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Bana cocurlarda sarli glicih gésteren
sevgili Kutay'a
ve tilm danisanlarima...







On S6z

eleneksel psikoterapi yontemler, uzun yillar

“sorun”a odaklanarak sorun ¢6zmeye ¢ali-

sirken; “yaratici” bir yaklasimla “¢6ziim”e
odaklanmayi segen Steve De Shazer ve Insoo Kim Berg’i
glnimuz terapistlerinin bircogu minnetle aniyor. Zira
“Cozim Odakh Terapi” yontemi ile calisan terapistler
hedefledikleri sonucu daha kisa stirede aliyor, terapile-
ri olumlu bir havada geciyor, danisanlari terapiyi keyifle
stirdiriyorlar. Ustelik bu yéntemi 6grenmek ve uygula-
mak da kolay. Formiilasyonu acik ve net.

Benim de keyifle uyguladigim bu terapi yontemini
cocuk ve gencler de cok seviyorlar. Sikayet edilecekle-
rini diistinerek geldikleri terapistin olumlu havasi, giigli
yonlerine vurgu yapan tarzi, kendilerini “basroldeki uz-
man’’ olarak hissetmeleri onlari terapi stirecinin merke-
zine ¢ekiveriyor.

Klinik uygulamalarla zenginlestirmeye gayret ettigim
bu kitabi cocuk ve genclerle ¢alisan ve ¢6zim odakli te-
rapiyi merak eden, uygulayan meslektaslarima faydali
olmasi i¢in yazmigtim. Kitap basildigi ilk giinden bu yana
ciddi bir ilgi gorda. Bircok psikoterapist ¢6zim odakli
terapi egitimlerine katildi ve kullanmaya basladi. Ozel-
likle yeni terapist adaylarinin ilk 6grendigi ve basariyla
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kullandig bir yéntem oldu. Bu terapistlerin tecriibeli
terapistlere gbre yontemi cok daha kolay 6grenmesi ve
basariyla uygulamasi sasirtici ama anlasilir idi. Tecribeli
terapistlerin soruna odaklanma aliskanliklarindan vaz-
gecmeleri yeni terapistlere kiyaslandiginda daha fazla
zaman aliyordu.

Yéntemin, Tirkiye’de giderek daha da yayginlasmasi-
na tanik olmak olduk¢a mutluluk verici.

Bu arada, kitapta ciddi katkilari olan danisanlarima
da bir kez daha tesekkirlerimi sunuyorum.

Olcay Giiner,
Dr. Klinik Psikolog
istanbul, Ulus, 2014



ICINDEKILER

ONSOZ cuveueereerereieresresreeeesseseseesessessesesessessessesessensessesessensessssens Vii
) GIRIS .o 1
) cHZUM ODAKLI KISA SURELI TERAPI..... 5

2.7. SEANSLARIN YAPISI ..ot 8

2.1.T. 0K S@ANS «.vvivii i 8
2.1.2. ikinci ve Takip Eden Seanslar ........... 10
2.2. COZUM ODAKLI KISA SURELI TERAPI
TEKNIKLERI.....uovvniiiiiice e 11
2.2.1. Geleceg@i Okuma Teknigi ................. 11
2.2.2. ik Seans OdevVi..........cocvevveiiinininnn, 12
2.2.3. ilk Seans Oncesi Degisimlere Dikkat
Cekme ... 13
2.2.4. Nadir Durumlara Dikkat Cekme ........ 13
2.2.5. MUCIZE& SOIUSU.....uvvviiiiiiiiiiiiiiieniiinnns 15



2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

Coziim Bende Sakh

2.2.6. iligkisel/ Etkilegimsel Sorular.............. 16
2.2.7. Derecelendirme Sorulari.................. 16
2.2.8. Basa Cikma Sorulart .............oeevenens 18
2.2.9. [Hifat Etme....coooveiiieiii e 19
2.2.10. EvOdevi ...ooooviiiiiiiii 20
2.2.11. Seans Sonu Geribildirimleri............. 21
2.2.12. Dili Degistirme...........oooviiiiiiinns 22

COzUM ODAKLI TERAPI TEKNIGININ
COCUKLARDA KULLANIMI......coooeeiiiieiieieeennn, 25

COCUKLARDA COZUM ODAKLI TERAPI
TEKNIGININ DIGER TERAPI YONTEMLERI iLE

BULUSABILECEKLERI NOKTALAR ...........ccuvren.. 27
2.4.7. Oyun Terapisi....cccvviieieeeeiiiiiineeenns 28
2.4.2. Digavurumcu Sanat Terapisi.............. 29
2.4.3. G6z Hareketleri ile Duyarsiziastirma
Terapisi (EMDR) .....ooovvviiiiiiiiinnn 30
2.4.4. OYKUSEl TEIAPT v ovveveeei et 32
2.4.5. Aile Sistemleri Terapileri................... 33
2.4.6. Birey Merkezli Terapi.......ovvviiinvnneennn. 35
COzZUM ODAKLI TERAPININ COCUKLARDAKI
UYGULAMA FARKLILIKLARI ......ccoeiviiiiiieienne 36
GCOCUKLARLA COZUM ODAKLI TERAPIDE
EBEVEYNLERIN ROLU ... 40
COCUKLARLA COZUM ODAKLI TERAPIDE
KULLANILABILECEK SORU TIiPLERI.................... 42
2.7.1. Problemden Uzaklagma Sorulari........ 42
2.7.2. Arzu Edilen Gelecek Sorulari ............ 42
2.7.3. Mucize Sorulari........cooovviiiiiinns 43
2.7.4. Etkilegsimsel Sorular..................ooenees 44
2.7.5. Istisna Sorular .............cooeveeiineennn.., 44
2.7.6. Degisimi Kesif Sorular...................... 45
2.7.7. Basa Cikma Sorulart ............coeevvennns 45



Cozim Bende Sakh

2.7.8. Hayal Etme Sorulari ........ccoovveeiinnen .. 46
2.7.9. Gelecek Odaklh Sorular ................... 46
2.7.10. Derecelendirme Sorulari ................ 47
2.7.11. iltifat Odakh Sorular....................... 47
2.7.12. Digsallastirma Sorulart.................... 48
2.8. COCUKLARLA CALISIRKEN UYGULANABILECEK
TEKNIKLER. ....viieee e 48
2.8.1. El Kuklalanyla Cahismak................... 49
2.8.2. Terapotik Resim Kartlari ile Calismak.49
2.8.3. Hikayelerle Calismak....................... 50
2.8.4. Bilinen veya Hayali Kohramanlarla
Calismak......coooviii 52
2.8.5. Sanat Malzemeleri ile Calismak........ 55
2.8.6. “Yasam Agac!” ile Calismak............. 59
2.8.7. Kamera ile Film Cekmek.................. 62
2.8.8. Kil'ile Calismak .........cccovvviiiiiiiiinnnnn. 63

2.9. COCUKLARLA COZUM ODAKLI TERAPIDE

KULLANILABILECEK ODEVLER..........cccceeeennnnn. 64
2.9.1. ilk Seans Odevi.............ccoccueeeiinnn... 64
2.9.2. “Tahmin” OdevVi........oooovviiiiiiiiinnn, 65
2.9.3. “Farkli Bir Sey Yap” Odevi ................ 66
2.9.4. “Mucize Gerceklesti Farz Et” Odevi...66
2.9.5. “Surpriz Kucaklagma” Odevi ............. 67
2.9.6. “Surpriz Canta” Odevi ..................... 67
2.9.7. “Ne lyi Gidiyor?” &devi..........c.covun... 67
2.9.8. “Zihnini Tersylz Etmek” Odevi........... 68
2.9.9. “Cak Bir Beslik Oyunu” Odevi ........... 68
2.9.10. “Ya Ofke Yoluna Cikarsa” Odevi ..... 69
2.9.11. “Nasil Olumlu Kahnir?” Odevi.......... 70

2.10. COZUM ODAKLI TERAPININ COCUKLARLA
KULLANIMINA iLSKIN ONEMLI YAYINLAR VE
ARASTIRMALAR ..o, 71

X



Xii

Coziim Bende Sakh

5 ¢cOzUM ODAKLI KISA SURELI TERAPI

KLINIK UYGULAMA ORNEKLERI........... 75
3.1. PROBLEMI GIZME........cccovvviiiiiiiiiicceeiiieeee e, 75
3.2. PROBLEMi KOMIiK HALE GETIRIP CIiZME............... 76
3.3. PROBLEMLE MEKTUPLASMA ........ovvviieiiiiiieeeenn, 77
3.4. PROBLEMIN iYi NIYETi HAKKINDA DUSUNME......... 78
3.5. MUCIZENIN TANIMLANMASI.........coovieeeieiiiiinnnnn, 79
3.6. MUCIZENIN CIZIMi........coooooeeiiiiiiiiiiiiiieec e, 80
3.7. OLCEGIN GORSELLESTIRILMESI, GUCLERIN
TANIMLANMASL. ..., 81
3.8. BASARININ CiZGi HIKAYESI...........cccoeveiiiiiiinnnn, 81

) BiR VAKA GALISMASI; C (TURUNCU

ASLINDA “IYI” MI?).ooiiiiiiiiiien, 83

4.1, ILK GORUSME .......oovviiiiiiiiiii e 83
4.2, IKINCI SEANS ... 88
4.3. UCUNCU SEANS........ooviiiiieeiiiiiiiiiieeee e 90
4.4. DORDUNCU SEANS ....eevveieeeei e 92
4.5, BESINCI SEANS ......oovviiiiiiiieii i 94
4.6. ALTINCI SEANS ...oovvmie e 96
4.7. YEDINCIH SEANS ..covveieeie e 98
4.8. EKLER....covveeee e 101
B.8.1. EK-T ooee i 101
B.8.2. EK-2 ooooe e 102
B.8.3. EK=3 oovee e 103
B.8.4. EK-B ..o 104
B.8.5. EK=5 oovooeeeee e 105
B.8.6. EK-6 oovvoeeeeeee e 106
B.8.7. EK-7 oovoeeeee e 107
B.8.8. EK-8 ooovveeeee e 108
B.8.9. EK-9 oovveiee e 109
4.8.10. EK-T0 ..ooveeeiie e 110

KAYNAKCA. ... 111



Sorunlar,

Sakin, mutlu yasamlar alt (st etmez,
Tersine

Bdyle yasamlarin

Dogal birer uzantisidir.

Cabalamaya gerek yok.

Telassiz, dikkatle bakin,

Sorunu degil,

Cozlimii goreceksiniz.

William Martin

(2003, Modern Ailelere Bilgece Ogtitler)






0 GiRiS

zun yillar boyunca psikoterapiler genellikle
CMbireyin aksayan, sorunlu alanlarina odak-
lanmistir. Psikoterapi alanindaki emek ve
kaynaklar kisilerin olumsuzluguna yonelik ¢alismalara
harcanmistir. Psikoterapi adeta ‘bozuk’ olani ‘tamir et-
mek’ gibi dislinilmustir. Kendini ‘iyilestirmeye’ adayan
psikoloji diinyasinda, 2000’li yillarda bile, Psychological
Abstracts veritabaninda depresyonla ilgili 70,856 ma-
kale varken, sadece 851 calismanin mutluluk Gzerine
yapildig1 gortlmistir (Faller, 2001). Oysa hangi ekolde
cahsilirsa calisilsin psikoterapiler daima kisilerin olumlu
Ozelliklerini gliclendirerek iyilesme saglamaktadir. Bunu
gozardi eden psikoloji diinyasi zamanla bunun farkina
varmaya baslamistir.

Bir slire sonra, postmodernizm ve psikolojideki cag-
das yaklasimlarin 1siginda, sosyal bilimler alaninda so-
run-odakl yaklasimlar kadar, bireyin giicli yonlerine ve
iyilik haline 6nem veren yaklasimlar da dogmaya basla-
mustir. Kisilerin iyi, saglikli, mutlu, yasamdan keyif alan
bireyler olmasi halinde ruh sagliklarinin da korundugu
disiincesi yayginlasmaya baslamistir.

Pozitif psikoloji gortisti, Martin Seligman tarafindan
ortaya atilmistir. Seligman, varolan kétimserlik salgi-
nini vurgulayarak, kétiimserligi ¢ocuklarimiza asilama
yolunda ilerlemeye devam edersek depresyonun kagI-
nilmaz bir yiikselisi olacagindan s6z etmistir (Seligman,
1996). Pozitif psikoloji, yalniz kéti olani onarmak degil,
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ayni zamanda iyi olana da odaklanarak yasam kalitesini
ylikseltmek lizerinde durarak psikoloji alaninda bir fark-
hlik yaratmustir. Pozitif psikoloji iyi hissetmek, doyum,
nese, duyusal zevkler, mutluluk ve ileriye yonelik iyim-
serlik, umut, inang Gizerine calisir. insana bireysel olarak
bakildiginda pozitif tutumlar kisiye; sevme kapasitesi,
cesaret, insanlarla iliski kurma becerisi, hassasiyet, ba-
gislayiailik, azim, orijinallik, bilgelik gibi 6zellikler kazan-
dirirken, gruplara ise, sorumluluk alma, nezaket, fiziki ve
duygusal bakim ve destek verme, baskalarini disiinme,
tolerans gosterebilme, is ahlaki gibi 6zellikler kazandir-
maktadir (Gillham ve Seligman, 1999; Seligman ve Csiks-
zentmihalyi, 2000 akt. Snyder ve Lopez, 2002).

Beklenenden ¢ok daha kisa bir siirede de pozitif
psikoloji akimina olan ilgi artmistir. Glinimiizde gencg-
ler arasinda da en popiiler meslek dallarindan biri olan
psikoloji, belki de bu popiilaritesini ‘sorunlarin bilimi’
olmaktan ¢ikip daha pozitife odaklanmasina bor¢lu
olabilir.

Psikoterapiler iyi uygulandiginda, cogu zaman sorun-
lar azaltmaktadir. Sorunlari azaltan aslinda psikoterapi
surecinde Kisilerin giicli yonlerinin ve kisisel kaynaklari-
nin uyanmasidir. Pek cok psikoterapi yéntemi bunu so-
runa odaklanarak yaparken, ayni hedefe ¢6ziime odak-
lanarak da ulasilabilir miydi? Bir grup arastirmaci bunu
disiinmeye ve lzerinde ¢alismaya basladilar. Soruna
odaklanildiginda ulasilan hedefe, ¢6ziime odaklanila-
rak da ulasilabilecegini fark ettiler. Ustelik daha kisa za-
manda ve danisanlarin da terapistlerin de keyif aldig bir
calismaile.
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1986 yilinda Milawaukee’deki Brief Aile Terapi mer-
kezinde calisan bir grup terapist yeni ve farkl bir calis-
ma biciminin baslangicini anlatan bir makale yayinladi-
lar. Steve De Shazer ve Insoo Kim Berg baskanligindaki
ekip, filozof Ludwig Witchenstein, Budizm, Milton Erik-
son hipnoterapisi ve aile terapisi gibi farkli kaynaklardan
faydalanarak, problem ¢6zmeye y6nelik, geleneksel ba-
kis acisini yerle bir eden bir yaklagim gelistirdiler. C6ziim
odakli kisa sureli terapi modelinin kokleri Stratejik Aile
Terapisi ve Ruh Arastirma Enstitlisti (MRI) modeline da-
yanmakta ve M. Ericson ve G. Bateson’in disiincelerini
temel almaktadir (De Shazer, 1985; Nichols & Schwartz,
1998).

Peki, neydi bu ¢6ziim odakli terapi ydontemi? Giiclini
nereden aliyordu? Prensipleri, ¢ikis noktasi ne idi?
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erapistler danisanlarindan gelen problem
ghakkmdaki bilgiler denizinde kayboldukla-
rinda ¢6ziimsuzlige saplanip kalirlar. Adeta
danisanlar terapistin ¢6zim yolunu bilmesine izin ver-
mezler. C6zim odakli kisa siireli terapi teknigi ise, soru-
nu ¢6zmeye odaklanmaktansa, tamamen ¢6zimdin ken-
disine odaklanir. Hatta ge¢misten uzak duran tutumu ile
de pek cok geleneksel terapi yonteminden ayrilir. Tera-
pistlerin gorevi ¢6ziim yollari ve gercek¢i hedefler hak-
kinda danisanla isbirligi yapmaktir (Selekman, 2005). De
Shazer (1988), bir sorunu ¢6zmek icin onun nedenini bil-
menin gerekli olduguna inanmamaktadir. Ona gére so-
runla ¢6ziim arasinda higbir iliski yoktur. C6zim odakli
kisa terapide danisanlar, terapiyle ulasmak istedikleri
amaci belirler ve taniya, gegmise ve sorunlarin arastiril-
masina ¢ok az ilgi gosterirler (Gingerich ve Einsengart,
2000; Bertolino ve O’Hanlon, 2002; O’Hanlon ve Weiner-
Davis, 1989 akt. Corey, 2008).

C6zum odakl kisa siireli terapi teknigine ilgi ortaya
atildigr ilk yillardan itibaren ¢ok biiyiik olmustur. Bunun
sebepleri formilasyonunun ¢ok net, acik, kolay anlasi-
lir olmasi, kolayca 6grenilebilmesi ve kisa siirede sonug
veren bir teknik olmasidir. Farkl bir¢cok bakis agisi ile ya-
piimis terapilerin degerlendirildigi benzer calismalarin
sonuglart ile ¢6zim odakh terapilerin sonuclart karsilas-
tinldiginda, ¢6ziim odakl terapi alan danisanlarin yak-
lasik %80-85’i terapiye gelme amaglarinin karsilandigini
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bildirmislerdir. Asil sasirtici olan bu geribildirimlerin alti-
sekiz seanstan daha az bir ¢aligmanin ardindan gelmis
olmasidir. Son yapilan calismalar, bu sirecin cok daha
kisa olabildigini, ortalama olarak doért seans oldugunu
gostermektedir (Berg ve Steiner, 2003). Ruth Mireau ve
Roxanne Inch (2009) bekleme listelerinde yer alan has-
talarla yaptiklari calismayi su sekilde 6zetlemektedir:

/eVe Ve Vo Vo

“...Ruh saglg alaninda hizmet vermekte olan
servisler uzun bekleme listelerinin lstesinden gel-
meye ¢aligmaktadir. (oziim odakli terapi de dzel-
likle kisa siirede olumlu sonug vermesi agisindan
bu konuda avantaj saglayabilir. Coziim odakli te-
rapi alan daniganlar hem daha kisa siire bekleme
yasamig, hem de yiiksek kalitede hizmet almiglar-
dir. Bu durum ayni zamanda hizmet verilen dani-
san sayisini da arttirmaktadir...”

XY IAICY

C6zUm odakl kisa sireli terapi, problemleri anlayip
diizeltmeye calismak yerine danisanin probleminin ol-
madig1 zamanla ilgili olarak arzu ettigi gelecegi detayh
olarak anlamaya calisir ve bu gelecege ulasabilmek icin
sahip oldugu kaynaklari ve giiclii yanlari tespit eder. Za-
man iginde ¢ogu tedavi edilemez gibi gériinen binlerce
basarili vak’a olmasi, herkesin potansiyel olarak farkli ve
degerli kaynaklari oldugu inancini dogrulamistir.
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C6zum odakll kisa sireli terapinin 6ziinde sunlar
yatar:

o Insanin sahip oldugu problemlerden daha fazlasi
oldugunu bilmek,

o Eksikliklerden ¢cok kaynaklari aramak,

o Olasi ve arzu edilen gelecekleri (hedefleri) incele-
mek,

o Bu gelecek hayallerinin gerceklesmesine simdi-
den katkida bulunan seyleri arastirmak,

o Danisanlarikendi hayatlarinin her alaninda uzman
kisiler olarak gérmek (George, Iveson, Ratner ve
Shennan, 2008; Corey, 2008).

insana deger veren bu yaklagim siirecinde, ¢éziime

giden farkli teknikler uygulanir. Bir¢ok danisan terapiye
bir hikaye ile gelir. Hikayeler ise yarayan, yaramayan, de-
nenmis, denenmemis pek ¢ok ¢6ziim yolu ile doludur.
C6ziim odakli terapistler ge¢mis hikayeleri (danisan
anlatma ihtiyacinda ise) neden sonuc iliskilerine hic gir-
meden, kabullenici, anlayisli, yapici bir kulakla dinlerler.
Odaklandiklar sey gelecekte uygulanacak ¢6ziim yolla-
ridir. Ancak bunu asagidaki bazi temel prensiplere da-
yandirarak yaparlar.

C6zum odakl kisa stireli terapinin ana prensipleri ise

sunlardir:

o lyisonug veren, ise yarayan hicbir seyi degistirme.

o Yaptigin sey biraz bile ise yaramigsa devam et,
tekrar dene.

o Yaptiklarin ise yaramiyor ise, tekrar deneme.
Farkl bir sey yap.
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Ogrenilmesi kolay oldugu igin, bu teknigi hafife alan
terapistler basarisiz sonuglarla karsilasabilir. Basar ile
uygulanabilmesi icin terapistlerin temel danismanhk
becerilerinin edinmis olmalar gerekir. Yardim eden ro-
liine girebilmek icin dinlemeyi sevmek, birinin kendini
gerceklestirme siirecine taniklik etme istegi, sosyal de-
gisime katkida bulunmak, mutlulugu arttirmak, insan
saygisi ve sevgisi gibi saglikl motivasyonlar 6n sarttir.
Terapistlerin saglikl motivasyonlar 1siginda, iyi bir tera-
potik iliski kurma, s6zel olmayan mesajlari da takip ede-
bilme, iyi dinleme, yerinde ve dogru sorular sorma, geri
bildirim verme, yeniden ifadelendirme, biitiine hakim
olabilme, etik olabilme gibi temel danismanlik becerile-
rini kazanmis olmalari gereklidir (Hill, 2007; Hackney ve
Cormier, 2008).

2.1. Seanslarin Yapisi

C6zim Odakl Terapistler seanslarini belli bir yapiya
gore diizenlerler. Bu béliimde tipik bir ¢6ziim odakl te-
rapinin ilk seans ve diger seanslarda izledigi yol kisaca
Ozetlenecektir. Terapistler seanslarini asagidaki diizene
gore gerceklestirirler:

2.1.1. ilk Seans

C6zum odakh terapistlerin en énem verdikleri se-
anstir. Pek cok dnemli adim ilk gériismede atilir. C6ziim
odakli calisan terapist, danisanlarin terapiye geldikle-
rinde ise koyulmaya hazir, hayatla ve onun zorluklariyla
bas edebilecek kaynaklara sahip olduklarini varsayar.
Oncelikle danisanin problematik olmayan taraflari ile
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ilgilenmeye baslar. Bu, sadece danisanin getirdigi prob-
lemle degil, danisanin icindeki kaynaklar ile ilgilenmeye
baslamak anlamina gelir (acilis). ‘Bana biraz kendinizden
s6z eder misiniz? Neleri yapmaktan hoslanirsiniz? Neleri
cok iyi yaparsiniz? Kendinizi basarili hissettiginiz alanlar
neler?’

C6zum odaklriilk terapi seansinin odagi danisanin te-
rapi sonunda elde etmek istedigi “en biytik imidi” dir.
C6zUm odakli terapi yaklagimi, terapisti sorunun neden-
leri ile ilgili varsayimlar yapmaya tesvik etmez. Danisa-
nin terapi sonunda ulasmak istedigi hedef tanimlandik-
tan sonra, terapist bu hedefin danisanin giinliik hayati
ve “arzu ettigi gelecek” lizerinde yaratacag farkliliklari
detayli olarak, sorulari ile resmettirmeye baslar (gelecek
odagi). “Gorilismelerimiz sonucunda en ¢ok arzu ettigi-
niz sey nedir?’, ‘Diyelim ki, bu gece siz uyurken bir mucize
oluyor, sihirli bir rlizgar esiyor ve buraya Uzerinde ¢alis-
mak i¢in geldiginiz sorun artik bir sorun degil. Ama muci-
ze siz uyurken gerceklestigi icin durumdan habersizsiniz.
Uyandiginizda bu mucizenin gerceklestigini size ilk fark
ettiren sey ne olurdu? Sonra? Baska:...”

Terapist, danisanin ‘arzu ettigi gelecek’ ile baglantil,
halihazirda hayatinda var olan becerilerini de fark etme-
sini saglayacak sorular sorar. Bu, danisanin ‘arzu ettigi
gelecege’ uygun olarak halihazirda yaptigl, gecmiste
yapmis oldugu ve kolaylikla “daha fazlasini” yapabilece-
gi herhangi bir sey olabilir (ge¢mis ve su an odagi). “Yata-
gina kimseden yardim istemeden gidip yattigin ve hemen
uykuya daldigin daha énce az da olsa ne zaman gercekles-
ti? Bunu nasil basardin?”
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ik seansin sonlarina dogru ¢6ziim odakli ¢alisan te-
rapist, danisanin belki de ilk seansa gelmeden 6nce za-
ten kaydetmis oldugu ilerlemeyi farkina vardirmak ve
bundan sonraki ilerlemelerin kiglik géstergelerinin ne
olabilecegini anlamak igin bunlar hakkinda sorular sorar.
Bunun icin genelde (o ile 10) arasinda bir 6lgek kullanilir
(vurgulanan ilerleme). “(0) ile (10) arasinda bir dlcekte
(o) problem seni ele gecirmis, (10) sen problemi ele ge-
cirmissin olsa, kendini kag puan verirsin?”, “Diyelim ki,
Olcekte sadece bir adim attin, neleri daha farkli yapiyor
olursun?”

Gorusmenin bitmesinden kisa bir siire 6nce, terapist
danisanin sdyledigi ve faydali olabilecek seyler {izerine
disiinmek icin kisa bir “ara” verebilir. Aradan sonra,
danisanin soyledikleri icerisinden onun ilerlemesini sag-
layabilecek noktalari vurgulayarak, gértismenin bir kisa
Ozetini yapar. Gerekli bulursa danisana bir 6dev 6neri-
sinde bulunulabilir (kapanis). “Oniimizdeki gériismeye
dek yasaminda devam etmesini istedigin seylerin listesini
yapar misin?”’

2.1.2. ikinci ve Takip Eden Seanslar

Takip seanslari, danisanin bir dnceki seanstan itiba-
ren “dahaiyi” olarak gértilebilecek ne yapmis oldugunu
arastirmakla baslar. Genellikle danisanin daha iyi olarak
tanimladigi her sey hedefe dogru atilan adimlardir (de-
gisimi incelemek). ‘Neler daha iyi?’

Daha sonra terapist, danisanin amacina yonelik yap-
tigi davranislari ve iyilesmeye iliskin deneyimleri daha da
saglamlastirmaya yonelik sorular sorar, iltifatlarda bulu-
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nur (degisimi vurgulama siireci). “inanilmaz! Bir annenin
cocugunun bu davraniglar karsisinda sakin kalabilmesi
cogunlukla ¢cok zordur. Siz bunu nasil basardiniz? Yonte-
minizi diger annelerle de paylasabilir miyim?”’

Takip gortismelerinin sonuna dogru terapist danisani
bundan sonra olabilecek gelismelerin kiiglk isaretleri-
nin neler olabilecegini belirlemesi icin sorular sorar (iler-
lemenin isaretleri). “Diyelim ki seviyeniz azicik ytikseldi,
mesela (4) ten (5) e. Sizin i¢in ne degisirdi? En iyi arkadasi-
niz size neyin daha farkli oldugunu séylerdi?”

Genellikle tiim seanslar ilk seansmis gibi kapanir. Da-
nisana devam etmek isteyip istemedigi sorulur. Calisma-
nin yeterli olup olmadigina danisan karar verir (kapanis)
(George, Iveson, Ratner ve Shennan, 2008).

2.2. Cozum Odakli Kisa Sureli Terapi
Teknikleri

Bu bélimde ¢6zim odakl terapilerin en fazla kul-
landiklari teknikler aciklanacaktir. Asagida belirtilenler
¢6zim odakl terapilerin ortaya ¢iktigi ilk giinlerden bu
yana zaman icinde gelisen ve uygulamadaki etkinligi
kabul edilen tekniklerdir. Tekniklerin bir cogu kisileri he-
defe ve olumluya odakladigi i¢in, danisanlara da gekici
gelmektedir.

2.2.1. Geleceg@i Okuma Teknigi

Danisanin kendisini sorununun olmadigi gelecekteki
bir durum icerisinde disinmesi ile ilgilidir. Boylece da-
nisan sorunu ¢ozildigilinde yasaminin nasil olacagina

11



12

Coziim Bende Sakh

dair fikir sahibi olur. Problem sona erdiginde gelecekte-
ki olumlu degisimler neler olacak? Bunun cevabi bizi da-
nisanin hedeflerine ulastirir. Hedef koymak iyidir. Arzu
ettigimiz gelecegi adim adim tarif etmek danisani ister
istemez hedefine dogru ydneltir. Hedefe bir anda degil,
kiictik adimlarla ulasilir. “Diyelim ki size sihirli kliremi ver-
dim. Her birinize bu kiireye bakmanizi séyledim. Seansla-
rimizin ise yaradigini ve bir sonraki hafta nelerin degismis
olacagini bana séyleyin.” Bdyle bir sorunun cevabini da
bir film senaryosu gibi danisana adim adim tanimlatma-
lyiz (Jackson ve Mc Kergow, 2007).

Arzu edilen gelecege odaklanirken sunlara dikkat et-
meliyiz (hedefin belirlenmesi):

o lyi tamimlanmis gelecegin pozitif 6zellikleri:
“istenmeyen”den ziyade “istenen” (“Kavga et-
mek istemiyorum” yerine “Beni kiskirtan ortamlar-
da bile sakin kalabilmek istiyorum”),

Kiglk, somut ve gézlemlenebilen,
Danisan i¢in dnem tasiyan,
Gergekgi,

Caba gerektirecegi distnilen,

o 0O O O ©

Etkilesimsel: iliskileri etkileyen (“... Ben béyle sa-
kin olunca, esim de aksamlari benimle daha ¢ok
sohbet eder ve onun bu hali bana da iyi gelir, daha
mutlu bir aile oluruz”).

2.2.2. ilk Seans Odevi

Genellikle hedeflerini cok net ortaya koyamayan da-
nisanlara verilir. ilk seansin sonunda, “Bugtin buradan



