2582

Effectiveness of Solution-Focused Therapy Interventions Applied to
Child, Adolescent and Family on Children and Adolescents’ Behavioral
Problems: A Systematic Review

Hazal Riimeysa ASLAN, Dicle University, ORCID ID: 0000-0003-0132-2004
Ozlem CAKMAK TOLAN, Dicle University, ORCID ID: 0000-0002-8128-6498

Abstract

Behavioral and related problems in children and adolescents
have recently become a focus of attention. Solution-focused
therapy, a future and goal-oriented, realistic, and short-term
psychotherapy approach, has emerged as a promising
therapy approach for children, adolescents, and their families
since it is seen as an appropriate approach to use in children
and adolescents. In this context, the purpose of this current
systematic review is to evaluate the studies conducted on the
use of solution-focused therapy in child and adolescent
behavioral problems. In the study, experimental and quasi-
experimental studies published in Turkish and English
between 2000 (January) -2020 (December) were
systematically screened in Google Academic, ScienceDirect,
EBSCOhost, PubMed, ULAKBIM, Turkish Psychiatry Index, and
Tr Index databases. Research studies that do not meet the
criteria are excluded from the study. The 16 articles that met
the criteria were examined and evaluated in sample groups,
target problem, research design, application groups, applied
intervention, intervention techniques, measurements and
measurement tools, and results. The majority of the studies
examined within the scope of this study reveal that solution-
focused therapy is effective in reducing behavioral problems.
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EXTENDED ABSTRACT
Introduction

Raising children is one of the most important functions and responsibilities of the family,
which is considered as a social institution. One of the difficulties encountered in raising children
is to teach them to cope with stressful and unwanted events in socially accepted ways
(Schroeder & Gordon, 2002). When children cannot cope effectively with the tasks in their
developmental stages, adaptation and behavioral problems could emerge (Yavuzer, 1996).
Behavioral problems in children and adolescents comprehend different behaviors that include
temper tantrums, excessive whining or crying, demanding attention, noncompliance, defiance,
aggressive acts against self or others, stealing, lying, destruction of property, and delinquency
(Schroeder and Gordon, 2002). Generally, behavior problems can be defined as any behavior
that is viewed as problematic and undesirable, impairs a child’s normal functioning, and
endangers the safety of themselves and others (Carr and Durand, 1985).

Emotional and behavioral problems experienced in childhood and adolescence are
essential as they cause more serious behavioral disorders in later periods (Loeber, 1990). In this
context, it is stated that early intervention to emotional and behavioral problems has
importance. Behavioral parent training, social skills interventions, cognitive skills training,
prevention, and early intervention programs are the most frequently used interventions with
children and adolescent behavior problems (Holland et al., 2017). Solution-focused therapy,
which has emerged recently as a remarkable psychotherapeutic approach, is another approach
used to decrease behavioral problems in children and adolescents. It has been the center of
attention since the first years of its emergence because it has a clear, explicit, and easily
understandable formulation, gives results in a short time, and can be learned easily (Glner,
2018). Solution-focused therapy can be seen as a more suitable method for children and
adolescence, because behavior and cognitions, rather than feelings, are targeted for change
(Corcoran, 2006). Although meta-analysis and review studies in the literature show that
solution-focused therapies are generally effective on behavioral problems, there are different
findings on this subject (Bond et al., 2013; Hsu et al., 2020; Kim, 2007).

Purpose

When the literature is reviewed, it is seen that there are no systematic review studies
examining the effectiveness of solution-focused therapy written in Turkish. In addition, it is seen
that there is no current study evaluating and summarizing the studies on the effectiveness of
solution-focused therapy-based interventions in reducing behavioral problems and related
problems in children and adolescents. Therefore, the aim of this systematic review is to evaluate the
effectiveness of solution-focused interventions applied to children and adolescents with behavioral
problems.

Method

This research is designed as a systematic review. According to the purpose of the
study, using Google Scholar, ScienceDirect, EBSCOhost, Pubmed, Ulakbim, Turkish Psychiatry
Index, and TR Index databases have been systematically screened. Keywords for the search
were “solution focused therapy”, “solution focused therapy and behavioral problems”,
“solution focused therapy and externalization problems,” and “solution focused therapy in
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children and adolescents”. Full-text articles written in Turkish and English which have applied
solution-focused psychotherapy, with samples of children and adolescents, were included in
the study. According to the results of the literature search, a total of 31 studies were listed
in the first place and subjected to examination. 16 studies that did not meet the criteria were
excluded from the study, and 16 studies that met the criteria were included in the study.

Findings

In this study, 16 solution-focused therapy based experimental studies in the world
conducted between 2000 and 2020 regarding the behavioral and related problems in children
and adolescents were examined. The findings were examined in terms of sample characteristics,
measurements and measurement tools, treatment and control/comparison group, applied
interventions, aims, and results of the studies.

Discussion & Conclusion

In general, solution-focused interventions are used as a common option in children and
adolescents. When the studies examined within the scope of this research are reviewed, it is
seen that the studies were conducted with children and adolescents aged between 3 and 18
years. Most of the studies’ sampling groups were middle school and high school students.

It has been demonstrated by some studies within the scope of the review that solution-
focused therapy interventions are an effective intervention method in reducing behavioral
problems in children and adolescents. However, when solution-focused therapy and cognitive
behavioral interventions were compared, there was no difference between the groups, and both
groups made progress. In general, research findings show that solution-focused therapy is an
effective intervention for behavioral disorders in children and adolescents. In addition, positive
results from several studies examining the externalization of problem behaviors suggest that
solution-focused brief therapy may also be a useful approach for behavioral problems with at-
risk students. In further studies, it is recommended that researchers examine studies written in
different languages by expanding the year range of studies and using different databases. Since
only studies published in English and Turkish are included in this research, it can be said that
studies involving different languages or cultures are needed to examine the effectiveness of
solution-focused therapy-based interventions. As a result, studies support the use of solution-
focused interventions in reducing behavioral problems in children and adolescents, but more
comprehensive studies are needed in this field.
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Cocuk, Ergen ve Aileye Uygulanan Coziim Odaklh Terapi Miidahalelerinin
Cocuk ve Ergenlerin Davranis Problemleri Uzerinde Etkililigi: Bir

Sistematik Derleme
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Ozlem CAKMAK TOLAN, Dicle Universitesi, ORCID ID: 0000-0002-8128-6498

Oz

Cocuk ve ergenlerdeki davranis problemleri ve ilgili problemler
son zamanlarda ilgi odadi olan bir arastirma alani haline
gelmistir. Gelecek ve hedef odakli ayni zamanda gergekgi ve kisa
stireli bir psikoterapi yaklasimi olan ¢6ziim odakli terapi, ¢ocuk
ve ergenlerde kullanilmasi uygun bir yaklasim olarak
goriildiigiinden ¢cocuklar, ergenler ve aileleri igin umut verici bir
terapi yaklasimi olarak ortaya ¢cikmistir. Bu baglamda mevcut
sistematik derleme c¢alismasinin amaci, ¢ocuk ve ergenlerde
davranis problemlerinde ¢6ziim odakli terapinin kullanimina
yénelik yapilmis calismalarin degerlendirilmesidir. Bu kapsamda
Google Akademik, ScienceDirect, EBSCOhost, PubMed,
ULAKBIM, Tiirk Psikiyatri Dizini ve Tr Dizin veri tabanlarinda
2000 (Ocak) -2020 (Aralik) yillari arasinda Tiirkge ve ingilizce
dillerinde yayimlanmis deneysel ve yari deneysel ¢alismalar
sistematik  olarak  taranmustir.  Olgiitleri  karsilamayan
arastirmalar ¢alisma disinda birakilirken, él¢titleri karsilayan 16
makale; 6rneklem gruplari, yapildigi lilkeler, problem, arastirma
deseni, uygulama gruplari, miidahale teknikleri, élgiimler, 6l¢tiim
araglari ve sonuglar agisindan incelenmis ve degerlendirilmistir.
Bu arastirma kapsaminda incelenen ¢alismalarin  biiyiik
cogunlugu ¢6ziim odakli terapinin davranis problemlerinin
azalmasinda etkili oldugunu ortaya koymaktadir.
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cocuk, ergen
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Cocuk, Ergen ve Aileye Uygulanan C6ziim Odakli Terapi Miidahalelerinin Cocuk ve Ergenlerin
Davranis Problemleri Uzerinde Etkililigi: Bir Sistematik Derleme

Cocuk yetistirmek, toplumsal bir kurum olan ailenin en 6nemli islevlerinden ve
sorumluluklarindan biridir. Cocuk vyetistirirken yasanilan zorluklardan biri, onlara stresli ve
istenmeyen olaylara karsi etkili bir sekilde basa ¢ikmayl ve sosyal olarak kabul edilebilir
davranislarda bulunmayi 6gretmektir (Schroeder ve Gordon, 2002). Yavuzer (1996), cocuklarin
her yeni gelisim evresine gectiklerinde yeni bilgi ve beceriler kazanarak cevresiyle uyum
saglamaya calisirken ayni zamanda c¢oOzllmesi gereken bazi sorunlarla da karsilastiklarini
belirtmektedir. Cocuklar kendi gelisim evrelerindeki gorevlerle etkili bir sekilde bas
edemediklerinde ortaya uyum ve davranis problemleri ¢ikabilmektedir. Davranis problemleri;
ofke nobetleri, asiri sizlanma veya aglama, sirekli dikkat talep etme, karsit olma, karsi gelme,
kendini veya baskalarini tehdit eden saldirgan eylemler, hirsizlik, yalan sdyleme, milke zarar
verme ve sug iceren gesitli davranislari kapsamaktadir (Schroeder ve Gordon, 2002). Yetersiz
dirtld kontrolli ve c¢ocukluk déneminde sosyal davranis standartlarinin ihlali de davranis
bozukluklari kapsamina dahil edilmektedir (Cole ve dig.,1996). Ayrica disiik okul basarisi, okulu
asma, okuldan kagma, aile veya baskalariyla olumsuz iliskiler de davranis problemi olarak
degerlendirilebilmektedir. Ozet olarak davranis problemleri, cocuklarin toplumda islevselliklerini
engelleyen, kendilerinin ve baskalarinin glvenliklerini tehlikeye sokan herhangi bir davranis
olarak tanimlanabilmektedir (Carr ve Durand, 1985).

Uyum ve davranis problemlerine neden olan birgok psiko-sosyal faktér bulunmaktadir.
Bunlar arasinda en ¢ok calisilan faktor ebeveyn davranislari olarak saptanmistir. Cocuk ve
ergenlerdeki davranis problemleri (zerinde anne ve babalarin 6nemli etkileri oldugu
bilinmektedir. Ebeveyn davranislari, ebeveyn stresi, ebeveyn psikopatolojisi ve aile
islevselliginde bozukluklar gibi ebeveyn 6zelliklerinin ¢ocuklarda davranis problemlerini
yordadigi kabul edilmektedir (Holland ve dig., 2017). Ozellikle ebeveyn stilleri ve ebeveyn
iletisiminin cocuktaki davranis problemlerine katkida bulundugu belirtilmistir (Aunola ve Nurmi,
2005; Dadds ve dig., 1992; Stormshak ve dig., 2000). Ayrica davranis problemleri olan ¢ocuklarin
anne ve babalarinin da bu tarz sorunlara sahip oldugu ortaya konulmustur (Frosch ve
Mangelsdorf, 2001).

Cocukluk ve ergenlik donemlerinde yasanan duygusal ve davranissal problemler, sonraki
donemlerde daha ciddi davranis bozukluklarina neden olduklari icin 6nem arz etmektedir
(Loeber, 1990). Bu donemlerde goriilen davranissal problemlere miidahale edilmedigi takdirde,
ilerleyen zamanlarda kiside basarisizlik, su¢ davranislari, kisiler arasi iliskilerde problemler ve
uyum sorunlarina yol acabilecegi ve daha siddetli ve direncli ruhsal hastaliklarin gelisimine sebep
olabilecegi belirtilmektedir (Kapisiz ve Karaca, 2018). Bu baglamda duygusal ve davranissal
problemlere erken midahalenin oldukca 6nemli oldugu goérilmektedir. Mevcut midahaleler
arasinda davranissal ebeveyn egitimi, cocukluk davranis sorunlarinin tedavisinde en iyi uygulama
olarak kabul edilmektedir (Eyberg ve dig., 2008). Davranissal ebeveyn egitim programlari,
davranis teorisine, 6zellikle edimsel kosullanmaya (McMahon ve Forehand, 2003) ve sosyal
O0grenme teorisine (Patterson, 1982) dayali pekistirme ve cezalandirma prosedirlerine
dayanmaktadir. Davranissal ebeveyn egitimi, davranis sorunlari olan kii¢lik cocuklar icin en
yaygin olan ve ampirik olarak desteklenen bir tedavi olarak kabul edilmektedir (Eyberg ve dig.,
2008). Ayrica kabul ve kararlilik terapisi tekniklerini bu populasyonla tedaviye dahil etmenin ek
faydasini 6ne siliren gorisler de bulunmaktadir (Coyne ve Murrell, 2009). Bununla birlikte sosyal
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beceri miidahaleleri, bilissel beceri egitimleri, 6nleme ve erken miidahale programlari da siklikla
kullanilan yontemler arasinda yer almaktadir (Holland ve dig., 2017). Son zamanlarda dikkat
ceken bir yaklasim olarak ortaya cikan ¢6zim odakh terapi, cocuk ve ergenlerde davranis
problemlerini azaltmada kullanilan yaklasimlardan bir digeridir. C6ziim odakli terapi, ¢ocuk ve
ergenlerin yasadiklari sorunlara iyimser yaklasimi, hizli bir bicimde ¢6ziime odaklanmasi ve
sorunlarin ¢oziimlenmesinde yarar saglamasi sebebiyle 6ne cikan bir psikoterapdtik yaklasim
olarak gorilmektedir (Meydan, 2013). C6zum odakl terapi formilasyonunun agik, net ve kolay
anlasilir olmasi, kisa slirede sonug vermesi ve kolayca 6grenilebilmesi nedeniyle ortaya ¢iktigi ilk
yillardan beri ilgi odagi olmustur (Gliner, 2018).

Cozum odakli terapi, 1980'lerin basinda Steve de Shazer ve Insoo Kim Berg ile galisma
arkadaslari tarafindan gelistirilen, gelecek odakli, hedefe yonelik, problem yerine ¢6ziime
odaklanan bir psikoterapi yaklasimi olarak tanimlanmaktadir (De Shazer ve Dolan, 2012). De
Shazer’a (1988) gore, bir sorunu ¢ézmek i¢in onun nedenini bilmek gerekmemektedir ve sorun
ve ¢O0zim arasinda bir baglanti yoktur. Coziim odakli terapi birka¢ temel ilke Uzerine
kurulmustur. Bunlar: “Kirk degilse tamir etme.”, “ise yariyorsa daha fazlasini yap.”, “ise

n o« n

yaramiyorsa farkl bir sey yap.”, “Kiiclik adimlar biylk degisikliklere yol agabilir.”, “Coziimin
problemle baglantili olmasi gerekmez.”, “Cozim gelisimi icin gereken lisan, sorunu agiklamak
icin gerekenden farklidir.”, “Hi¢bir problem her zaman var olmaz; daima problemin olmadigi,
yararlanilabilecek istisna zamanlar vardir.”, “Gelecek hem yaratilabilir hem de uzlasilabilirdir.”
ilkeleridir (De Shazer ve Dolan, 2012). Cozim odakli terapide kullanilan belli basl teknikler
bulunmaktadir. Bu teknikler arasinda randevu 6ncesi degisim, mucize soru, derecelendirme
sorulari, istisna sorulari, basa ¢ikma sorular, iliskisel sorular, dissallastirma sorulari amag
olusturma, 6vgiide bulunma ve ev 6devleri gibi bircok teknik yer almaktadir (De Shazer ve Dolan,
2012). Bu tekniklerin bir¢ogu kisileri hedefe ve olumlu olana odakladigindan dolayi danisanlara

cekici gelmektedir (Gliner, 2018).

Cozim odakli terapide, degisim icin duygulardan ziyade davranis ve bilisler
hedeflendiginden bu vyaklasim c¢ocuklar ve ergenler igin uygun bir yontem olarak
gorilebilmektedir (Corcoran, 2006). Cozim odakli terapi yaklasiminin ¢ocuklar icin kullanimi
yetiskinlerdeki kullanimina biiylik o6lclide benzemektedir. Danisanin akran, 6gretmen, aile
bireyleri ile iliskileri degerlendirilir. Problemin tamir edilmesi yerine ¢ocugun su anda sahip
oldugu beceri ve yeteneklerine odaklanilir ve onlarin agiga ¢ikmasi saglanir. Terapistin cocugun
glclt yanlarini, becerilerini ve yetkin oldugu alanlari ortaya ¢ikarmasi gerekmektedir. Cocuklar
icin terapiyi daha eglenceli ve istenen bir durum haline getirmek icin kimi zaman ¢6ziim odakli
terapi diger terapilerdeki tekniklerle birlestirerek kullanilabilmektedir.

Coziim odakli terapi ile ilgili alanyazindaki meta-analiz ve derleme calismalari ¢6ziim
odakli terapilerin genel olarak etkili oldugunu gosterse de bu konuyla ilgili farkli bulgular
mevcuttur. Kim (2007) tarafindan yapilan ve ¢6ziim odakl terapinin etkililiginin incelendigi bir
meta-analiz ¢alismasinda, ¢6zim odakli kisa terapinin davranis problemlerini dissallastirma,
icsellestirme ile aile ve iliski problemlerinde olumlu etkisinin oldugu ortaya konmustur. Buna
gore ¢6zim odakl kisa terapinin, depresyon, anksiyete, benlik ve 6z-saygi gibi i¢sellestirme
problemlerinde etkili oldugu bulunmustur. Bond ve digerleri (2013) tarafindan yurutilen
sistematik derleme calismasi cocuk davranis problemlerinde igsellestirme ve dissallastirma
davranislar Gzerinde ¢6zim odakli kisa terapinin etkili oldugunu desteklemektedir. C6zim
odakh kisa terapinin, Ozellikle problemlerin karmasik olmadigi durumlarda erken midahale
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olarak etkili bulundugu gorilmuistir. Hsu ve digerleri (2020) tarafindan yapilan bir meta-analiz
calismasinda, cocuk ve ergenlerdeki davranis bozukluklarinda ¢6ziim odakh kisa terapinin ¢cocuk
davranis problemlerini azaltmada etkili oldugu bulunmustur. Ayrica ¢6ziim odakli kisa terapinin
cocuklarda ve ergenlerde davranis problemleri Uzerindeki etkisinin, i¢csellestirme davranislari
yerine dissallastirma davranislarinda daha etkili oldugu desteklenmistir.

Cozum odakli terapi 1980°li yillarin baslarinda gelistirilmis ve gittikce daha ¢ok tercih
edilen bir terapi yaklasimi olmustur (Okumusoglu, 2018). Cozim odakli temelli terapilerin
davranigsal problemler agisindan yararlihgini degerlendiren ¢alismalar 2000 yilindan sonra artis
gostermistir. Bu arastirma son yirmi yilda ¢ocuk ve ergenlerdeki davranis problemlerinde ¢6ziim
odakli terapi ile ilgili deneysel galismalari 6rneklem 0Ozelligi, arastirma deseni, veri toplama
teknikleri, midahale kapsami ve arastirmalarin amaglari bakimindan biitiinlestirerek 6zetledigi
icin alanyazina katki saglayacag diisiiniilmektedir. ilgili alanyazin incelendiginde Tirkce dilinde
yazilmis ¢6ziim odakl terapinin etkililiginin incelendigi sistematik derleme g¢alismalarinin
olmadigi gérilmektedir. Ayrica ¢ocuk ve ergenlerdeki davranis problemleri ve ilgili problemleri
azaltmada ¢6zim odakli terapi temelli miidahalelerin etkililigi konusunda yapilan arastirmalari
degerlendiren ve Ozetleyen giincel bir sistematik derleme c¢alismasina rastlanmamistir. Bu
baglamda, alanyazinda ¢ocuk ve ergenlerin problem davranislari Gzerinde ¢6zim odakli terapi
uygulamalarinin hangi yas gruplariyla, hangi problem davranislarla, nasil bir miidahale
uygulanarak ve hangi teknikler kullanilarak ¢alisildiginin ve bu mudahalelerinin etkililiginin
ortaya cikarilmasina ihtiya¢ duyuldugu dusliniilmektedir. Bu cercevede, mevcut derleme
calismasinda ¢ocuk ve ergenlerdeki davranis problemleri tizerinde ¢6ziim odakli terapi temelli
uygulamalarin  etkinligini  6lcen c¢alismalarin  sistematik olarak goézden gegirilmesi
amagclanmaktadir.

Yontem

Bu arastirma cocuk ve ergenlerdeki davranis problemlerinde ¢6zim odakl terapi
midahalelerini ele alan ¢calismalari incelemeyi amaglayan sistematik bir derleme ¢alismasidir.
ilgili alanyazin taramasi yapilirken ingilizce galismalar icin Sciencedirect, EBSCOhost, Pubmed
veri tabanlari kullanilirken Turkge calismalar icin Google Akademik, Ulakbim, Tiirk Psikiyatri Dizin
ve Tr Dizin veri tabanlari kullanilarak 2000-2020 vyillari arasinda Tiirkge ve ingilizce dillerinde
yayimlanan makaleler taranmistir. Adi gegen veri tabanlarinda “davranis problemleri ve ¢6ziim
odakli terapi”, “cocuk ve ergenlerde ¢6ziim odakl terapi”, “solution focused therapy and
behavioral problems”, “solution focused therapy and externalization problems” ve solution
focused therapy in child and adolescents” anahtar sozcikleri basliklarda ve oOzetlerde
taranmistir. Literatlir taramalari 2020 yilinin Kasim-Aralik aylar arasinda yapilmistir. Calismaya;
Tirkce ve ingilizce dillerinde yayimlanmis, érneklemi cocuk ve ergenlerden olusan, uygulanan
psikoterapi yaklasimi “cozim odakli terapi” olan, nicel ve/veya nitel arastirma yontemlerine
basvurulan ve tam metin olarak ulasilabilen makaleler dahil edilmistir. Tirkce ve ingilizce
disindaki dillerde yazilmis olan, érneklemi ¢cocuk ve ergenler olmayan, uygulanan psikoterapi
yontemi ¢6ziim odakli terapi olmayan, deneysel desene dayanmayan, tam metnine ulasilamayan
makaleler, derlemeler, meta analizler ve tez calismalari calismanin dislanma olgltlerini
olusturmustur. Calismaya cocuk ve ergenlerde gorilen; saldirganhik, okul ile ilgili sorunlar,
duygusal sorunlar ve karsit olma-karsi gelme gibi sorun alanlari dahil edilmistir. Alanyazin
taramasi sonucunda toplam 32 calismaya ulasiimistir. Yapilan inceleme sonuglarina gore,
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belirlenen kriterleri saglamamalarindan dolayi 16 ¢alisma arastirma disinda birakilarak élgttleri
karsilayan yayimlanmis 16 makale ¢alismaya dahil edilmistir.
Bulgular

Bu arastirmada, cocuk ve ergenlerdeki davranis problemlerinde ¢6ziim odakl terapinin
etkililigini inceleyen, ingilizce ve Tiirkce dillerinde yazilmis, 2000-2020 vyillari arasinda
yayimlanmis, deneysel calisma desenli, 16 makale “galismanin yazarlari, galismanin yapildigi Glke
ve yayinlandigi yil”, “calismanin 6rneklemi” “calismanin konusu olan hedef problem”, “arastirma
deseni”, “calismanin uygulandigi gruplar”, “calismada kullanilan miidahale teknikleri (kullanilan
¢ozlim odakh terapi teknikleri)”, “6lglim ve 6lgiim araglar” ve “sonuglar” olmak lzere dokuz

baslik altinda incelenmis ve Tablo 1’de tarih sirasina gére 6zet halinde sunulmustur.
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Tablo 1.
Calismalarin iilke, 6rneklem, hedef problem, arastirma deseni, uygulama gruplari, miidahale ve miidahale teknikleri, élciim ve él¢iim araglari ve sonuglara gére
dagihmi

Calisma Orneklem  Hedef Arastirma  Uygulama Uygulanan Miidahale Olgiimler ve 6lgiim araglari Sonuglar
Problem Deseni Gruplari Miidahale teknikleri
Corcoran ve 56 0Ogrenci Davranis Yari Deney grubu 4-6 seans Mucize soru On Test Deneysel miidahalenin
Stephenson, ve aileleri problemleri  deneysel Kontrol ¢6ziim odakh  Derecelendirme Son Test CADO’niin  anksiyete  alt
2000 (5-17 yas) grubu terapi sorulari Olcegi disinda diger alt
ABD istisna sorulari Feelings,  Attitudes, and olgeklerin hepsinde pozitif
Amag olusturma Behaviors Scale for Children yonde anlamh bir etkisi
Sorunu (FAB-C) oldugu bulunmustur. FAB-
dissallastirma Conners Ana-Baba C’nin davranim bozuklugu alt
Glice/¢coziime Derecelendirme Olgegi (CADO)  6lgegi skorlari ise
odaklanma beklenmedik sekilde artis
gostermistir.
Wilmshurst,  Ortalama Klinik Yari Coziim 3ayboyunca Mucize soru, On Test Deneysel miidahalenin COKT
2002 yaslari 11 dlzeyde deneysel odakli terapi haftada 5 Basa ¢ikma sorulari, Son Test grubunun, dissallastirma ve
ABD olan 65 duygusal ve temelli ginluk Derecelendirme izleme Testi davranis sorunlari Gzerinde
geng ve davranissal deney ¢6zim odakh sorulari, anlamh bir etkisi oldugu,
aileleri sorunlar grubu= 27 terapiye Gelecek odakhh The  Standardized Client ancak BDT grubu ile arasinda
dayanan sorular Information System (SCIS) anlamli bir  farkhlasma
Bilissel- yogunlastiril  Glce/¢cozime Sosyal Becerileri olmadigl tespit edilmistir.
davranisgl mis terapi odaklanma Degerlendirme Olcegi (SBDO)  Her iki grupta ilerleme
temelli Ev 6devleri kaydetmistir.
deney
grubu= 38
Window, 100 aile ve  Davranis Yari Kontrol 6-8 seans Basa cikma sorulari,  Yapilandiriimis Gériisme Deneysel miidahalenin
Richards ve 22 c¢ocuk problemleri  deneysel grubu yok davranis istisna sorulari, davranissal problemleri
Vostanis, (5-12 yas) teknikleriyle  Glice/¢c6zime azaltmada etkili oldugu;
2004 birlestirilmis  odaklanma duygusal veya akran
Birlesik ¢6zim odakh  Amag olusturma problemleri Gzerinde
Krallik terapi Ovgiide bulunma etkisinin  disiik  oldugu

Ev ddevleri

bildirilmistir.
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Davranisci teknikler

Newsome, 26 ogrenci  Akademik Yari Kontrol 7-8 haftalik Mucize soru, On Test Olgeklerde 6n testten son
2005 (11-14 yas) problemler deneysel grubu yok ¢6ziim odakh  Derecelendirme Son Test teste, pozitif yonde anlamli
ABD ve okula grup sorulari, izleme Testi bir  farklilasma oldugu
devam programi Glice/¢cozime bulunmustur.
problemleri odaklanma Homework Problem Checklist Sosyal beceri ve sinif
istisna sorulari, (HPC) davranisi alanlarinda
Ovgiide bulunma, Davranis ve Duygulari  gelismeler rapor edilmistir.
Amag olusturma, Degerlendirme Olgegi
Ev 6devleri Sosyal Becerileri
Degerlendirme Olgegi
Vostanis, 140 aile ve Davranis Yari Aile destek 6 aylik  Mucize soru, On Test Aile destek gruplari ve
Anderson ve c¢ocuklari problemleri  deneysel servisi A ¢Ozim odakli Basa ¢tkma sorulari, Son Test kontrol  grubu  davranis
Window, (3-12 yas) (c6zlm terapi aile Glce/¢6zime Cocuk ve Ergen Ruh Saghgi ve problemlerinde disus
2006 odakli destegi odaklanma Hastaliklari Alaninda Bir Klinik  gostermistir. Cozim odakh
Birlesik temelli aile Amag olusturma Gidis Degerlendirme Olcegi terapi temelli aile destek
Krallik destegi) =51 Gugler ve miidahaleleri anlamh
Guglikler Anketi gelismeler gostermistir.
Aile destek Service Utilization Checklist
servisi B
(cozlim
odakh
temelli aile
destegi)= 49

Karsilastirma

grubu
(Cocuk  ve
ergen  ruh
saghg
servisleri)

=45
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Corcoran, 85 Davranis Yari Coziim 4-6 seans lstisna sorulari On Test Cozim  odakh grup ve
2006 cocuk/erge problemleri  deneysel odakli ¢6ziim odakh  Digsallastirma, Son Test karsilastirma grubu arasinda
ABD nve aileleri mudahale terapi Mucize soru, anlaml bir farklilasma
(5-17 yas) grubu=56 Derecelendirme Conners Ana Baba gorilmeyip iki grupta
sorulari, Derecelendirme Olgegi ilerleme kaydetmistir.
Karsilastirma Amag olusturma Feelings,  Attitudes, and
grubu Behaviors Scale for Children
(bilissel (FAB-C)
davranisgl
midahaleler
e dayanan
aile grubu)=
27
Perkins, 216 cocuk  Psikiyatrik Deneysel Deney grubu 1 seanslik 2 Oturum dncesi  On test Deney grubu, kontrol
2006 (5-15 yas) bozukluklar saatlik yar1 degisme, Son Test grubuna goére ortaya c¢ikan
Avustralya (Karsit olma Kontrol yapilandirilm  Amag olusturma, sorunun siddeti ve siklig
karsi gelme, grubu IS ¢6ziim Istisna sorulari, Devereux Scales of Mental agisindan istatistiksel ve
yikici odakli aile iltifat etme, Disorders klinik olarak anlamli iyilesme
davranis terapisi Glice/¢coziime Cocuk ve Ergen Ruh Saghgi ve gostermistir.
bozuklugu, odaklanma Hastaliklari Alaninda Bir Klinik
uyum Konsiiltasyon arasi  Gidis Degerlendirme Olgegi
bozuklugu) The Client Satisfaction
Questionnaire-8
Problemin sikhgi ve siddeti
Quinn, Carr, 41 aile ve Gelisimsel Deneysel Deney Her biri 2 Glce/¢6zime On Test Midahale, davranis
Carroll ve 31 c¢ocuk bozukluklar grubu= 22 saatlik 6 odaklanma Son Test problemlerinde anlamli
O’Sullivan, (4-7 yas) ve aile ve 16 haftalik Ovgilide bulunma izleme Testi degisikliklere yol agmamistir.
2007 davranissal cocuk ¢6ziim odakh  Ev 6devleri iki grup arasindaki gelisme
irlanda problemler terapiye Davraniscl teknikler  Glgler ve oranlari anlamli bir sekilde
Kontrol dayanan Guglikler Anketi farkhlasmamustir.
grubu= 19 ebeveyn Cocuklar icin Davranis
aile ve 15 egitimi Degerlendirme Olcegi
cocuk programi Genel Saglik Anketi
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Kansas Parental Satisfaction
Scale

Aile Degerlendirme Olgegi
Algilanan Sosyal Destek Olgegi
Aile  Yasam Olaylari ve
Degisimleri Envanteri

Anne Baba Stres Olcegi

Aile Stresini Degerlendirme
Olgegi
Franklin, 85 Ogrenci Okulu Yari Deney Cozlim Mucize soru, On Test Cozim odakli terapi grubu,
Streeter, Kim (14-18 yas) birakmariski deneysel grubu= 46 odakli terapi Derecelendirme Son Test kazanilan puanlar
ve Tripodi, temelli okulu sorulari, bakimindan kontrol
2007 Karsilastirma  birakmayi istisna sorulari, Kazanilan puanlar grubundan anlamli bir
ABD grubu= 39 6nleme iliskisel sorular, Okula katihm sekilde farklilagsmistir.
programi Glice/¢coziime Mezuniyet orani Ancak katihm ve mezuniyet
odaklanma, oraninin karsilastirma
Amag olusturma grubunda daha fazla oldugu
bulunmustur.
Franklin, 59 cocuk Okulla ilgili  Yan Deney 5-7 seans Mucize soru, On Test Deneysel miidahalenin
Moore ve (10-12yas) davranis deneysel grubu=30 okul bazli Basa ¢cikma sorulari, Son Test dissallastirma davranislarini
Hopson, problemleri bireysel Derecelendirme izleme Testi azaltmada deney grubu
2008 Kontrol ¢6ziim odakh  Sorulari, lehine anlamli etkisi oldugu
ABD grubu=29 kisa  sureli Gilce/¢ozime Kendini Degerlendirme Olcegi  bulunmustur.
terapi odaklanma Ogretmen Bilgi Formu
Ek olarak istisna sorulari, Cocuklar icin Davranis
o6gretmen Konsliltasyon arasi Degerlendirme Olcegi
egitimi  ve Ev o6devleri
konsiltasyo
nu
Shin, 2009 40 ergen Saldirganhk Deneysel Deney grubu 6 seans 2 Giice/¢ozime On Test Deney grubu icin, Buss-
Kore (ort. vyas ve sosyal (Cozlim saatlik odaklanma Son Test Durkee Saldirganlik
17) uyum odakli grup ¢6zim odakli  Amag olusturma Envanteri olciimlerinde
problemleri terapisi) =20 terapi Ev 6devi Buss-Durkee Saldirganhk saldirganlikta anlamh dusis

Olcegi
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Kontrol Rosenberg  Benlik  Saygisi ve sosyal uyum oOlgeginde
grubu Olgegi etkili oldugu gérilmistir.
(bireysel Youth Outcome Questionnaire
destek) Self Report 2.0
=20 Child/Teen Solution
Identification Scale
Enea ve 38ergen Okulu asma Deneysel Deney Her biri 1 Mucize soru, Okulu asma sayisi Deney grubu, kontrol
Dafinoiu, (14-18 yag) davranisi grubu=19 saatlik 8 Derecelendirme grubuna kiyasla okulu asma
2009 seans ¢6zim sorulari, oranlarinda anlamh bir diisiis
Romanya Kontrol odakli terapi Gice/c6zime gostermistir.
grubu=19 ve odaklanma
motivasyone Istisna sorulari,
| gorisme Amag olusturma,
iceren grupla Ovgiide bulunma,
psikolojik Ev 6devleri
danisma Davranisgl ve
programi motivasyonel
teknikler
Bulut, 2010 59 6grenci  Saldirganlhik Deneysel Deney Haftada 50 Mucize soru, On Test Deney grubunun saldirganlik
Turkiye (5. 6. 7. ve  problemleri, grubu=29 dakika 7 Basacikmasorusu, Son Test durumlarinin, kontrol
8. sinif) sinav kaygisi hafta siireyle Derecelendirme izleme Testi grubuna gore disus
ve problem grupla sorulari, gosterdigi bulunmustur.
¢6zme Kontrol ¢6zim odakh  Kabus soru Buss-Durkee Saldirganlik izleme testine gére COKT
beceri grubu= kisa terapi Glice/¢ozime Olgegi uygulamasinin  6grencilerin
yetersizlikler 30 uygulamasi odaklanma Sinav Kaygisi Envanteri saldirganlik durumunda
i istisna sorulari, Problem Cozme Envanteri A- terapi sonrasinda da etkili
Amac olusturma Formu oldugu gorilmastir.
Ovgilide bulunma,
Daki ve 14 cocuk Davranis Deneysel Deney 45 dakikalik Mucize soru, On Test Deney grubu, davranis
Savage, 2010 (7-14 yas) problemleri, grubu=7 5 seans Basa ¢tkma sorusu,  Son Test problemlerinde, okula ve
Kanada akademik ve ¢6ziim odakh  Derecelendirme O0gretmenlere yonelik
duygusal Kontrol kisa  sdreli sorulari, Behavior Assessment System tutumlarda gelisme
problemler grubu (6dev terapi Glice/c6ziime for Children—Self Report of go&stermistir.
destegi) =7 odaklanma Personality (BASC-SRP)
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istisna sorulari,
Ovglide bulunma,

Woodcock-Johnson Il Test of
Achievement

Ev ddevleri Dynamic Indicators of Basic
Early Literacy Skills (DIBELS).
Okuma Motivasyonu Olgegi
Reading Activity Inventory
(RAI)
Self-Perception Profile for
Learning Disabled Students
(SPLD)
Cepukiene 92 ergen Davranis Yari Deney 5 seans Mucize soru, On Test Kontrol  grubuna oranla
ve Pakrosnis, (12-18yas) problemleri, deneysel grubu= 46 ¢O6zim Derecelendirme Son Test deney grubunda davranis
2011 somatik ve odakli kisa sorusu, problemlerinde anlaml
Litvanya bilissel Kontrol siireli terapi  Istisna sorusu, Ergenlerin Problemlerini farkhlasma gorilmustar.
problemler grubu= 46 Ovgiide bulunma, Degerlendirmek igin Deneysel miidahalenin
Degisimi kesif Standardize Edilmis Goériisme  somatik ve bilissel sorunlar
sorulari Uzerinde anlamh bir etkisi
olmadigi gérilmustdr.
Siyez, ve 25 6grenci  Ofke ve Yari Deney Her biri 45 Mucize soru, On Test Deney, plasebo ve kontrol
Tuna, 2014 (9.s1nif) iletisim Deneysel grubu= dakika stiren  Kabus soru, Son Test grubu ofke kontroll, ofkeyi
Turkiye sorunlari 8 ve 10 Derecelendirme disa vurma ve oOfkeyi icte
oturumdan sorulari, Surekli Ofke ve Ofke ifade tutma alanlarinda gelisme
Kontrol olusan Gelecegi okuma, Tarz Olcegi gosterirken iletisim becerileri
grubu=9 ¢6zim Ovgilide bulunma, iletisim Becerilerini alaninda farkhlasma
odakli Gevseme egzersizi,  Degerlendirme Olcegi gostermemistir.
Plasebo yaklasima Rol yapma, Giinluk
grubu dayal 6fke tutma
(Universite kontrolii
sinavi ve psiko-egitim
meslek programi
tanitimiile
ilgili calisma

grubu) =8
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Orneklem Ozellikleri

Bu bolimde ¢6ziim odakli terapinin cocuk ve ergenlerin problem davranislari (izerinde
etkililiginin incelendigi makalelerin odaklandigi 6rneklem grubunun yas dagilimlari ve hedef
problemleri incelenmistir. incelenen calismalar 3 ile 18 yaslar arasinda degisen cocuk ve
ergenlerle ylruttilmistir. S6z edilen arastirmalarda odaklanilan 6rneklem gruplari arasinda
ortaokul ve lise 6grencilerinin 6n plana ¢iktigl, en az ¢alisma ydritilen grubun ise ilkokul
O0grencileri ve okul Oncesi grubunun oldugu belirlenmistir. Ayrica, bazi makalelerin
orneklemlerinde davranis problemlerine sahip olan gocuklarin ve ergenlerin ailelerinin de
katildig1 gériilmektedir (Corcoran ve Stephenson, 2000; Quinn ve dig., 2007; Vostanis ve dig.,
2006; Wilmshurst, 2002; Window ve dig., 2004).

Bu arastirma kapsaminda incelenen galismalarda 6rneklemin sahip oldugu problem
durumlarinin nasil dagihm gosterdigi incelendiginde, ¢ogu ¢alismanin davranis problemlerini
hedef aldig1 (Corcoran, 2006; Corcoran ve Stephenson, 2000; Franklin ve dig., 2008; Quinn ve
dig., 2007; Vostanis ve dig., 2006; Wilmshurst, 2002; Window ve dig., 2004), birka¢ ¢alismanin
davranissal problemlerin yaninda duygusal problemler (Daki ve Savage, 2010; Wilmhurst, 2002),
akademik problemler ve okulla ilgili davranis problemleri (Enea ve Dafinoiu, 2009; Franklin ve
dig., 2007; Franklin ve dig., 2008; Newsome, 2005), psikiyatrik bozukluklar (Perkins, 2006) ve
ofke ve saldirganlik ile ilgili problemler (Bulut, 2010; Shin, 2009; Siyez ve Tuna, 2014) gibi sorun
alanlarini hedef aldigi gérilmektedir.

Arastirma Deseni

Bu bolimde ¢6ziim odakli terapinin ¢ocuk ve ergenlerin problem davranislar lizerinde
etkililiginin incelendigi makalelerin arastirma desenleri incelenmistir. Bu calisma kapsaminda
incelenen makalelerin ¢ok az bir boliml hari¢ geriye kalan tiim makaleler 6n test son test
olcimli karisik desenlidir (Bulut, 2010; Cepukiene ve Pakrosnis, 2011; Corcoran, 2006; Corcoran
ve Stephenson, 2000; Daki ve Savage, 2010; Franklin ve dig., 2007; Franklin ve dig., 2008;
Newsome, 2005; Perkins, 2006; Quinn ve dig., 2007; Shin, 2009; Siyez ve Tuna, 2014; Vostanis
ve dig., 2006; Wilmshurst, 2002). Ayrica birka¢ c¢alismada izleme olgimiiniin yapildig
gorilmektedir (Bulut, 2010; Franklin ve dig., 2008; Newsome, 2005; Quinn ve dig., 2007,
Wilmshurst, 2002).

Bu calisma kapsaminda incelenen calismalarin yarisindan fazlasi ¢6zim odakli terapi
uygulanan deney grubu ile herhangi bir islem uygulanmayan kontrol gruplu karisik desenlidir
(Bulut, 2010; Cepukiene ve Pakrosnis, 2011; Corcoran ve Stephenson, 2000; Enea ve Dafinoiu,
2009; Franklin ve dig., 2007; Franklin ve dig., 2008; Perkins, 2006; Quinn ve dig., 2007; Vostanis
ve dig., 2006). Cok az calismada karsilastirma grubunun dahil oldugu; bu gruplarda bilissel-
davranis¢i midahalelerin kullanildigi gértlmistir (Corcoran, 2006; Wilmshurst, 2002). Bazi
calismalarda ise, kontrol grubuna bireysel destek ve egitim (meslek tanitimi, 6dev destegi)
verildigi gozlemlenmistir. (Daki ve Savage, 2010; Siyez, ve Tuna, 2014; Shin, 2009). Kontrol grubu
bulunmayan birkag ¢alisma oldugu géze carpmaktadir. Kontrol grubu bulunmayan ¢alismalarda,
katilmcilarin terapi Oncesi ve sonrasi Olcek puanlari karsilastirilarak terapinin etkililigi
degerlendirilmistir (Newsome, 2005; Window ve dig., 2004).
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Kullanilan Olgme Araglari

Bu bélimde “Coziim odakl terapinin ¢ocuk ve ergenlerin problem davranisglar tizerinde
etkililiginin incelendigi makalelerin veri toplama araglarinin dagilimi nasildir?” sorusuna cevap
aranmistir. Calismalarda kullanilan veri toplama araglari agisindan incelendiginde; anketler,
Olgekler ve yan yapilandiriimis gorisme formlarinin kullanildigi gézlemlenmistir. Ele alinan
¢alismalarin gogunda olgeklerin kullanildigi gérilmistir. Arastirmalarda davranis problemlerini
dlcmek amaciyla genel olarak Conners Ana Baba Derecelendirme Olgegi, Cocuklar i¢cin Davranis
Degerlendirme Olcegi, Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve Hastaliklari Alaninda Bir Klinik Gidis
Degerlendirme Olcegi, Davranis ve Duygulari Degerlendirme Olgegi, Sosyal Becerileri
Degerlendirme Olgegi, Giicler ve Giigliikler Anketi’nin kullanildigi gérilmistir. Bunun yaninda,
calismalardaki bazi 6lgekler tlkemizde de kullanilmakta, bazi dlgeklerin ise Tirkce uyarlamasi
bulunmamaktadir. Tablo 1’de Tiirkge uyarlamasi olan 6lgme araglarinin isimleri Tlirkge verilmis,
Tlrkge uyarlamasi olmayan ya da Tirkce uyarlamasina ulasilamamis olan olgekler, karisiklik
yaratmamasi icin orijinal isimleri ile kullaniimistir. Tek bir calismada yari yapilandiriimis gértisme
formunun kullanildig1 gbze carpmistir (Window ve dig., 2004).

Uygulanan Miidahalelerin Kapsami

Bu bolimde ¢6ziim odakli terapinin cocuk ve ergenlerin problem davranislari (izerinde
etkililiginin incelendigi makalelerde uygulanan miidahalelerin kapsami incelenmistir. Bu ¢alisma
kapsaminda incelenen makalelerin bazilarinda ¢6ziim odakh miidahale grupla (Bulut, 2010; Enea
ve Dafinoiu, 2009; Newsome, 2005; Shin, 2009; Siyez ve Tuna, 2014); digerlerinde (Cepukiene
ve Pakrosnis, 2011; Daki ve Savage, 2010; Franklin ve dig., 2007; Franklin ve dig., 2008) ise
bireysel olarak uygulanmistir. Geriye kalan ¢alismalarda ise aile bireyleriyle ¢6ziim odakl terapi
temelli miidahaleleri uygulanmistir (Corcoran, 2006; Corcoran ve Stephenson, 2000; Perkins,
2006; Quinn ve dig., 2007; Vostanis ve dig., 2006; Wilmshurst, 2002; Window ve dig., 2004).

incelenen calismalarda seans/oturum siirelerine bakilmis; tek bir calismada seans
surelerine yer verilmedigi gorilmustir (Franklin ve dig., 2007). Ayrica Vostanis ve digerlerinin
(2006) calismasinda midahalenin 6 ay slrdigu belirtilmis ancak seans sayisi belirtiimemistir.
Geriye kalan tim ¢alismalarda seans sayilarinin en az 1 (Perkins, 2006) ile en fazla 10 seans (Siyez
ve Tuna, 2014) arasinda degistigi bilgisine ulasiimistir. Wilmshurst'un (2002) calismasinda ise,
midahale, 3 ay boyunca haftada 5 gin olacak sekilde yatili ve yogunlastiriimis olarak
uygulanmistir.

incelenen calismalarda ¢6ziim odakl terapinin temel bilesenleri olarak ¢ogunlukla
glice/sonuca odaklanma ve mucize soru tekniklerinin kullanildigi gértlmdistir. On Ug¢ calismada
glice/¢co6ztime odaklanma (Bulut, 2010; Corcoran ve Stephenson, 2000; Daki ve Savage, 2010;
Enea ve Dafinoiu, 2009; Franklin ve dig., 2007; Franklin ve dig., 2008; Newsome, 2005; Perkins,
2006; Quinn ve dig., 2007; Shin, 2009; Vostanis ve dig., 2006; Wilmshurst, 2002; Window ve dig.,
2004), on iki calismada mucize soru (Bulut, 2010; Cepukiene ve Pakrosnis, 2011; Corcoran, 2006;
Corcoran ve Stephenson, 2000; Daki ve Savage, 2010; Enea ve Dafinoiu, 2009; Franklin ve dig.,,
2007; Franklin ve dig., 2008; Newsome, 2005; Siyez, ve Tuna, 2014; Vostanis ve dig., 2006;
Wilmshurst, 2002) tekniginin kullandig1 saptanmistir. Bunlarin disinda derecelendirme sorulari,
istisna sorulari, basa c¢ikma sorulari, amac¢ olusturma, ovglide bulunma ve ev o&devleri
tekniklerinin de sik kullanildigr goérilmistir. Ayrica ele alinan doért calismaya ¢6zim odakh
terapinin temel teknikleri disinda davranisci ve diger alternatif tekniklerin de dahil edildigi
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saptanmistir (Enea ve Dafinoiu, 2009; Quinn ve dig., 2007; Siyez ve Tuna, 2014; Window ve dig.,

2004). Derleme kapsaminda incelenen calismalarin en ¢ok kullanilan ¢6zim odakh terapi
tekniklerine gére dagilimina iliskin veriler Sekil 1’de sunulmustur.

Sekil 1.
Makalelerde en ¢ok kullanilan ¢6ziim odakli terapi tekniklerinin
sayisal dagilimi
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Bu calisma kapsaminda incelenen makalelerin amagclarinin farkhlastigi gorilmdastar.

Makalelerin amaglarina iliskin detaylar Tablo 2’de sunulmustur.

Tablo 1.

Makalelerin amaglari

Makale

Uygulanan miidahalelerle ulagilmak istenen amaglar

Corcoran ve Stephenson, 2000

Davranis problemleri gosteren c¢ocuklar (zerinde ¢6zim odakli
terapinin etkililigini incelemek

Wilmshurst, 2002

Duygusal ve davranissal problemler agisindan yiksek risk altinda olan
genclere uygulanan ¢6zim odakli terapi temelli miidahale ve bilissel
davranisci terapi temelli midahalenin karsilastiriimasi

Window ve dig., 2004

Davranissal problemler ve ilgili problemleri olan ¢ocuklar igin ¢6ziim
odakli terapi temelli Aile Destegi muidahalesine c¢ocuklar ve
ebeveynlerinin algilarinin incelenmesi

Newsome, 2005

Risk altindaki ogrencilerle ¢6zim odakli kisa terapinin etkililigini
incelemek

Corcoran, 2006

Cocuk davranis problemleri Gzerinde ¢6zim odakl midahaleyi test
etmek

Vostanis ve dig., 2006

Davranis problemleri olan ¢cocuklar icin iki tir ¢6zim odakli aile destek
hizmetinin kisa vadeli etkisini degerlendirmek

Perkins, 2006

Cocuk ve ergenlerdeki gesitli ruh saghigi sorunlari igin tek seanslk 2
saatlik ¢6zim odakli terapi seansinin etkililigini incelemek

Quinn ve dig., 2007

Okul 6ncesi gelisimsel bozukluklar ve davranigsal problemler gosteren
cocuklarin aileleriyle ¢6zim odakli temelli bir ebeveyn programinin
etkinligini degerlendirmek
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Franklin ve dig., 2007 Coziim odakh kisa terapi temelli bir miidahalenin lise 6grencilerinin
okulu birakmasini nlenmesindeki etkililigini incelemek

Franklin ve dig., 2008 Okul ortaminda sinif i¢i davranis problemleri olan ¢ocuklarla ¢6zim
odakl kisa terapinin etkililigini incelemek

Shin, 2009 Saldirganlik ve sosyal uyum problemleri olan denetim altindaki
genglerin saldirganliklarini  azaltmalarina ve sosyal uyumlarini
artirmalarina yardimci olmak igin ¢6zim odakh grup tedavisinin
etkililigini incelemek

Enea ve Dafinoiu, 2009 Ergenler arasinda okuldan kagma oranlarinin azaltiimasinda ¢éziim
odakh danigmanlik iceren bir motivasyonel strateji programinin
etkililigini incelemek

Bulut, 2010 Ergenlik donemindeki ilkdgretim ikinci kademe 0Ogrencilerinin
saldirganlik egilimi, sinav kaygilari ve problem ¢6zme becerilerindeki
yetersizliklerin sagaltiminda grupla ¢6zim odakli kisa terapinin
etkilerinin incelenmesi

Daki ve Savage, 2010 Okuma gli¢ligu ceken ¢ocuklarin akademik, motivasyonel ve sosyo-
duygusal ihtiyaclarini ele almada ¢6ziim odakh yaklasimin rollini ve
etkililigini degerlendirmek

Cepukiene ve Pakrosnis, 2011. Bakimevlerindeki ergenler icin ¢6ziim odakli kisa terapinin bireysel bir
midahale olarak etkisini incelemek

Siyez ve Tuna, 2014 Cozim odakli yaklasima dayali 6fke kontrolli psiko-egitim
programinin ergenlerin 6fke kontroli ve iletisim becerileri
dizeylerine etkisini degerlendirmek

Calismalarin Sonuglari

Bu calisma kapsaminda incelenen arastirmalara ait bazi bulgular, davranis problemleri
gosteren ¢ocuk ve ergenlerin davranis problemlerini azaltmada ¢6ziim odakl terapi kullaniminin
etkili oldugunu gostermistir. incelenen makalelerin yarisindan fazlasinda ¢éziim odakl terapinin
cocuklarda ve ergenlerdeki davranis problemlerini azaltmada etkili oldugu; kontrol grubu ile
kiyaslandiginda deney grubu lehine anlaml sonuglara ulasildigi gorilmastir (Bulut, 2010;
Cepukiene ve Pakrosnis, 2011; Corcoran ve Stephenson, 2000; Enea ve Dafinoiu, 2009; Franklin
ve dig., 2008; Perkins, 2006; Shin, 2009; Siyez ve Tuna, 2014). Birka¢ calisma ¢6zim odakli terapi
temelli miidahaleler ile bilissel davranis¢i miidahaleleri karsilastirmis ve iki grup arasinda anlamli
bir farklihk olmadigl bulgularina ulasilmistir (Corcoran, 2006; Wilmhurst, 2002). Vostanis ve
digerleri (2006) ve Quinn ve digerleri (2007) tarafindan yapilan calismalarda ise ¢6ziim odakl
terapi grubuyla kontrol grubu arasinda anlamli bir farkhlik bulunamamustir.

Tartisma, Sonug ve Oneriler

Bu ¢alisma, 2000- 2020 yillari arasinda ¢6ziim odakli terapinin davranis problemleri olan
cocuk ve ergenler Uzerinde etkililiginin incelendigi arastirma makalelerinin odaklandigi ve
orneklem grubunun yas dagilimi, arastirma deseni, uygulanan midahalelerin kapsami ve elde
edilen sonuclar bakimindan incelendigi bir derleme ¢alismasidir.

Genel olarak bakildiginda, ¢6ziim odakli miidahalelerin cocuklarda ve ergenlerde yaygin
bir secenek olarak kullanildigi goriilmektedir. C6ziim odakl kisa siireli terapi basta olmak lzere
kisa streli terapilerin de artik yaygin olarak kullanilan yontemlerden olmasi sebebiyle bu alanda
yapilan bilimsel ¢alismalar da artis gostermektedir (Meydan, 2013). Bu arastirma kapsaminda
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incelenen ¢alismalar gozden gegirildiginde arastirmalarin 3 ile 18 yaslari arasinda degisen ¢cocuk
ve ergenlerle ylritildiga gortlmektedir. Ele alinan ¢alismalardan sadece Quinn ve digerlerinin
(2007) yaptigi calismanin tamami okul 6ncesi gocuklar ve onlarin aileleriyle gergeklestirilmis olup
(Quinn ve dig., 2007) bazi calismalarda 5 ve Uzeri yas grubundan cocuklar da dahil edilmistir
(Corcoran ve Stephenson, 2000; Corcoran, 2006; Perkins, 2006, Vostanis ve dig., 2006). Genel
olarak ortaokul ve lise 6grencileriyle yapilan ¢calismalar cogunlukta olup, bu durumun daha kiigiik
¢ocuklarda ¢6ziim odaklh terapideki kavramlarin algilanmasi ve genel gcergevenin kavranmasi igin
yeterli bilissel kabiliyetler bulunmadigindan dolayi ¢6ziim odakli miidahalelerin uygulanmasinin
zor oldugu dustincesini akillara getirmektedir. Selekman (1997), danisanlarin ge¢misi
derinlemesine incelemesini ve problemsiz zamanlari detaylandirmasini saglamak ve ardindan bu
planlari gelecege nasil uygulayacaklarini diisinmek igin belirli bilissel becerilere ihtiyag
duyuldugunu belirtmistir. Cocuklar ve hatta bazi ergenlerin somut bir bicimde diisindigi
bilinmektedir. Bireylerin gergekte var olani bilissel olarak temsil edebilmeleri, bilissel gelisimin
bir sonraki asamasinda, yani soyut islemler déneminde gerceklesmektedir. istisna bulma,
sorunlu davranisa istisnalar uygulama, davranisin sonuglarini degerlendirme ve istenen sonucu
elde etmek icin eylem izleme gibi soyutlamalar, bu asamaya ulasmamis olanlar tarafindan
zihinsel olarak kolayca anlasilamamakta veya temsil edilememektedir. Selekman (1997) bu
ylzden, cocuklarin ve ergenlerin bilissel sinirlamalarinin tistesinden gelmek icin belirli tekniklerin
degistirilmesi gerektigini belirtmistir. Corcoran (2002), tekniklerin uyarlanmasi yoluyla, ¢6zim
odakli terapinin tim gelisim asamalarindaki cocuklar igin etkili bir sekilde kullanilabilecegini ve
bu sekilde hem ebeveynlerin hem de ¢ocuklarin terapétik siirecin aktif katimcilari olacaginiileri
sirmastar.

Gunumuzde, ¢6zim odakli terapi yaklasiminin cocuk ve ergenlere uygulanmasina iliskin
arastirmalarin giderek arttigi gériilmektedir. ilgili alanyazin incelendiginde ¢6ziim odakl terapi
temelli miidahalelerinin cocuk ve ergenlere yonelik olarak okullarda, hastanelerde, kliniklerde
ve rehabilitasyon merkezlerinde bir¢ok problemin azaltilmasinda uygulandigi ve olumlu sonuglar
verdigi gorulmektedir (Meydan, 2013). Bu arastirma kapsaminda incelenen c¢alismalarda
orneklemin sahip oldugu problem durumlarinin nasil dagihm goésterdigi incelendiginde; ¢ogu
calismanin davranis problemlerini hedef aldigi, birka¢ calismanin davranissal problemlerin
yaninda duygusal problemler, akademik problemler ve okulla ilgili davranis problemleri,
psikiyatrik bozukluklar ve 6fke ve saldirganlik ile ilgili problemleri hedef aldigi gériilmektedir.

Bu arastirma kapsaminda ele alinan makalelerde arastirma yontemi olarak ¢ogunlukla
Ontest-sontest kontrol gruplu deneysel desen kullanildigi gérilmistir. Mevcut arastirma
kapsaminda ele alinan c¢alismalarin uygulama gruplarinin ¢ogunu ¢6zim odakli terapi
midahalelerinin uygulandigi bir deney grubu ve herhangi bir midahalede bulunulmayan bir
kontrol grubu olusturmustur. Bunun disinda bazi makalelerde kontrol grubunun ¢alisma grubu,
odev destegi, bireysel destek ve ruh sagligi servisleri gibi destek gruplariniicerdigi gorilmektedir.
Ayrica iki calismada ¢6ziim odakli midahalelerin bilissel-davranis¢i midahalelerle karsilastirildig
gorlilmistiir (Corcoran, 2006; Wilmshurst, 2002). Bilissel-davranisgl terapi ve ¢6zim odakli
terapi muidahalelerini karsilastiran calismalarda iki grup arasinda anlamli bir farkllasma
gortlmedigi ve her iki grubunda ilerleme kaydettigi sonuclarina ulasilmistir

Mevcut calisma kapsaminda incelenen makalelerin bazilarinda ¢6zim odakli
muidahalelerin grupla; bazilarinda ise bireysel olarak uygulandigi gorilmustir. Geriye kalan
calismalarda ise ¢6ziim odakl terapi midahaleleri aile bireyleriyle uygulanmistir. Genel olarak
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bakildiginda, arastirmacilar tarafindan ailenin de dahil edildigi miidahaleler degerlendirildiginde,
ailelerin etkisi ile ilgili detayh bilgilere yer verilmedigi gérilmektedir. Hsu ve digerlerinin (2020)
meta-analiz ¢alismasinda belirttikleri gibi cocuk davranis problemlerine yonelik ¢6zim odakli
miudahalelere aile katiimi bileseninin dahil edilmesinin énemli bir etkisi bulunmamaktadir.
Corcoran ve Stephenson’in (2000) aile grubu ile ¢6ziim odakh kisa terapinin etkinligini
degerlendirdikleri c¢alismalarinda; c¢ocuklarin davranis problemleri, 6grenme problemleri,
psikosomatik problemler, dirtiisellik ve hiperaktivite alanlarinda birgok gelisme gosterirken
davranim bozuklugu alt boyutunda negatif yonde degisim gosterdikleri bulunmustur.
Wilmshurst'un (2002) aileleri de dahil ettigi calismasinda, ebeveynler midahale gruplarina
katilan tiim ¢ocuklar icin genel digsallastirma semptomlarinda, davranis problemlerinde anlamli
bir azalma ve olumlu sosyal davranislarda 6nemli bir artis oldugunu rapor etmistir. Window ve
digerlerinin (2004) c¢alismasinda c¢esitli davranis problemleri olan c¢ocuklari ve aileleri
desteklemek igin ¢6zlim odakh terapi teknikleri ve davranigsal tekniklerin birlestirildigi ve
davranissal sorunlarda gelisme kaydedildigi bildirilmistir. Vostanis ve digerleri (2006) tarafindan
ailelerle yapilan bir ¢alismada, hem ¢6ziim odakl terapi temelli aile destek gruplarinda hem de
kontrol grubunda davranis problemlerinde azalma goériilmekle birlikte, ¢6zim odakh yaklasim
gruplarinda gelismelerin daha erken ve daha anlamh bir sekilde ortaya c¢iktigi goérilmustir.
Corcoran’in (2006) calismasinda ¢6ziim odakli grup ve karsilastirma grubu arasinda anlamli bir
farklilasma bulunamamistir. Son olarak Quinn ve digerlerinin (2007) ¢alismasinda ise, ¢6zim
odakli terapi temelli midahalenin, davranis probleminde anlamli degisikliklere yol agmadigi
gorilmistar.

Bu arastirma kapsaminda seans bilgisi verilmeyen calismalar disindaki ¢calismalarin seans
sayilarinin 1ile 10 arasinda degistigi gorilmustir. Cozim odakl terapi genel olarak 1 ila 20 seans
siren ve ortalama 6 seanslik bir terapi slirecini dngoren bir yaklasim olarak uygulanabilmektedir
(Dogan, 2000). Cozim odakli terapi yaklasimi, diger terapi yaklasimlarina gére daha kisa siiren
ve hizli sonug¢ veren bir yaklasim olarak bilinmektedir. C6zim odakli terapi, uygulanisi
bakimindan yillar boyunca devam edilebilecek bir terapi modeli olarak tasarlanmamistir (De
Shazer ve Dolan, 2012). De Shazer (1988), ¢6zim odakli terapinin danisanin ihtiyaci oldugu siire
kadar devam etmesi gerektigini belirtmistir.

Bu calisma kapsaminda ele alinan makalelerde ¢6ziim odakl terapinin temel bilesenleri
olarak cogunlukla giice/sonuca odaklanma ve mucize soru tekniklerinin kullanildig1 gértlmustur.
Bunlarin disinda derecelendirme sorulari, istisna sorulari, basa ¢cikma sorulari, amag olusturma,
ovglde bulunma ve ev 6devi tekniklerinin de sik kullanildigi gérilmustir. Cozim odakli terapi
yaklasiminda c¢esitli problemlere uyarlanabilecek sekilde tasarlanmis bircok teknik
bulunmaktadir. Bu teknikler arasinda danisandan bir mucize oldugunu varsaymasini ve
probleme yonelik bir ¢c6zim hayal etmesini iceren mucize soru teknigi, ¢6ziim odakh terapinin
en bilinen ve en sik kullanilan teknigi olarak kabul edilmektedir (De Jong ve Berg, 2012).

Coziim odakli terapi miidahalelerinin cocuk ve ergenlerde davranis problemlerini
azaltmada etkili bir miidahale yontemi oldugu mevcut derleme kapsaminda ele alinan
calismalarda ortaya konmustur. Ancak ¢6ziim odakli terapi ile bilissel davranis¢i miidahaleler
karsilastirildiginda; gruplar arasinda bir fark goriilmedigi ve iki grubun da ilerleme kaydettigi
bulunmustur. Arastirmalardan elde edilen bulgular, cocuklar ve ergenlerde davranis bozukluklari
icin ¢6zUm odakli terapinin etkili bir midahale oldugunu gdéstermektedir. Bununla birlikte,
problem davranislarin dissallastiriimasini inceleyen birka¢ calismada elde edilen olumlu
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sonuglar, ¢6zim odakli kisa terapinin risk altindaki 6grencilerle davranis sorunlariigin de yararli
bir yaklasim olabilecegini diistindirmektedir.

Cozim odakh temelli terapiler, cocuk ve ergenlerde davranis problemleri igin umut
vadeden bir terapotik yaklasim olarak gorilmektedir. Ancak daha fazla sayida calismaya ihtiyac
duyulmakta ve incelenen galismalarin bazi sinirliliklarinin oldugu da gézden kagmamalidir.
Calismalar hem bireysel hem de grup olarak uygulanan ¢6ziim odakh temelli miidahalelerinin
etkililigini gostermektedir. Mevcut derleme ¢alismasinin kapsami 2000-2020 yillari arasinda
cocuk ve ergenlerdeki davranis problemleri izerinde ¢6ziim odakli terapi temelli miidahalelerin
etkililigini inceleyen, ingilizce ve Tiirkge dillerinde yazilmis ¢alismalardan olusmaktadir. Bundan
sonraki ¢alismalarda arastirmacilarin galismalarin yayinlandigi yil araligini genisleterek ve farkli
veri tabanlarini kullanarak farkh dillerde yazilmis arastirmalar incelemeleri &nerilmektedir.
Ayrica, terapiden elde edilen faydalarin sirip stirmedigi ile ilgili bilgi edinilmesi igin daha fazla
izlem galismalarina yer verilmesi gerektigi disinilmektedir. Sonug olarak, yapilan ¢alismalar
cocuk ve ergenlerdeki davranis problemlerini azaltmada, ¢6zim odakli midahalelerin
kullanilabilecegini destekler niteliktedir.

Cikar Catismasi Bildirimi

Yazarlar, bu makalenin arastirilmasi, yazarligi ve / veya yayinlanmasina iliskin herhangi
bir potansiyel ¢ikar catismasi beyan etmemistir.

Destek/Finansman Bilgileri

Yazarlar, bu makalenin arastirilmasi, yazarligi ve yayinlanmasi igin herhangi bir finansal
destek almamustir.

Etik Kurul Karar

Calisma derleme calismasi oldugu igin Etik Kurul izni alinmasini gerektiren galismalar
grubunda yer almamaktadir. Bu nedenle Etik Kurul izni beyan edilmemistir.
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