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Ozet
“Problemi konusmak problem yaratir; ¢6zim konusmak ¢6zim yaratir.”
Steve de Shazer

Son yillarda hemsirelik uygulamalarinda ¢6zim odakl yaklasima olan ilgi artmaya baslamistir. Bu derleme yazida,
bircok calisma ile etkinligi kanitlanan ¢6zim odakli yaklasimin hemsirelikte kullanimina iliskin bilgi verme amaclanmistir.
Ayrica, ¢6zUm odakl yaklasimin ne oldugu, nasil ortaya ciktidi, ilkelerinin ve yaklasim stratejilerinin neler oldugu ve
hemsirelikle iliskisinin ne oldugu sorularina cevap aranacaktir. (Bilissel Davranisci Psikoterapi ve Arastirmalar
Dergisi 2016; 145-152)

Anahtar Kelimeler: C6zim odakl yaklasim, hemsirelik, ¢6zim odakli hemsirelik, uygulama

Abstract

Solution-Focused Approach and Its Practice in Nursing

“Problem talk creates problems; solution talk creates solutions.”

Steve de Shazer

In recent years, concern for solution-focused approach has increased in nursing practice. In this review it is aimed to

give information about nursing application of solution-focused approach whose efficacy has been proved with many

studies. In addition, solution-focused approach is what how it turned out, the answer to the question of principle, and

that is what the management strategy and what the nursing relationship will be sought. (Journal of Cognitive Behavioral
Psychotherapy and Research 2016; 145-152)
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GIRIS
Hemsirelik Felsefesi

Her insan sagligini korumak ve olumlu saglik dav-
ranislar1 kazanmak igin gerekli giice sahiptir. Onem-
li olan, bireyin kendisinde var olan bu giicii, ortaya
ctkarmasia yardimct olmaktir. Hemsirelerin, birey-
lerin olumsuz saglik davraniglarini degistirmeye yo-
nelik motivasyonlarini arttirma sorumluluklari vardir.
Bu nedenle hemsireler birincil, ikincil ve tiglinciil
koruma diizeylerinde etkili girisim planlarina ihtiyag
duyarlar (Erci, 2009; Nahcivan, 2012). Birincil ko-
rumada hemsireler bagimsiz rolleri ile birey aile ve
topluma saglik egitimleri verirler. Egitimi alan birey-
lerde davranig degisikliginin olusmasi beklenmekte-
dir. Bu nedenle hemsirenin, bireylerin aldiklar egiti-
mi davraniglarina aktarabilme becerilerini takip etme
sorumlulugu olmalidir. Bu agamada danismanlik rolii
devreye giren hemsire, egitimin davranis haline ge-
lebilmesi i¢in bireyin gii¢lii yanlarinmi ortaya ¢ikarta-
rak basartya odaklanmasini saglamalidir (Walter &
Peller, 1992; Erci, 2009; Miller & Rollnick, 2010).
Ayrica damigsmanlik yolu ile birey, kendi problemleri-
ni diisiinme, problemlerin nedenlerini bulma, ¢6ziim
yollarina yonelik kararlar alma konusunda cesaretlen-
dirilmelidir (Erci, 2009).

Coziime Dogru...

Bircok sorunun ¢oéziimlenmesinde saglik egitim-
leri, 6nleme programlari, bireysel ve grup danisman-
liklari, akran danigsmanligi, rehberlik ve psikolojik
danigma faaliyetleri gibi farkli uzun siireli yontemler
ve motivasyonel goriisme gibi teknikler uygulanmak-
tadir (Miller & Rollnick, 2010; Bohman, 2013). Bu
yontem ve tekniklerden farkli bir yol ve farkli bir
yontem: ¢oziim odakli yaklagimdir.

Coziim Odakl Yaklasim Nedir?/Nasu Ortaya
Ciknustur?

Steve de Shaze ve Insoo Kim Berg (Brief Family
Therapy Centre, Wiskonsin) dnciiliigiinde 1980’lerde
“Brief Therapy” adi altinda gelistirilmistir (Visser,
2013). Coziim Odakli Yaklagim, bireyi tekrar tekrar
¢Oziime yonlendiren ayr1 bir yontem olarak sorunu
¢ozmeye odaklanmak yerine, ¢6ziimiin kendisi tizeri-
ne odaklanan bir yaklagim sunmaktadir (Gingerich &
Eisengart, 2000; O’Connell, 2001; Sharry, Darmody
& Madden, 2002; Landridge, 2006; Sparrer, 2012).

Temel amac1 kisinin yiiksek memnuniyeti ile bir-
likte kisa siirede yiiksek etki ve birey lizerinde hiz-
I1 degisimdir. Problemlerin temeline inmek yerine

problemlerin ¢6zlimiine odaklanarak, bireyin geg-
misteki basarilar1 ve problemi yasamadigi zamanlar
gibi olumlu olan deneyimleri ortaya ¢ikarmayi ve
arttirmay1 amaclamaktadir (Sparrer, 2012; Dolek &
Kunter, 2013; Sklare, 2013). Bireyin gii¢lii yonleri
ve bagarmak istedikleri iizerine yogunlasir. Coziimiin
kisinin kendinden kaynak aldigii, ¢6ziime ulasma-
nin kisinin 6z giivenini olumlu etkiledigini vurgular.
Kisinin su ana kadar hi¢ denemedigi ve yapamadigi
ile degil ge¢misteki basarilan ile ilgilenir, kisi so-
runlarin daha bag edilebilir oldugu donemleri hatir-
lamas1 konusunda cesaretlendirilir. Varolan sorunu
ortadan kaldirmayr amaglamak yerine olumlu olan
seyleri yaratmay1 ve artirmay1 amaglamaktadir. Yani
bu yaklasim, kisinin gegmiste ve/veya simdi yasadi-
g1 sorunlarina degil, sorunun ¢oziilebilme olasiliginin
oldugu gelecege odaklanmasina yardim etmektedir.
Goriisme, sorunun ya da yakinmanin olmadig1 anlar
iizerinde yogunlagsmakta; sorunun olmadigi anlar ise
nadir durumlar olarak nitelendirilmektedir (Dogan,
1999; Sparrer, 2012).

Cé6ziim Odakh Yaklasimin Tlkeleri

Cozlim odakli yaklasim ve diger iletisim modelle-
ri arasindaki temel fark bu yaklasimin bireyin giiclii
yanlarini ortaya ¢ikarmaya yonelik bir yaklagim olma-
sidir. Diger iletisim modelleri problemle ilgili duygu,
diislince ve davranis iizerine odaklanir. Coziim odakli
yaklasim ise bireyin kendisi ile ilgili istisnai durum-
lar1, gliglii yonlerini ve varolan kaynaklarinmi farket-
mesini saglar. Ayn1 zamanda bireyin bu farkindaligini
yasam tarzi haline getirmesi i¢in bir yol haritas1 olus-
turmasina yardim eder. Cilinkii ¢6ziim odakli yakla-
sim, problem, yetersizlik veya sorun perspektifinden
¢ozlime yonelik perspektife gegisi gerektirir. Cozliim
odakli yaklagim ii¢ temel kurala dayandirilmaktadir
(Molnar & Shazer, 1987; Berg & Miller, 1992).

1. Kural: “Bozulmadiysa tamir etmeyin”. Bireyin
gercekten bir yakinmasi yoksa herhangi bir miidaha-
leye gerek yoktur. Yani kisi i¢in sorun olmayan bir
konuyu veya alani ele almak onun basa ¢ikabildigi
sorunlar ya da alanlarda da zorluk yasamasina ne-
den olabilir. Kisinin yasaminda ek bir endise yarat-
mak yerine kisi, yaratic1 ¢oziimlere odaklanmalidir.
Baska bir deyisle kisi harekete gegmiyorsa, harekete
geemesi i¢in kisiye miidahale etmemek gerekir. Kisi
bir giicliikle kars1 karstya kaldiginda i¢inde bulundu-
gu gii¢ durumdan kurtulmak i¢in ¢6ziim iiretmelidir
(Berg & Miller, 1992).

2. Kural: “Once neyin ise yaradigimi anlaym ve
sonra onu daha ¢ok yapm”. Sorunlarin ¢oziimiinde iz-
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lenen yontem ya da yontemler etkili ise bu yontemleri
daha ¢ok kullanmak gerekir. Basarili olmanmn yolu
daha once islerligi kanitlanan bu yontemi yeniden
uygulamaktan gecer. Bu nedenle basarilar/basarilan-
lar tanimlanmal1 ve kisinin bu basarilari tekrarlama-
st saglanmalidir. Degisim siirecinin hizli olmasi igin
farkli ve ilgi c¢ekici olan seyleri denemek 6nemlidir.
Dikkat edilmesi gereken kisinin yaptiklar ile ilgili
ipuglarii iyi tespit edebilmektir. Cilinkii kisi, yasa-
minda yasadig1 problemlerle ilgili olarak problemin
iistesinden gelebildigi anlarin da oldugu diislincesini
benimsediginde, basarty1 tekrarlayabilme yetenegine
sahip oldugunun da farkina varmis olacaktir (Molnar
& Shazer, 1987; Berg & Miller, 1992).

3. Kural: “Eger calismiyorsa tekrar denemeyin”.
Islemedigi kanitlanan bir yéntemi yeniden uygulama-
nin bir yarari yoktur. Sorunu ¢6zmek agisindan dnemli
olan nokta, islemedigi kanitlanan ¢dziim yollarindan
farkl1 birtakim ¢6ziim yontemlerini devreye girmesini
saglamaktir (Sparrer, 2012; Dolek & Kunter, 2013;
Sklare, 2013).

Geleneksel olarak siirekli ifade edilen “ilk dene-
mede basarili olamazsan yeniden, yeniden ve yeniden
dene” sozii yerine “ilk denemede basarili olamazsan,
yeni seyleri dene, dene ve tekrar dene” seklinde ifade
etmektedir (Sklare, 2013).

Walter ve Peller (1992) nin varsayimlarina gére;

1. Basarilara odaklandigimizda faydali degisimler
de arkasindan gelecektir.

2. Problemin ¢6ziimiinii saglayan istisnalar (prob-
lemin yasanmadigi anlar) vardir. insanlar
basarilarin1  tekrarlayabilme yetenegine
sahiptirler.

3. Kigiik degisiklikler genisleyerek biiyiik
degisimlere yol agabilir.

4. Her birey kendi problemini ¢ézebilecek potan-
siyele sahiptir.

Varsayimlara Gore Coziim Odakli Yol Haritas:.

1. Problemi analiz etmek yerine siirecin nasil
isleyecegini tanimlayin.

2. Miidahalelerde etkili olun. Kisilerin miimkiin
oldugunca kisa siirede amac¢ belirlemelerini
hedefleyin.

3. Simdi ve gelecege odaklanin.

4. ¢ gorii yerine eylemlere odaklanm (Délek &
Kunter 2013; Sklare 2013).

Coziim Odakh Yaklasim Goriismeleri ve
Siiresi

Cozliim odakli goriismelerin her yas grubu ile ya-
pilabildigi ancak 6zellikle okul ortamindaki cocuk ve
ergenlerde daha uygun oldugu belirtilmektedir. Ciin-
kii amaca odaklanan, 6vgii ve olumlu geri bildirimlere
dayanan birey merkezli bu yaklasim, temel ilkeleri ve
kullandig1 yontemlerle ¢ocuk ve ergenin bagimsizli-
g1 desteklemektedir. Onlarin duygularini, diisiince-
lerini ve bakis acilarini dikkate almaktadir (Franklin,
Biever, Moore, Clemons & Scamardo, 2001; Shazer
ve ark., 2007; Giiner, 2011). Bu yaklasim ile birlikte
okul ortamindaki ¢ocuk ve ergenlerin davranigsal ve
duygusal konulari, akademik problemleri, sosyal be-
cerileri ve dgrenimlerini birakmay1 engelleme dahil
bir takim sorunlari ele alimmistir (Franklin ve ark.,
2001; Franklin, Streeter, Kim & Tripodi, 2007; Kim
& Franklin, 2009).

Bireysel yada grup goriismeleri i¢in uygun bir
yontem olan ¢6ziim odakli yaklasimda genelde birkag
gorlismede sorun ortadan kalkar. Molnar ve Shazer
(1987), bu yaklasiminda, ortalama 6-10 oturumluk bir
goriisme ile en iyi verimin elde edilebilecegini belirt-
mektedir. Yaklagimin sinirsiz sayida goriigme yerine
daha az sayida goriisme sonucunda olugsmasinin 6ne-
mini vurgulamistir. Dogan (1999) ise oturumlarin sa-
yisinin 1-20 arasinda degistigini ve ortalama alt1 otu-
rum siirdiigiinii belirtmistir. Gorligmede odak, sorun
degil ¢dziimdiir. Ornegin, “problem ne zaman basla-
d1? Sorusu “bu problemi ne zaman/hangi zamanlarda
yasamiyorsunuz?” seklinde sorulabilir. Kavramlarin
igsellestirilmesi i¢in goriismelerde su stratejiler dik-
kate alinmalidir.

Coziim Odakh Yaklasim Stratejileri

1. Gergek merak (ictenlik), tanigma ve problemi
anlama. Once tamgilmali ve anlamak igin
ornek istenmelidir. Bireye igtenlikle gercekten
onu goriismeye getiren sebebin ne oldugunu
0grenmek amaciyla soru sorulmali ve
goriismelerin ~ sitireciyle ilgili agiklama
yapilmalidir. Bu sorular ayn1 zamanda bireyin
problemini anlamasina ve yapilabilecekleriyle
ilgili diistinmesine fayda saglayacaktir (Walter
& Peller, 1992; Sklare, 2013). Yani tanisma ve
selamlasma sonrasinda “Goriigmelerimizin
nasil olacag1 hakkinda sana bilgi vermek istiy-
orum. Sana sorular soracagim, bazilari sana
sagma gelebilir ve bazilarini cevaplamak senin
icin zor olabilir. Senin cevaplarindan bazilarini
not alacagim. Bu notlar1 sana mesaj yazmak
icin kullanacagim. Gorligmemizin sonunda
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notlarimi goézden gecirmek ve hakkinda
konustugumuz konularla ilgili diistincelerimi
toparlayabilmek i¢in birka¢ dakika odadan
ayrilacagim. Geri dondiigiimde sana yazdigim
mesaji  okuyacagim. Bunlar hakkinda ne
diistiniyorsun?” seklinde agiklama yapilabilir.
Tanigma sonras1 “Buraya gelme amacin nedir?”
sorusu sorulmasi Onerilmektedir (Sklare,
2013).

Bireyin dilini ve ¢ozliim dilini konusmak
(izinde temposunda, hizinda takip etmek &
yonlendirmek. Bireyin kullandigi kelime ve
ifade bigimlerine uygun konusulmalidir. Duygu
ve diislinceleriyle ilgili etkin dinleme ile
bireyin yaninda yer alinmalidir. Beden dilini
dogru kullanmak 6nemlidir (Dolek & Kunter,
2013). izinde temposunda, hizinda takip etmek
& yonlendirmek yani ilk basta hak vermek,
duygularma katilmak, birlikte hissedilen duy-
guyu yavas yavas kontrol altina alip bakis
acisint degistirmeye Onciilik etmek oncelik-
lidir (Sklare, 2013).

Amag belirlemeye yonlendirmek/Bireyin giiclii
yanlarindan ve kaynaklarindan faydalanmak.
Bireyin tercih ettigi gelecegi tanimlamasi,
gliclii yanlarim1 ve kaynaklarini fark etmesi
saglar. I¢ kaynaklar: Beceriler, giiclii yanlar,
yetenekler, faydal nitelikler/inanislar, telkin
etme, kendi kendine emir verme, kendi kend-
ine yardimci olma, i¢ konusmalar/ sesler vb.
Dis kaynaklar: Bireyi destekleyici iliskiler
kurabilecegi kisiler (ailesi, arkadaslari,
Ogretmeni, danigmani vb.) (Murphy, 1997;
Murdock, 2012).

Amag belirlemek. Belirlenen amacin bireyin
kendisinin belirledigi yasantisma ait duygu,
diisiince ve davranislar ile ilgili olmas1 bekle-
nir.. Amagclar, gézlenebilir, gercekei, dlciilebi-
lir, yalin, agik, pozitif ve anlamli olmalidir. Bu
sekilde Belirgin olusturulan somut amaglar ile
birey ulagsmak istedigi durumu ifade etmis olur
(Murphy, 1997; O’Connell, 2001; Murdock,
2012).

Mucize sorular (¢oziim amacli soru). Bireyin
amacint belirlemesinde mucize sorular ona
yardimci olabilir. Bu sorular, bazi seylerin hep
aynt sekilde kalmayacagina, ilerleme
olabilecegine ve basariya ulasabilecegine
iliskin bireyde farkindaligin gelistirmesini
saglar. Bireyin gelecekle ilgili beklentisini
ortaya ¢ikarir. Mucize soru tek bir bireye
sorulabilecegi gibi gruba da sorulabilmektedir.
Ayrica bu soru ilk goriismede ya da sonraki

gorlismelerde de sorulabilmektedir. Mucize
soru bireyin ¢ozliime odaklanmasini saglamak
icin su ifadelerle yavas ve yumusak bir ses
tonuyla sorulmalidir (Shazer ve ark., 2007):
“Farz edelim ki bir gece sen uyurken bir
mucize oldu ve bu mucize sayesinde seni bu
noktaya getiren problem ¢oziildii. Ancak sen
uykuda oldugun i¢in mucizenin oldugunu
bilmiyorsun. Yarin sabah sana uyandiginda bir
mucize oldugunu fark ettirecek ilk sey ne
olurdu, Senden baska bunu ilk fark eden ilk
kim olurdu, Daha sonra kimler fark ederlerdi,
Sana ne derlerdi, Senin onlara tepkin ne olur-

du, Bagka, Bagka?...”
Mucize soru soruldugunda, birey kendini ¢6ziimiin
gerceklesmis oldugu gelecek zaman i¢inde goriir. Bu-

nun simdi de yaganmasi ¢6zlimiin olas1 oldugunu gos-
terir (Sklare, 2013).

6. Istisnalar1 vurgulamak. Problem yasanilmayan
zamanlara istisnalar yaparak ve bireyin prob-
leminin ¢oziimi i¢in kullanmadig1 kaynaklari
belirleyerek ¢6zmektir. “Son zamanlarda bu
konuda hi¢ problem yasamadigin ya da daha
az problem yasadigin anlar oldu mu?” “Son
zamanlarda abur cubur yemedigin zamanlar
oldu mu?” “Son zamanlarda arkadaginla daha
iyi ge¢indigin anlar oldu mu?” Bireyden alinan
cevaplara gore sorular detaylandirilir: “O
zaman farkli olan neydi?”, “Bu anlarda ne
yaptin” “Problemin oldugu anlardan farklh
olan seyler nelerdi?” (O’Connell, 2001).

7. Derecelendirme. Su anki durumu ve gelecek-
teki hedeflerini netlestirebilmek, daha once
aciklanmamis olanin agiklanmasi i¢in yardim
etmek, basar1 ve ¢Oziimlere odaklanmak, bir-
eye kontrolii elinde tuttugu duygusunu hisset-
tirmektir.

Derecelendirme sorularinda 0-10 arasinda degi-
sen skalada bireyin simdiki durumunu ve gelecekte
¢oziime ulastigi durumunu degerlendirmesi istenir.
Kullanilan skalada “0” en kotii durumu gosterirken,
“3” bireyin simdiki durumunu, “7” iyi fakat gercek-
te istenilen bir sonu¢ olmadigini, “10” ise mucizenin
ve bireyin amaglarini gerc¢eklestirdigi miikemmel so-
nuca ulagildigr durumu gosterir. Bu sorular bireyin
goriismelerdeki ilerlemesini fark etmesini saglar, onu
cesaretlendirir ve her goriigmede biraz daha amacina
yaklastigin1 goérmesini saglar (Shazer ve ark., 2007).
Ornegin “ 11k gériismeden bu yana kendinde olan de-
gisikliklere 0-10 arasinda puan vermeni istesem kag
verirsin?” Uc dedigini varsayalim. “Ug puan verdin.
Sifir ile iki arasinda bir say1 da soyleyebilirdin. Sen {i¢
demeyi tercih ettin. Bunu agiklayabilir misin?” “Peki
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bu {i¢ puan1 bir sonraki goriigmeye kadar dort puana
cikarmak i¢in neler yapabilirsin?”’ (Sklare, 2013).

8. Yeniden cerceveleme. Soruna bakis acisini
degistirmek, sorun yasayanin gergeginin yeni-
den insa edilmesi, sorunun olumlu amacini
yakalamaktir. Ornegin ¢ocugundan
“olgunlasmamis” biri olarak séz eden anne
babanin ¢ocugunu aslinda “ge¢ gelisen” bir
¢ocuk olarak tanimlamasi saglanabilir. Yeniden
cerceveleme bireyin daha fazla segenek sahibi
olmasini ve duygularinin kendisi i¢in daha az
zorlayict olmasii saglar (Franklin ve ark.,
2001).

Coziim odakli stratejiler dogrultusunda mucize
soru, yardim eli teknigi, kaygiin resmini ¢izdirme,
mektup yazdirma, senaristinin ve oyuncusunun ken-
disi oldugu film senaryosu yazdirma, mayin tarlasinin
temizlenmesi teknigi vb. teknikler kullanilmaktadir.
Goriildiigii gibi baz1 teknikler basamaklarin ta kendisi
de olabilmektedir. Ayrica bu teknikler ilk goriismede
ya da sonraki goriismelerde de uygulanabilmektedir
(Shazer ve ark., 2007). Bu teknikler, siireci kisa tut-
mak ve bireyin yasantilarinin olumsuz yonleri tizerin-
de yogunlagmaktan uzaklagmak i¢in olabildigince en
kisa siirede devreye girmesi saglanmalidir.

Coziim Odakh Yaklasimin Kullanim Alanlari
ve Hemsirelikte Kullanimi

Yurt dist literatlir incelendiginde, ¢6ziim odak-
I1 yaklasimin daha ¢ok okul ¢ocugu ve ergenlerin
akademik basar1 ve simnav kaygisi, smif i¢i davranis
bozuklugu (Franklin ve ark., 2001; Saadatzaade &
Khalili, 2012), riskli davraniglar (Newsome, 2005),
depresyon (Johnson & Miller, 1994), dikkat eksikligi
ve hiperaktivite (Dielman & Franklin, 1998), obezi-
te (Dolan, 1997), diyabetle bas etme (Christie, 2008)
gibi konularda kullanildigi belirlenmistir. Bu yakla-
stmin okul basarisin arttirdigi, riskli davraniglarla
bas etmeyi sagladigi, sinav kaygisini azalttigr sek-
linde sonug aldig1 bulunmustur. Ulkemizde ise okul
¢ocugu ve ergenin akran zorbaligina (Arslan & Akin
2016), 6z-yeterlilik diizeyine (Y1lmaz-Bingdl, 2015),
risk alma davranisina (Uysal, 2014), sosyal fobi ile
basa ¢ikmasina (Ates, 2015), 6fke kontroliine (Tuna,
2012), smav kaygima (Islek, 2006; Bulut, 2010), bob-
rek hastalarmin psikososyal uymuna (Zengin, 2015),
ciftlerin evlilik uyumlarini arttirmaya (Baygiil, 2015)
ve alt sosyoekonomik diizeydeki kadinlarin umut ve
boyun egici davranislaria (Koktuna, 2007) yonelik
¢Oziim odakli yaklasim kullanilan deneysel ¢alismala-
rin yapildigr belirlenmistir. Bu ¢aligmalarda problem
yerine ¢0ztiimii konusmanin davranis degisimi lizerine

olumlu etkisi oldugu saptanmistir. Ayrica bu yaklasi-
min ¢ocuk-ergen ruh sagligi ve psikiyatri hemsireli-
ginde kullanimi (Karakaya & Ozgiir, 2015), ¢ocuk-
ergenlerde yapilan calismalardaki etkinligi (Adigiizel
& Goktiirk, 2013) ve okul danigmanlarinda kullanimi
(Meydan, 2013) ile ilgili ii¢ derleme makalesine rast-
lanilmistir.

Bireye yada gruba yapilan ¢6ziim odakli yaklasi-
min halk saglig1 bakis acisiyla birey, aile ve toplum-
larin saglikli yasam bi¢imi davraniglarini kazanma-
sinda ve davranis degisikliginde, sagligin her alanina
entegre edilebilecegi bildirilmistir (Wakefield, Day &
Standsfield, 2010; Wand, 2010). Birey merkezli ba-
kis acist ile ilke ve degerleri dogrultusunda ¢6ziim
odakli yaklasim felsefesi, hemsireligin temel deger
ve felsefesi ile uyumludur. Bu dogrultuda McAllis-
ter (2003)’in hemsirelik alanina uyarladigr “Cozim
Odakli Hemsirelik” modeli, bireye saygi duyma, bi-
reyin kendi kaynaklari ve potansiyeline inanmaya
dayali bir yaklasimdir (Bowles, Macintosh & Torn,
2001). Alternatif diistinmeyi temel alan ¢6ziim odakli
hemgirelik, problemi, aragtirmanin merkezine koy-
mak yerine, kararlilik, adaptasyon ve ¢6zliim tiretme-
ye vurgu yapar (Bowles ve ark., 2001). Ornegin hem-
sire bireyin gelecekte ortaya ¢ikmasini istedigi olayin
tartigilmasini isterken mucize soruyu kullanabilir ve
bireye degisimin gergeklestigini hangi bulgulardan
anlayacagini sorar. [lerlemeyi degerlendirir ve derece-
lendirme yontemiyle giliglendirir. Hemsgire pozitif geri
bildirimi ve 6vgiiyii kullanir. Bu yolla ¢6ziim odakli
hemgirelik bireyin gii¢lerini, yeteneklerini ve umudu-
nu agiga ¢ikarr, giiclendirir ve genisletir (Bowles ve
ark., 2001).

Coziim odakli hemgireligi “doniistiiriilebilir egi-
tim” uygulamasi olarak agiklayan McAllister (2003);
McAllister, Venturato, Johston (2006) ¢6ziim odakli
hemsireligin {i¢ asamadan olustugunu belirtirler: Ka-
tilma, inga etme, devam ettirme.

Katilma (joining) asamasinda hemsire, hastalik
yerine bireyi tanimakta ve onu degerlendirmek i¢in
bireye saygili, bireyin isbirligi ile olusturulan strateji-
ler kullanmaktadr.

Insa etme (building) asamasinda hemsire, bireyin
saglhigint daha fazla gelistirme yollarin1 bulabilme
kapasitesini olusturmak ve problemleri ¢6zmek i¢in
stratejik olarak hasta birey ile isbirligi yapmaktadir.
Bu asama hemgirenin egitici, destekleyici ve motive
edici rollerini igermektedir.

Devam ettirme (extending) asamasinda birey, hem-

sirenin devam eden destegi ve rehberligi ile yasamini
basarili bir sekilde degistirebilir. Ciink{i hemsire bire-
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yin saglik problemlerini ¢6zmesinde ona yardim eder.
Boylece birey kisisel 6zelliklerini fark eder, sosyal
beceriler kazanir. Bu bakimdan hemsirenin destegini
alan bireyin bir¢ok firsata sahip oldugu soylenebilir.

Avusturalya’da Griffith Universitesi’'nde Hemsire-
ligin lisans derecesinde verilen hemsirelik dgrencile-
rinin ¢6ziim odakli hemsire olarak gelismelerine yar-
dimci olmak i¢in tekrarlanan siireglerin kullanildig:
ti¢ yillik bir program olusturulmustur. Coziim Odakli
Hemgsirelik Miifredatt olarak gegen bu program her
derste vurgulanan ti¢ 6gretim yaklagimini igerir.

1. Elestirel diisiinme becerilerini 6gretme
2. Elestirel bir biling olusturma

3. Pozitif ¢oziim odakli yollarin birey ile birlikte
yapilmasinin yollarimi gdsterme. Bu program-
da 6grenciler saglikli grupta iletisim strateji-
lerini, temel bilimleri ve teknik bilgi ve becer-
ileri 0grenir (McAllister, Moyle & Iselin,
2006). McAllister ve arkadaslar1 (2006)’na
gore ¢Oziim odaklt hemsireligin alti temel
ilkesi vardir:

1. Arastirmanin merkezi problem degil kisidir.

2. Problemler ve giicler her zaman olabilir. I¢sel
kaynaklarin arastirilmas1 ve sonrasinda da
gelistirilmesi bag etme ve adaptasyonu onay-
layacak ve yardim edecektir. Birey i¢in dogru
olan yol ile calisarak, bireyin umudu,
iyimserligi ve kendine inanci gelistirilebilir,
boylece bireyin saglik kapasitesi en {ist diizeye
cikar.

3. Cabuk toparlanma savunmasizlik acisindan
onemlidir.

4. Hemsirenin rolii hastalik-bakimin da 6tesinde,
adaptasyon ve iyilesmeye yoneliktir.

5. Amag ¢ diizeyde degisim yaratmaktir: birey-
de, hemsirelikte ve toplumda. Bu nedenle
hemgirelerin birey odakli bakimin tesine git-
mesi ve sosyal ve kiiltiirel bakimin roliine
deger vermesi gerekir. Yararsiz ve haksiz ola-
bilen uygulamalarin belirlenmesini, bunlarin
yerine giliglenmenin konulmasimi ve strateji-
lerin gelistirilmesini igerir. Anlamak degisim
icin yeterli degildir. Bireyin aktif olmali,
katilim gostermeli ve sorumluluk iistlenme-
lidir.

6. Bireylerle olma yolu reaktifden ¢ok proaktif
olmalidir. Bakim {i¢ evreden olusur; katilim
veya tanidan cok bireyi tamima; bireyin
iyilesmesi ve uyum saglamasini saglayan
beceri ve kaynak olusturma, bunlar1 gelistirme

ve ek sosyal desteklerle baglanti kurmak ve bu
yeni becerileri uygulamak icin bireyin
olanaklarini genigletme.

Coziim odakli yaklasimin ¢ocuk sagligi hemsi-
religinde gercek anlamda dikkate deger bir ilerleme
saglayacagini vurgulayan Carter (2007) hemsgirenin,
¢Oziimiine odaklanarak her ailenin ve ¢ocugun yasa-
minda daha fazla firsatlar yaratacagini savunmustur.
Ayrica hemsirelik mesleginde ¢oziim odakli olmak
icin hemsirelik becerilerindeki geleneksel yoniimii-
zlin gelismis olmas1 gerektigini ve yani sira elestirel
ve yenilik¢i diisiinme, yaraticilik, empati, dinleme,
sayg1 gibi diger becerilerimizi gelistirmemiz gerekti-
gini savunmustur (Carter, 2007). Uygulamada davra-
nigsal bir bakis agis1 kazandiran bu yaklasim hemsire-
ye geleneksel ¢ergevenin disinda yaratici bir sekilde
diisiinmeye yonlendirmektedir. Cocuk ve ailelere yar-
dim etmek ve yasamlarina destek saglamak icin; bi-
lin¢li ya da farkinda olmadan ¢6ziim odakli yaklagimi
kullanmis olan hemsirelerin, artik bu yaklagima ait
stratejilerini bilerek ¢6ziimii diisiinmeye baslamalari
gerekir.

Hemsirelik egitiminde Coziim Odakli Yaklagim
adi altinda oOzel bir egitim bulunmamakla birlik-
te hemsireler, temel egitim programinin igeriginde
hemsirelik siirecinde elestirel diisiinme/ kritik etme
becerisine, alternatif ¢dziim yollarina iliskin temel
felsefeye ¢ogunlukla sahiptirler. Coziim odakli yak-
lasim becerilerini gelistirmek isteyen hemsireler uz-
manlar tarafindan yurti¢i ve yurtdisinda bu konuda
diizenlenen temel kurslara katilabilirler (Dolek &
Kunter, 2013). Yurt i¢inde hemsirelik alaninda ¢6ziim
odakli yaklagimi inceleyen bir ¢alismaya rastlanir-
ken (Akgiil-Giindogdu, 2015) yurt disinda ise ¢6ziim
odakli yaklasim ve hemsirelik c¢ergevesinde daha
¢ok ruh sagligi hemsireligi ¢er¢evesinde miidahale
(deneysel) ¢aligmalar1 yapilmistir (Bowles, Mackin-
tosh & Torn, 2001; Hosany, Wellman & Lowe, 2007,
Smith, Adam, Kirkpartick & McRobie, 2011). Ancak
hemsireligin diger alanlarina entegresine daha az rast-
lanmistir (Wakefield ve ark., 2010).

TARTISMA

Kisa siireli, maliyet etkin ve genis uygulama alanla-
11 olan hemsirelerin var olan iletisim becerilerini ar-
tiran ¢0ziim odakli yaklasim, kiiltiirel olarak iyilige
ve sagliga odaklanmasi, probleme odaklanmamasi,
bireyin kendi giicleri ve yeteneklerini fark etmesini
gliclendirmeye yonelik olmasi nedeniyle hemsirelik
uygulamasi ile uyumludur (Bowles, Mackintosh &
Torn, 2001). Koruma diizeylerini temel alarak sag-
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l1ig1 koruma siirdiirme ve gelistirme hemsirenin ba-
gimsiz rollerini aktif olarak kullanmasimi 6zellikle
danigsmanlik roliinii gerg¢eklestirmesi i¢in zemin ha-
zirlamaktadir. Hemsirelikte ¢6ziim odakli yaklagimin
kullanildig1 arastirmalarin yapilmasi ve bilimsel kanit
diizeyinin artirilmasi yoluyla ¢dziim odakli yaklagim
hemsirelikte daha yaygin bir sekilde kullanilabilir.
Ayrica yaklagsim ¢ergevesinde ¢oziim odakli hemsi-
relik kavramina, hemsirelik miifredatinda, hizmet i¢i
egitimlerde, klinikte ve sahada yer verilerek konuya
iliskin bilgi ve beceri artirma yoniinde girigimlerde
bulunulabilir.
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