da daha az oldugu zamanlar
“istisnalar” 1n {izerinde durularak danisanin temel ¢oziimleri goérebilmeleri, ayrica danisan

sorunu ¢ozmekte basarisiz olmussa farkli ¢6ziim yontemlerini de denemesi saglanmaktadir.

Coziim Odakl Kisa Siireli Terapinin Temel Ilkeleri

Coziim odakli terapide amag, bireyin temel sikayetlerini kisa ve pragmatik bir yaklasimla
cozmektir. "Calisan ¢oziimlere odaklanmak" gibi basit bir bakis agisina dayanan bu terapi
modeli, 1970 yilindan bu yana gelismekte ve farkli popiilasyonlardaki birey ve gruplara
uygulanmaktadir. Zaman icerisinde degisim ve gelisim gosteren terapi yaklagiminin,
giiniimiizde de uygulanmasinda dayandigi bazi temel ilkeler bulunmaktadir (Franklin,
Gingerich, Jong, Korman, McCollum ve Trepper, 2010) C6ziim odakl1 kisa terapi temel ilkeleri

asagida yer almaktadir.

e Terapétik odak, gegmis problemler veya mevcut catismalardan ziyade danigsanin

arzuladig1 gelecege odaklanmalidir.
e Danigsan, mevcut faydali davraniglarinin sikligini artirmaya tesvik edilir.

e Problemler siirekli degildir, istisnalar vardir - yani sorunun ortaya g¢ikabilecegi ama
cikmadig1 zamanlar — istisna zamanlar, danigan ve terapist tarafindan ¢6ziimleri yeniden

yapilandirmak i¢in kullanilabilir.

e Terapistler, danisanlarin mevcut istenmeyen davranis, bilis ve etkilesim kaliplarina,
danisanin repertuarinda yer alan veya birlikte olusturabilecekleri alternatiflerle

cozlimler bulmaya yardimer olur.

e Beceri gelistirme ve davranis terapisi miidahalelerinden farkli olarak, model daniganlar

i¢cin ¢oziim davraniglarinin zaten mevcut oldugunu varsayar.
e Kiigiik degisimlerin, biiyiik degisimlere yol actig1 iddia edilmektedir.

e (oziimlerin, danisan veya terapist tarafindan tanimlanan herhangi bir sorunla dogrudan

iligkili olmasi1 zorunlu degildir.

e Terapistin danigan1 ¢Oziimler olusturmaya davet etmesi i¢in gereken konusma
becerileri, danisan sorunlarini teshis etmek ve tedavi etmek igin gerekli olanlardan

farklidir.
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Shazer (1998-1991), bir sorunu ¢ézmek i¢in nedenini bilmenin gerekli olduguna inanmamakta
(Corey, 2008) ve ¢oziim odakli kisa siireli terapide ise; sorunun nedenlerini bilmenin zorunlu
olmadigini, ge¢misten ¢ok gelecegin iizerinde durulmasi gerektigini ve olumluyu vurgulayan
bir terapi yaklasimi oldugunu 6ne siirmektedir. Bu yaklasimda ¢6ziim odakl1 kisa stireli terapiyi
benimseyen terapistler, danisanlariin geleceklerini ¢ok iyimser ve umut dolu olarak gérmekte
ve bunu danisanlarina aktarmaya calismaktadirlar. Gelecege odaklanmayla birlikte terapist
danisanlarin dikkatlerini; unutulmus yeteneklerine ¢evirmekte, basarisizliklara odaklanmak
yerine olumluyu vurgulayarak, olumlu taraflarindan gii¢ almalarini saglamaktir. Coziim odakli
kisa siireli terapi; algilar1 degistirmek icin terapist ve danigan arasinda yapici dil kullanimi,
isbirligine dayali hedef belirleme ve ¢ozliim olusturma tekniklerine dayali 6zenle tasarlanmis

sorgulama yontemi kullanmaktadir (Pantaleo, 2016).
Coziim Odakh Kisa Siireli Terapinin Amaci

(Coziim odakli terapide amag, bireyin temel sikayetlerini kisa ve pragmatik bir yaklasimla
¢ozmek ve danmiganlarin terapiye ulagmak istedikleri amaglarini belirlemelerine yardimci
olmaktir (Shazer, 1988-1991, Akt. Corey, 2008). C6ziim odakli terapinin en giiglii iki yani; ise
yarayan eylemler iizerinden hareket etmesi ve insanlarin neyi istemediklerinden ¢ok ne
istediklerini bulmalarina yardim etmesidir (Nichols, 2013). Shazer (1990), iyi formiile edilmis
amagclarin 6zelliklerini s0yle siralamaktadir: 1) sinirhdir, 2) danisana cekicicidir, 3) belirgin ve
somut davranislar seklinde tanimlanir, 4) gercekten erisilebilir, 5) cok ¢aligmay1 gerektirir ve
giic olarak algilanir ve 6) “birseylerin sonu" olarak degil "birseylerin baslangic1" olarak

tanimlanir. (Shazer, 1990 , Akt. Dogan, 1999).
Damsan-Terapist iliskisi
Shazer (1988), terapistlerle psikolojik danigma yaptiklart kisiler arasinda ii¢ tiir iliskinin

kurulduguna dikkat ¢ekmistir bu iliskiler:

Ziyaretci: Danisan terapiye bir bagkasi (es, aile, 6gretmen) tarafindan yonlendirilmistir. Bu
durumdaki bir danisan genellikle bir sorunu oldugunu kabul etmez ve dolayisiyla terapi konusu

olabilecek higbir sey tanimlayamaz (Corey, 2008).

Sikayetci: Danisan bir sorun tarif eder. Ancak, ¢6ziim iiretebilecek bir rol iistlenmemekle ya
da bunu istememektedir (Corey, 2008). Sikayetleri agiktir, genellikle sorun bir baskasiyla

ilgilidir ve kendilerini ¢6zlimiin bir pargasi olarak gérmezler.

Miisteri: Danisan ve terapist ortaklasa bir sorun ve ise yarayacak ¢oziim belirlerler. (Corey,

2008). Miisteri tipi danisan, degisiklikler yapmaya hazirdir, terapist dogrudan hedef olusturma
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ve ¢Oziimlere bakmaya gegebilir. De Shazer’in ziyaret¢i, sikayetci ve miisteri tanimlamalari,
daniganlarin karakter 6zellikleri lizerinden degil, terapi iliskisinin 6zelliklerine ve bu iligkinin
degisken olduguna dikkat cekmekte (Nichols, 2013) terapistin danisanlarin farkli davranislarina
gosterdigi tepki ise; danisan ve terapist arasindaki iliskiyi belirleyen en 6nemli 6zellik olmakta
ve uygun terapi teknikleri ile hem ziyaret¢i hem de sikayetci danisan, hedef olusturmaya hazir

ve ¢ozlime odakli miisteri iliskisine doniisebilmektedir (Corey, 2008).
Coziim Odakh Kisa Siireli Terapide Sorun Cozme Asamalari

Sorunu Betimleme: Bu asamada danisana sorun ya da sorunlarin betimlemesi igin firsat
verilmekte ve bu asama, sorun-¢ozme yaklasimindaki sorunu betimleme ve bilgi toplama
asamasina denk gelmektedir.

Amag Olusturma: Terapist, danisandan sorunu ¢6ziildiiglinde yasaminda ne gibi bir farklilik
olacagini betimlemesini istemekte ve bu asama, sorun-¢ozme yaklasimindaki sorunu
degerlendirme agamasina denk gelmektedir.

Nadir Durumlar1 Kesfetme: Bu asamada terapist, danisandan yasaminda sorunlarinin
olmadig1 veya heniiz siddetli olmadig1 anlar hakkinda bilgi vermesini Istemekte ve bu asama
ise sorun-¢6zme yaklasimindaki miidaha le plan1 yapma asamasina denk gelmektedir.

Son Oturuma Iliskin Déniit: Danisanin amaglaria erismedeki basar1 sansini artirmak igin
doniit siirekli danisanin gereksinimleri baglaminda yapilmakta ve bu asama sorun ¢dzme
yaklagimindaki miidahale agamasin1 denk gelmektedir.

Damisanin Gelisimini Degerlendirme: Terapist danisanin tatmin edici ¢oziimlere ulasip
ulagsmadigim diizenli ve siirekli bir sekilde degerlendirmekte ve bu, genellikle daniganin on
dereceli (1-10) bir 6lgek iizerinde ge lisimini derecelendirmesi seklinde yapilmaktadir (Dogan,
1999).

Coziim Odakh Kisa Siireli Terapi Teknikleri

Coziim odakli kisa stireli terapi; bilise, davranisa yonelik somut teknikler icermekte ve
tekniklerinin nitelikleri basit gibi goriinse de tiim terapi modellerinde oldugu gibi biiyiik bir
beceri gerektirebilmektedir. Co6ziim odakli teknikler iki temel strateji ¢ergevesinde
diizenlenmekte ve bu tekniklerden birincisi danmisanlarin referans cercevesine dayali iyi
odaklanmig hedeflerin gelistirilmesi, Ikincisi ise; istisnalara dayali ¢oziimler {iiretmek
olmaktadir (De Jong ve Berg, Akt. Nichols, 2013).Terapide danisanin kisiliginin degistirilmesi
amaclanmamakta ¢oziim odakli ve kisa siireli olmaktadir. Bu terapi; mucize sorular,
derecelendirme sorulari, hedef belirleme, iltifatlar ve basa ¢ikma sorular1 gibi danisanlari

cozlime yonlendirecek somut teknikleri icermektedir. Terapi oturumlarinin sikligi esnek
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olmakla birlikte genellikle her iki ya da ii¢ haftada bir, en fazla 12 oturumdan olusmakta ve
sekiz ay1 gegmemekte bahsedilen bu teknikler asagida belirtilmektedir: (Laaksonen, Knekt,
Sares-Jaske, Lindfors, 2013, akt.Karahan, Hamarta, 2015).

Terapi oncesi degisim:Basitce bir randevu almak bile olumlu degisimin basladiginin isaretidir.
[k terapi oturumunda ¢dziim odakli terapistin su soruyu sormasi cogunlukla rastlanan bir
durumdur: “Ilk randevuyu aldigimiz andan itibaren sorununuzda ne gibi degisiklikler oldu,
neler yaptiniz? ” (Shazer, 1985, 1988, akt. Corey, 2008). Terapist bu soruyu sorarak danigsanin

yaptig1 olumlu degisiklikleri anlamaya ve bunlar1 artirip giiglendirmeye c¢alisir.

Istisnai Sorular: Danisanlarm sorun yasamadiklari zamanlar1 bulmak, onlar1 zaten ellerinde
olan potansiyel ¢oziimleri géormeye davet eder. (Nichols, 2013). Bu sorunu yasamadiginiz
zamanlar var mi?’ ya da “boyle zamanlarda neler farklioluyor?” seklinde danisana
yonlendirilen istisna sorulari, sorunun yasanmadigi durumlardan gii¢ alinarak, danisanla
muhtemel ¢oziimler iizerinde calisilmasina olanak saglar. “Bunun dahafazla olmasini ne
saglayabilir?” gibi bir soruyla terapist daniganlara bu tiir istisnalarin daha sik olabilmesi igin
neler yapilmasi gerektigini sorar. C6ziim odakli terminolojide bunun adi degisim konusmasi

(change-talk)dir (Sklare, 2015).

Basa cikma sorulari: Istisnalarin arastirilmasi, terapistin ve danisanin sorunlarin ¢oziimiinde
geemis basarilart lizerinden hareket etmesini saglar. . Bu yapilamiyorsa terapist islerin neden
daha da kotii olmadigini sorabilir “Bu durumla nasil basa ¢iktiniz? ', Boylesi sartlar altinda bile
devam edebilmenizi saglayan sey nedir?” sorular ile ge¢misteki bu basariy1 dayanak alabilir.
Basa ¢ikma sorular1 danisanlarin yalnizca ayakta kalmayi basarmakla bile diisiindiiklerinden

daha becerikli oldklarin1 gérmelerine yardim eder (Nichols, 2013).

Mucize soru: Mucize soru, ¢oziim odakli terapi yaklagiminda, amag belirlemede en 6nemli
tekniklerinden biridir. Bu teknik ¢6ziim odakli terapinin kurucularindan Steve deShazer (1990)

tarafindan ilk olarak kesfedilmistir (Sar1, 2016).
Shazer (1988), mucize soruyu su sekilde dile getirmektedir:

Simdi size tuhaf bir soru sormak istiyorum. Diyelim ki bu gece bastan asag1 sessiz
evinizde uyurken bir mucize gergeklesiyor ve buraya gelmenize neden olan sorun
¢oziiliiyor. Bu sirada uyudugunuz icin nasil gerceklestigini siz bilmiyorsunuz. Bu
durumda yarin sabah uyandiginizda bir mucizenin gergeklestigini ve sizi buraya getiren
sorunun ¢ozildiglinii anlamaniz i¢in ne gibi bir degisiklik gébrmeniz gerekirdi? ( De

Shazer, 1988, akt.Nichols, 2013)
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Mucize soru damiganlarin belirsiz  beklentilerini  somutlastirilmasina  ve gelecegin
yapilandirmalarina yardimci olur.  Insanlarin problemler yerine potansiyel ¢dziimlere
odaklanmalarma yardimci olmanin giiglii bir yolu, mucize soru teknigidir. Mucize Sorunun
hedefi, danisanlar1 heniiz farkinda olmadiklar1 degisim yaratabilecek olasiliklar ve ¢oziimler
hakkinda diisiinmeye baslatmaktir. O’Hanlon ve Weiner-Davis’in belirttigi gibi (1989), "
Sadece ¢oziimiin bir versiyonunu insa etme eylemi bile bunu gerceklestirmek i¢in bir katalizor
gorevi goriir "(O’Hanlon & Weiner-Davis 1989, akt. Griffith, 2017). Mucize soru, danisanin
icinde bulundugu durumu daha genis bir perspektiften gérmesini saglar ve bir ¢6ziime dogru

ilerlemesine yardimci olur.

Derecelendirme 6lcekli sorular: Bazen belirlenen hedefler tek seferde zor, ¢ok biiyiik ve
ulasilamaz goriinebilir. Derecelendirme sorulari, sorunlari amaci netlestirme ve yakin gelecekte
gergeklestirilebilecek kiigiik pargalara boliinme firsati saglar (Yildirim, 2019). Derecelendirme
sorular1 i¢in bir Olgcek Ongoriilmektedir. "0 ile 10 arasinda degisen bir sayt diisiiniin, 10
problemler ¢oziildiigiinde islerin olmasint istediginiz durumdur ve 0 olast en kotii durumu
belirler. Bu élgekte mevcut durumunuzu hangi sayr tanmimlar?" Bu Ol¢eklendirmeden sonra
yakin ve uzak hedefler belirlenir (Sar1, 2016). Derecelendirme sorulari, daniganin daniganin
degisim i¢in somut hedefler belirlemesine ve bu hedeflere ilerlerken kendi gelisimini gérmesine
izin verir. Ayrica, slire¢ igerisindeki ilerleme ve gelismenin Olgiilebilir olmasi danigsana

motivasyon saglar (Sharry, 2017).

IIk oturum goérevinin formiile edilmesi : ilk seansin formiilasyonu, terapistin danisanlardan
birinci ve ikinci seanslar arasinda tamamlamalarini isteyecegi bir ev 6devi bigcimidir. Genellikle
terapist su soruyu sorar “Bir dahaki karsilasmamiza kadar senden gozlem yapmani
istiyorum.Bu siire boyunca ailende, evliliginde, hayatinda ya da iliskilerinde gordiigiin ve hep
olmasnt istedigin seyleri bir dahaki oturumda bana anlatabilirsin” (Shazer, 1985, akt. Corey,
2008:428). Danisanlar genellikle ilk oturum gorevinin formulasyonuna katilirlar ve ilk
oturumdan sonraki gelismelerini bildirirler. Bu ev 6devinin amaci, danisan1 kendi durumuyla
ilgili iyimserlige tesvik ederek, danisanin olumlu degisiklikleri farketmesi ve olumlu yonde
degisim gostermesine yardimci olacaktir(Griffith, 2017). Buradaki amag, danisanlarin bir

degisime yonelmeden bu degisimi farketmeleri ve tam olarak anlamalarini saglamaktir.

Terapistin damisanlara doniit vermesi: Coziim odakli terapistler genellikle her oturumun
sonuna dogru, danisanlara 6zet bir mesaj hazirlayabilmek i¢in 5 ya da 10 dakika ara verirler
(Corey, 2008). Bu arada damisanlara verecekleri doniitii formiile ederler. Ozet déniit ii¢ sekilde

gerceklesir. Iltifatlarda bulunma; damgsanin gecmisteki basarilara, becerilerine giiclii
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yanlarina vurgu yapar (Griffith, 2017). Bunu nasil yaptimiz? ya da Vay canina! Bunu nasil
vaptiniz? gibi sorularla, terapistin kavradigi ve 6nem verdigi ileti verilirken danisan degismeye
tesvik edilir. Ikincisi, kdprii olusturma; “o anki iltifatlarla verilen gérevler arasinda bir bag
kurar. Doniitiin tiglinciisii ise;” danisanlara yasamlarinin bazi anlarina dikkate ¢ekebilecekleri,
gozleme dayali odevler vermektir”. (Corey, 2008). Verilen 6devler ile danisanin kendi
kaynaklarina, iyi anlara dikkatini ¢ekerek, sorun yerine ¢6ziim odakli diisiinmesini saglamaktir.
[ltifatta bulunmak terapistin sorunlarin ne kadar zor oldugu, anladig1 ve 6nemsedigi mesaj
verilirken, danisanin mevcut iyi yaptig1 seyi dogrulamasini saglayarak giiclii yonlerini ortaya
cikarir. Daniganin kendin kaynaklarini nasil kullandigimi veya kullanacagini fark ettirerek

degisime tesvik eder (Corey, 2008).

Terapiyi Sonlandirma: Coziim odakli terapide terapist; somut, acik, spesifik Olciilebilir
teknikler ve sokratik sorgulamalar kullanarak hedef ve ¢oziimleri olusturarak sonlandirmay1
amagclar. “Terapi danisanlarin tatmin edici bir ¢6zlimii yapilandirdiklar1 zaman sona erer. Terapi
sonunda danisanlar olusturduklar1 degisimleri silirdiiriirken, Onlerine ¢ikabilecek engelleri ve
zorluklar1 tanimlayabilecekleri bir duruma da ulasirlar” (Corey, 2008). Sonlandirma kriterleri
olmadan devam eden bir terapotik iliski, basarili degisikliklerin halihazirda yapilmis
olabileceginin farkina varmadan uzun bir siire devam edebilir. C6ziim odakli kisa terapi
modelinde, terapistin yaptig1 her sey, danisanin Olgiilebilir, elde edilebilir hedeflerini veya
¢oziimlerini olusturmasina yardimci olmak tizere stratejiktir (Shazer, 1985; 1988-1994; Shazer
vd., 2007, akt. Pantaleao,2016).

Sonug¢ ve Tartisma

Coziim Odakl terapi, kisa siireli olmasi ve sagaltimdan ¢ok basa ¢ikmaya odaklanan pragmatik
yaklagimi sayesinde bir ¢ok alanda uygulanabilirlik saglamistir. Coziim odakli kisa siireli
terapinin en giicli yonii “ise yarayan eylemler” iizerinden hareket etmesi ve insanlarin
hayatlarinda neyi degistirmek istediklerini bulmaya yardimci olmasidir.Bunu yaparken de
danigsan1 kendine 6zgii anlamli ve etkili terapotik degisiklikleri yaratma ve deneyimleme
konusunda gii¢lendirmeyi amaglamaktadir (Dolan, 1991).Danisanin daha iyi bir gelecek insa
etmesine yardimeci olmak igin terapistin problemin tim ayrintilarini gergekten bilmesinin
gerekmedigi benzersiz bir tedavi yaklasimidir (Iveson, 2002). Coziim odakli terapi biiyiik
Olciide yakin gelecek icin istenen degisikliklere odaklanir ve bu da onu diger tedavi
yaklagimlarinin ¢cogundan ayirir.Coziim Odakli Kisa Terapinin ¢ikis noktasi Kisa Aile Terapisi
kaynakli olsa da ¢esitli sorunlar1 ¢6zmek amaciyla gelistirilmesi ile glinlimiizde ¢ok yonli bir

yapiya donligmiistiir (Dogan, 1999). Yaklasimin hedefe yonelik, ¢6ziim odakli ve kisa
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olmasidiinyada sik uygulanan psikoterapi modellerinden olmasini saglamistir. Literatiir
incelemelerinde ¢ift terapisi, cinsel taciz, alkolizm, sizofreni, cinsellik terapisi, hasta bakimu,
sosyal hizmetler ve okul ortamlarinin ¢6ziim odakli kisa stireli terapinin uygulamalar1 arasinda
oldugu gozlemlenmektedir. Avrupa Kisa Siireli Terapi Dernegi ve Coziim Odakli Kisa Terapi
Dernegi’nin uluslararasi yiiriittiigli ¢alismalarin, egitim ve arastirmalarin terapi tekniginin
gelismesine ayni zamanda uygulama alanlarinin genislemesine 6nemli katkilar1 vardir. Coziim
odakl1 terapinin popiiler olmas1 yaninda literatlirde bazi elestirilerin var oldugu goriilmektedir.
“Lipchik (1990)’e gore bu yaklasima yapilan en biiylik elestiri, patoloji kavramini geleneksel
psikoterapi yaklasimlarindan farkl bir tezle savunmasidir. Siklikla yapilan bir diger elestiri de
bu yaklagimin sorunlar1 kalic1 olarak degil de gegici olarak ¢ozdiiglidiir” (akt.Dogan, 1999).
(Cozliim odakli terapi modelinde patoloji yaklagimi yoktur. Terapide simdiki zaman ve 6zel
sikayetlerin lizerinde duruldugundan, danisanlar daha sonra gelisen kaygilar1 sebebiyle tekrar
terapi i¢in bagvurabilir (Corey,2008). Farkli bir elestiri de, ¢oziim odakli terapi tekniginin basit
goriinmesi, hizli olmasi ve ¢6ziim konusmalarinin tizerinde durmasinin danisani empati ve
anlayistan koparma olasilig1 tizerinedir (Nichols, 2013). Bu nedenlerle, terapistle duygusal
diizeyde bulusamayan danisan endise duyabilir ya da yanlis anlasildig: hissine kapilabilir.
(Coziim odakli terapinin etkinlii iizerine yiiriitilen arastirmalarin biiyliik bir boliimii,
uygulayicilar tarafindan gergeklestirilmis olup olumlu sonuglar alinsa da, deneysel destek icin
daha fazla arastirma yapilmasina ihtiyag¢ oldugu ve yaklagimin bir tedavi modeli olarak
etkinligini ve nesnel gegerliligini gosterecek akademik calismalar, popiiler bir tedavi bigimi
olarak kullaniminin yanisira yonteme duyulan giiven artisina bilylk katki saglayacagi

diistiniilmektedir.
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Extended Abstract
Solution Focused Brief Therapy has emerged with the joint efforts of Steve de Shazer, Insoo
Berg and colleagues, who are the founders of the approach, in the 1980s with the development
of short family therapy in America. Solution-oriented short-term therapy, unlike traditional
theories, is designed as a short-term model that focuses on the future rather than the past,
emphasizes the solution conversations rather than the problem, uses concrete techniques, and
has a less comprehensive, inductive and optimistic perspective. While moving forward through
changes towards the solution of problems; Finding the best ways to structure the future on the
strengths and resources of the client rather than the limited aspects may be one of the basic
principles of the solution-oriented short-term therapy approach. Talking about a solution or
talking about a solution is investigating the life aspects that are desired to continue, create and
develop change regardless of the problem. In addition, he emphasizes the strengths of
individuals rather than their inadequate aspects and their possibilities rather than their limited
aspects. It is aimed to give general information. Solution-focused short-term therapy is short
family therapy, which is a different paradigm than traditional psychotherapy, but instead of
focusing on the underlying causes and problem solving of all psychotherapy approaches, it
focuses on the strengths and flexibility of the client by examining previous solutions (Dolan,
McCollum, Nelson, & Trepper, 2006). Solution-oriented therapy ignores the past and differs
from traditional psychotherapy methods by emphasizing the current situation and future
configuration. Solution-focused short-term therapy targets defined behavioral changes rather
than long-term structured change. Unlike traditional treatments that emphasize the deficiencies,
the solution-oriented approach prioritizes the individual's ability and thinks that the individual
has the ability to solve problems (Copur, 2019). Solution focused short term therapy; Instead
of keeping clients in therapy for a long time, it aims to develop realistic solutions as soon as
possible (George, Iveson & Ratner, 1999, cited in Griffith, 2017) and focuses on how the client
will cope with the problem in therapy interviews (Griffith, 2017). In solution-focused brief
therapy, clients determine the goals they want to achieve in therapy and show little interest in
diagnosis, the past, and the investigation of the problem (Shazer, 19881991, cited in Corey,
2008). Perhaps the two strongest aspects of solution-focused therapy are that it acts through
actions that work and helps people find what they want, not what they want (Nichols, 2013).
Shazer (1990) lists the characteristics of well-formulated goals as: 1) limited, 2) attractive to
the client, 3) defined as clear and concrete behavior, 4) truly accessible, 5) hard work and
perceived as power, and 6) it is defined as "the beginning of something" rather than "the end"

(Shazer, 1990, as cited in Dogan, 1999).Solution Focused therapy has provided applicability in
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many areas thanks to its short duration and its pragmatic approach that focuses on coping rather
than healing. The strongest aspect of solution-focused short-term therapy is that it acts through
“actions that work™ and helps people find what they want to change in their lives. In doing so,
it aims to empower the client to create and experience specific meaningful and effective
therapeutic changes (Dolan, 1991). It is a unique treatment approach in which the therapist does
not really need to know all the details of the problem to help the client build a better future
(Iveson, 2002). Solution-focused therapy focuses largely on the changes desired for the near
future, and this separates it from most other treatment approaches. Although the starting point
of Solution-Focused Brief Therapy is based on Short Family Therapy, it has become a versatile
structure today with the development to solve various problems (Dogan, 1999). The fact that
the approach is targeted, solution-oriented and short has made it one of the most frequently used
psychotherapy models in the world. In literature reviews, it is observed that couple therapy,
sexual abuse, alcoholism, schizophrenia, sexuality therapy, patient care, social services and
school settings are among the applications of solution-focused short-term therapy.Although
most of the research on the effectiveness of solution-focused therapy has been carried out by
its practitioners and positive results are obtained, more research is needed for experimental
support and academic studies that will show the effectiveness and objective validity of the
approach as a treatment model, as well as its use as a popular treatment method It is thought to

contribute greatly to the increase in confidence in the method.



