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Depresyon, anksiyete ve stres ile basa ¢ikma, psikolojik danigma ve psikoterapide sik
calisilan 6nemli konulardir. Depresyon, anksiyete ve stres ile basa ¢gikma konusunda pek
¢ok yaklagim, ilke ve teknik bulunmaktadir. Bu arastirmada Coziim Odakh
Yonlendirilmis Betimleme tekniginin bir grup {iniversite 6grencisinin depresyon,
anksiyete ve stres belirtilerini azaltmada etkinliginin sinanmasi amaglanmistir. Deneysel
desen ile yiiriitiilen arastirma 50’si deney, 50’si kontrol grubunda yer alan 100 katilimeci
ile gerceklestirilmistir. Caligma kapsaminda tiim Ogrencilere 6n test uygulamasi
yapilmis, ardindan 6grenciler aldiklar1 puanlara gore deney ve kontrol gruplarina
ayrilmigtir. Arastirmada deney grubuna bir hazirlik, bir izleme ve iki oturum (ilk
oturumu yirmi agsama, ikinci oturumu yirmi iki agama) olmak iizere dort evre halinde
Coziim Odakl Yonlendirilmis Betimleme teknigi uygulanmistir. Miidahale sonrasinda,
deney ve kontrol gruplarina son test uygulamasi yapilmis, dort hafta sonra ise yine iki
gruba izleme testi uygulanmistir. Bu arastirmada elde edilen bulgular, deney grubuna
uygulanan Coziim Odakli Yonlendirilmis Betimleme tekniginin depresyon, anksiyete ve
stres iizerinde belirtilerini azaltma yoniinde etkili ve kalic1 oldugunu gostermektedir.

Abstract

Coping with depression, anxiety and stress is one of the most frequently studied topics in
psychological counseling and psychotherapy. There are many approaches, principles and
techniques for coping with those psychological problems. In this study, it was aimed to
test the effectiveness of the Solution-Focused Guided Imagery technique in reducing the
symptoms of depression, anxiety and stress levels of a group of university students. The
research was carried out with experimental design and included 100 participants.
Amongst them, 50 were in the experiment and the other half was in the control group.
Within the scope of the study, all students were pretested, and assigned to the
experimental and control groups based on their scores. In the research, Solution-Focused
Guided Imagery technique was applied to the experimental group in four phases: a
preparation, a follow-up and two sessions (first session twenty stages, second session
twenty-two stages). After the experimental intervention, the post-test was applied to both
groups, and four weeks later, a follow-up test was applied, as well. Findings have shown
that the Solution-Focused Guided Imagery technique applied to the experimental group
is effective and persistent in reducing depression, anxiety and stress symptoms of
university students.
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Giris

Psikolojik danisma ve psikoterapide depresyon, anksiyete ve stres ile basa ¢ikmada
farkli yaklasimlar ile bircok ilke ve teknik mevcuttur (Sari, 2019). Kullanilan tekniklerden birisi
de Yonlendirilmis Betimleme! (YB) teknigidir. Yonlendirilmis Betimleme saglig1 gelistirmede,
stresi azaltmada ve hatta yeni beceriler edinmede kullanilan etkin bir psikolojik danisma ve
psikoterapi teknigidir (Varvogli ve Darviri, 2011). Biligsel bir teknik olan YB’de danisanlara
betimlemeleri ile beden ve zihin arasinda bag kurdurulur (Ackerman ve Turkoski, 2000;
Thackery ve Harris, 2003; Utay ve Miller, 2006) ve bu bagin kurulmasi danisanin sorunlarim
cozmesini saglar (Ackerman ve Turkoski, 2000; Utay ve Miller, 2006).

Psikolojik danmisma ve psikoterapide depresyon, anksiyete ve stres ile basa ¢ikmada
farkli odakli yaklagimlar bulunmaktadir. Bunlardan biri olan sorun odakli psikoterapide
sorunun nedeni daha 6nemlidir (Eskin, 2009). Danisanin sorunlari ile ilgili ne tiir duygular
icinde oldugunun arastirilmasi duygu odakli psikoterapi uygulamasini 6n plana ¢ikarmaktadir
(Greenberg, 2015). Psikoterapide yasam sorunlar ile basa ¢ikmada kisileraras: iligkilerin
gelistirilmesini onceleyen yaklagima ise kisilerarasi odaklilik denilmektedir (Wilfley ve Shore,
2015). Akilc1 olmayan, olumsuz inang ve semalarin diizeltilmesi ve diizenlenmesi ise diisiince
odakl psikolojik danisma ve psikoterapilerin temel 6zelligidir (Butler, Chapman, Forman ve
Beck, 2006). Psikolojik danisma ve psikoterapide sorunlarimizi ¢c6zmek icin ne yapmamiz
gerektigini diisiinmek ise ¢oziim odakhliktir (O’Connell, 2010). Biligsel bir teknik olan YB bu
arastirmada depresyon, anksiyete ve stres ile basa cikmada c¢oziim odakh bir yap1 ile
diizenlenmistir.

Coziim Odakh Kisa Siireli Terapi (COKST) gelecek yonelimli ve yapilandirici bir terapi
oldugundan YB teknigine uygundur. Bu nedenle bu calisma kapsaminda COKST yontemi
kullanilmistir.

Coziim Odakli Kisa Siireli Terapi postmodern bir yaklasim olarak 1980’li yillarda
Amerika Birlegik Devletleri, Wisconsin Eyaleti, Milwaukee sehrinde Steve De Shazer ve Insoo

Kim Berg’in Kisa Terapi Merkezinde aile terapisi uygulamalarinda gelistirilmistir. Coziim

1 Owen (2010) yonlendirilmis hayal olarak teknigi Tiirkceye cevirse de teknigin Ingilizce’den (guided
imagery) Tiirkce’ye cevirisi yonlendirilmis hayal (guided fantasy) degil ‘guided imagery’ s6zciigiiniin
Tiirkce karsiligi ‘yonlendirilmis betimleme’ olmasi gerekmektedir. Ciinkii ‘imagery’ sézciigiiniin Tiirkce
karsihgr ‘hayal’ degil ‘betimleme’dir (CD, 2020). Betimleme sozciigliniin Tiirk¢e tanimi bir seyi
tasarlama, sozle veya yaziyla anlatma, géz oniinde canlandirma, tasvirdir (TDKGS, 2020). Psikolojik
danigma ve psikoterapide yaratici miidahaleler: Yonlendirilmis Betimleme (Guided Imagery) adl eserde
betimleme (imagery) ile hayal (fantasy) arasindaki fark tartisiimakta ve teknigin (Guided Imagery)
gerceklere dayali olmasinin gerekeeleri 6rnekler ile sunulmaktadir (Hall, Hall, Stradling ve Young,
2006). Bu arastirmada ‘Guided Imagery’ teknigi Owen’dan (2010) farkhi olarak Yonlendirilmis
Betimleme adinda kullanilmaktadir.
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Odakl Kisa Siireli Terapi bircok psikolojik danisma ve psikoterapi yaklagimi ve tekniklerinden
en etkili olanlar1 belirlenerek olusturulmustur. Bu teknik gecmisten cok simdi ve gelecek
yonelimlidir. Coziim Odakli Kisa Siireli Terapiyi postmodern bir yaklasim yapan anlays,
faydali olan tiim terapi tekniklerini kullanmasidir. Bu teknikte, Danisandan Hiz Alan
(Rogeryan) terapinin genel esaslarina dayali insanin iyilesme giicline vurgusu, Adlerci
terapinin gelecek yonelimligi ve cesaretlendirmesi, pozitif terapinin umut agilamasi, davranisci
terapinin eylem yonelimliligi, Gestalt terapinin burada ve simdi anlayis1 birlikte ele alinmigtir.
Coziim Odakli Kisa Siireli Terapide genelde randevu 6ncesi degisim, amag belirleme, mucize
soru, istisna, dereceleme, araliklarla 6vgii verme ve her oturum sonunda 6dev verme teknikleri
agsamalar halinde uygulanmaktadir. Bu teknik danisanda degisimi baslatmay1 hedefler, bunun
i¢in ilk randevuda danigsana kendisindeki degisiklikleri izlemesi 6devi verilir. Her COKST’ye
bir onceki oturumdan bu yana olan gelismelerin neler oldugu sorularak baglanmir. Coziim
Odakl Kisa Siireli Terapi tek oturumda uygulanacag gibi en cok on veya on iki oturum
siirmektedir. Bu teknikte her bir oturum birbirine benzer sekilde uygulanmaktadir. ikinci ve
daha sonraki oturumlar verilen 6devler iizerindeki konusmayla baglar. Her bir oturumda genel
hedefler disinda o oturumun amaci belirlenir. Oturum amaci belirlendikten sonra bir mucize
ile problemin ¢oziildiigii durum betimlenir. Mucize soru ile bireyin problemin ¢oziildiigiinde
kisisel kaynaklarina ve sosyal desteklerine dikkat cekildikten sonra danisanin sorunun siddeti
0-10 arasinda olan bir derecelendirme 6lcegi iizerinde sorulur. Danisan sorunu bir alt, bir iist
hatta en koti oldugu durumlar1 belirleyerek c¢oziimler igin farkindalik kazanir.
Derecelendirmeden sonra danisanin sorunun olmadigl veya az oldugu istisna durumlar
sorulur. Istisna durumlarda danisanin problemi ile nasil basa ¢iktig1 arastirilir. istisna teknigi
ile danmisana basa ¢ikma kaynaklarinin farkindaligir kazandirilir. Her bir COKST oturumun
sonunda kisa bir ara verilerek danisana verilecek 6dev belirlenir. Verilecek 6dev daniganin
istisnalari, bir iist derecelemesi, mucizeden sonra atacag ilk kiiciik adim verileri ile belirlenir.
Odev verilirken yardime1 terapistlerden de destek alinabilir. Odev verilme asamasinda
danisanin istisnalar ile ilgili atacagi en kii¢liik adim ve mucize varsayimindaki ilk degisim
hatirlatilir ise danmisan daha kabul edici olur ve sorumluluk alir (de Shazer, Dolan, Korman,
Trepper, McCollum ve Berg, 2007).

Asirt tedirginligin eslik ettigi kaynag gercekgi, somut veya mantikli olmayan kaygi ve
stres anksiyeteyi olusturmaktadir. Depresyon ise engellenme karsisinda yogun bir iiziintii
duygusu ile ortaya cikmaktadir (Koroglu, 2007). Depresyon temel belirtileri olan iiziintii,
mutsuzluk, karamsar ruh hali, isteksizlik ve yasamdan zevk almama ile kendini gostermektedir
(Tirkcapar, 2004). Depresyon belirli araliklar ile kendini gosterir ise major, siirekli ve ayni

diizeyde devam ettiginde distimi, tekrarlayan ancak agir olmayan sekilde devam ederse
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siklotimi seklinde adlandirilir. Depresyonun nedenleri mevsimsel, dogum zamani, melankolik,
katatonik, psikoz, atipik, yas, kisilik bozukluklari, madde kullanimi ve diger hastaliklar olabilir
(Morrison, 2016). Depresyonda duygu durumunda ¢okkiinliik, enerjide, ilgilerde ve 6zgiivende
azalma, konstrasyon giicliigii, cinsel istekte ve zevk almada azalma ile birlikte sucluluk
duygular1, karamsarlik, kendine zarar verme ya da intihar diisiinceleri, uyku diizeninde
bozulma, istah degisiklikleri, sosyal ve mesleki islevde bozulmalar goriiliir (Karamustafalioglu
ve Yumrukeal, 2011).

Tibbi bir terim olan anksiyete bazen kaygi veya bunalt1 olarak da ifade edilmektedir.
Anksiyete; nesnesi taninmayan ve bilin¢dis1 olan, kétii bir sey olacak ve bir felaket haberi
alacakmis duygusu yaratan, i¢sel tehditlere karsi verilen yogun ayrilik, kaygi, endise, korku,
panik atak ve saplanti bozuklugu (obsesif-kompulsif) gibi ayr1 ayr1 veya baz tiirlerinde birlikte
kendini gosteren tepkileridir (Kéroglu, 2007). Anksiyetenin temel belirtileri ise nedensiz
korku, kaygi, tedirginlik ve endise halidir. Anksiyete asir1 tedirginlik ve huzursuzluk icinde
olmay1 yansitan bir duygu durumudur. Anksiyete belirtileri fizyolojik ve psikolojik olarak ikiye
ayrilir. Anksiyetenin fizyolojik belirtileri kalp c¢arpintisi, nefes almada artig, el ve ayak
titremesi, asir1 ve sik terleme seklinde kendini gostermektedir. Anksiyetenin psikolojik
belirtileri ise asin sikinti, heyecanlanmada artis, birden kaynagi bilinmeyen kotii bir sey
olacag1 beklentisi icinde olma endisesi ve korkusudur (Karamustafalioglu ve Yumrukeal, 2011).
Panik, agorafobi, 6zgiil fobi, sosyal kaygi ve secici konusmazlik anksiyete bozuklugu
cesitlerindendir. Bununla birlikte yaygm, ayrilma, baska bir saghk durumuna bagh ve
maddenin/ilacin yol actig1 seklinde anksiyete cesitleri de bulunmaktadir (Morrison, 2016).

Stres bireyin; uyaran, tepki ve biligsel temelli olarak (Schwarzer ve Schulz, 2003)
fizyolojik veya psikolojik yonden tehdit edildigini algilamasi sonucu (Folkman ve Lazarus,
1988) uyum saglamaya (Thoits, 1995) yonelik tepkileridir. Stres durumu bireyi fizyolojik
(ozellikle norolojik ve endokrin sistemi), bilissel (algi, bellek, dikkat ve karar verme), duyussal
(duygu durumda degiskenlik, asir1 duyarhlik, gerginlik, kirilganlhik, 6fke nobetleri, 6zgiivende
azalma, tiikenme) ve davramssal (bagimlilik, saldirganlik, cinsel sapmalar) olarak olumsuz
etkilemektedir (Henderson ve Baum, 2005; Steptoe ve Ayers, 2005).

Yonlendirilmis Betimlemenin depresif belirtileri azalttigim ortaya koyan bilimsel
calismalar bulunmaktadir (Finucane ve Mercer, 2006; Jarvinen ve Gold, 1983). Yonlendirilmis
Betimleme yasam stresi iizerinde kontrol hissini artirarak anti-depresan etkisinde
bulunmaktadir (Bresler, 2001; Kabat-Zinn ve digerleri, 1992). Yonlendirilmis Betimleme genel
anksiyete belirtilerini (Ackerman ve Turkoski, 2000), ilk defa dogum yapan annelerin (Rees,
1995) ve kalp hastalarimin (Tusek, Cwynar ve Cosgrove, 1999) anksiyete belirtilerini

iyilestirdigini, stres belirtilerini de azalttigim1 (Carter, 2006; Melville, Chang, Colagiuri,
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Marshall ve Cheema, 2012; Weigensberg ve digerleri, 2009) ortaya koyan aragtirmalar
mevcuttur. Omizo, Omizo ve Kitaoka (1998) yaptiklar1 arastirmada YB uygulamalarinin ilkokul
ogrencilerinin davranis problemlerini azalttigini ortaya koymuslardir.

Bilissel bir teknik olan YB’nin diizenlenerek COYB'nin olusturuldugu baz arastirmalar
mevcuttur (Bell, Skinner ve Fisher, 2009; Ramli, 2017; Sklare, Sabella ve Petrosko, 2003). Bell,
Skinner ve Fisher (2009) golf oyuncularinin odaklanma giicliiklerinin COYB ile
giderilebildigini ortaya koymuslardir. Ramli (2017) yaptig1 arastirmada COYB'nin ergenlik
baslangicinda olan ilkokul son smnif Ogrencilerinin kisisel, sosyal, 0grenme ve kariyer
sorunlarin azaltmada etkili oldugunu bulmustur.

Coztim Odaklhh Yonlendirilmis Betimleme birbirini izleyen on bes asamada
uygulanmaktadir (Sklare, 2005). Bu arastirma icin COYB Sklare’in (2005) orijinal uygulamasi
gelistirilerek uyarlanmistir. Bu aragtirmada uygulanan COYB'ye ile ilgili bilgi makalenin iglem
boliimiinde yer almaktadir.

Sklare, Sabella ve Petrosko (2003) yaptiklar1 calismada, bir 6n deneme olarak
olusturduklar1 COYB’nin okul psikolojik danigmanlig: yiiksek lisans 6grencilerinin sorunlarim
cozmede etkili oldugunu ortaya koymustur. Bu arastirmada depresyon, anksiyete ve stres
heniiz psikiyatrik hastalik ile tamilanmayacak normal kisilerde goriilen belirtiler olarak ele
alinmistir. Arastirmada COYB’nin bir grup tiniversite 6grencisinin depresyon, anksiyete ve
stres belirtilerini azaltmada etkinligi stnanmistir.

Bu calismada, iiniversite ogrencilerine (deney grubuna) uygulanan COYB’nin
depresyon, anksiyete ve stres (DAS 0lcegi puanlar) belirtilerini azaltmada etkisini belirlemek

icin asagidaki dort hipotez test edilmistir (H, yokluk, H; arastirma hipotezidir):

H.1: Deney grubundaki 6grencilerin DAS 0lgegi on test, son test ve izleme testi
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml fark vardir.

H,2: Kontrol grubundaki 6grencilerin DAS 6lgegi 6n test, son test ve izleme testi
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur.

H.3: Deney grubu ve kontrol grubundaki 6grencilerin DAS 06lgegi son test
puanlar: arasinda istatistiksel olarak anlamh fark vardir.

H.4: Deney grubu ve kontrol grubundaki 6grencilerin DAS 06lgegi izleme testi

puanlar: arasinda istatistiksel olarak anlaml fark vardir.
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Yontem
Arastirma Modeli

Bu aragtirmada tiniversite Ogrencilerine uygulanan Coziim Odakli Yonlendirilmis
Betimleme tekniginin depresyon, anksiyete ve stres belirtilerini azaltmada etkisini belirlemek
amaclandigindan, calisma deneysel desen ile yiiriitiilmiistiir. On test, son test ve izleme testli

eslestirilmis kontrol gruplu desen tercih edilmistir.

Calisma Grubu

Aragtirma, 2019 giiz déneminde Giresun Universitesi Psikolojik Danisma ve Rehberlik
bolimii 6grencilerinden goniillii olarak katilmayla belirlenen 50 deney 50 kontrol grubu
toplam 100 katilimci tizerinde gerceklestirilmistir.

Aragtirmada katihmecilardan bilgilendirilmis onam alinmistir. Arastirmanin etik izni
Giresun Universitesi Bilimsel Yaym Etigi Kurulu tarafindan verilmistir. Deney ve kontrol
grubunun olusturulmas: amaciyla calismaya katilmaya goniilli O0grencilere Depresyon,
Anksiyete, Stres Olcegi uygulanmus, aldiklar1 puanlar bakimindan uc deger olan katihmcilar
arastirma kapsamina alinmamistir. Deney ve kontrol grubunun olusturulmasinda gruplarda
yer alan Ogrencilerin 6n test puanlarinin birbirine yakin olmasina ve cinsiyet acisindan
dagilma dikkat edilmistir. Eslestirilen katilimcilarin hangisinin hangi grupta yer alacag
seckisiz olarak belirlenmistir.

Calisma grubunda yer alan 6grencilerin % 60’1 (n = 60) kadin, % 40’1 (n = 40) erkektir.
Katillmcilarin % 60’1 (n = 60) birinci smif, % 401 (n = 40) ise ikinci simif 6grencilerinden
olusmaktadir. Deney ve kontrol grubu da benzer sekilde % 60’1 (n = 30) kadin, % 401 (n = 20)

erkek olacak sekilde belirlenmigtir.

Veri Toplama Araclar1

Aragtirmada veri toplama siirecinde arastirmacilar tarafindan olusturulan Kisisel Bilgi
Formu ile Depresyon, Anksiyete, Stres (DAS) Olcegi kullanilmstir.

Depresyon, Anksiyete, Stres Olcegi Lovibond ve Lovibond (1995) tarafindan
gelistirmistir. Toplam 42 maddeden olusmaktadir, bu maddelerden 14’ depresyon (6rnegin,
“oldukca degersiz oldugumu hissediyorum™), 14’ti anksiyete (6rnegin, “kendimi yorgun ve zayif
hissediyorum”) ve 14’ii stres (6rnegin, “gergin bir durumdayim”) boyutlarin olusturmaktadir.
Olcek (0) bana hic uygun degil, (1) bana biraz uygun, (2) cogunlukla uygun ve (3) bana

tamamen uygun seklinde dortlii derecelendirmeye sahiptir. Alt boyutlardan alinan puanlarin
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yiiksek olmas1 depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin yiiksek oldugunu ortaya
koymaktadir. Olcekte ters puanlanan madde bulunmamaktadir ve toplam puanlar dlcegin alt
boyutlari icin 0-42 arasinda degismektedir. Olcegin Tiirk kiiltiiriine uyarlamasi Akin ve Cetin
(2007) tarafindan yapilmistir. Yap: gecerligi kaniti olarak acimlayici faktor analizi yapilmigtir.
Depresyon alt boyutunun (yer alan maddelerin faktor yiikleri .39-.88 arasinda degismekte)
toplam varyansin %23.1'ini, anksiyete alt boyutunun (faktor yiikleri .59-.78 arasinda
degismekte) toplam varyansin %12.8’ini, stres alt boyutunun ise (faktor yiikleri .56-.82
arasinda degismekte) toplam varyansin %11.6’s1n1 agikladigi bulunmustur. Uyarlama ¢alismasi
kapsaminda yapilan analizlerde diizeltilmis madde-toplam korelasyonlarinin .51-.75 arasinda
degistigi, Cronbach Alfa i¢ tutarhlik katsayilar1 6lcegin biitiinii icin .89, depresyon, anksiyete
ve stres alt boyutlar1 icin sirasiyla .9o, .92 ve .92 olarak bulunmustur. Test-tekrar test
giivenirlik katsayilarinin her ii¢ alt boyut i¢in .98 (p < .001) ve 6lgegin tamami i¢in .99 oldugu
bulunmustur. Iki yar1 giivenirligi tiim maddeler icin .96, depresyon, anksiyete ve stres alt
boyutlar icin sirasiyla .95, .98 ve .95 seklinde hesaplanmistir.

Bu calismada elde edilen verilerde; madde-toplam korelasyon katsayilarinin .49-.81
arasinda degistigi, Cronbach Alfa i¢ tutarhilik katsayilarinin ise tiim maddeler icin .91,

depresyon, anksiyete ve stres alt boyutlar1 icin sirasiyla .92, .89 ve .90 olarak bulunmustur.
islem

Calisma kapsaminda tiim 6grencilere on test uygulamasi yapilmis, ardindan 6grenciler
aldiklar1 puanlara gore deney ve kontrol gruplarina ayrilmistir. Arastirma kapsaminda kontrol
grubuna herhangi bir uygulama yapilmamis, bu gruptan sadece deney grubu ile eszamanh
olarak {ic kere (0n test, son test ve izleme testi) veri toplanmistir. Arastirmada deney grubuna
yapilan COYB miidahalesi sonrasinda, deney ve kontrol gruplarina son test uygulamasi
yapilmig, dort hafta sonra ise yine iki gruba izleme testi uygulanmigtir. Arastirma
islemlerinden COYB miidahalesi asagida aciklanmaktadir.

Arastirmanin ilk yazar1 ulusal ve uluslararasi ¢oziim odakh kisa siire terapi
sertifakasina sahip uzman psikolojik danigsmandir. Arastirma kapsaminda yapilan
uygulamalarda yardimei terapist bulunmamaktadir ancak bu alanda calisan uzmanlardan

siipervizyon alinmistir.

COYB Miidahalesi. Bu arastirmada Sklare’in (2005) gelistirdigi COYB’den farkl
olarak arastirmacilar tarafindan benzer bir COYB programi hazirlanmistir. Bu arastirma igin
hazirlanan COYB tek oturumluk degil, bir hazirlik, bir izleme ve iki oturum olmak tizere dort

evre halinde diizenlenmistir. Uc evre haftada bir oturum olmak iizere yapilandirilmistir. Dort
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hafta sonra katihmecilara izleme oturumu yapilmistir. COYB’nin her bir oturumu bir buguk saat
sirmektedir. COYB programi arastirmanin birinci yazar1 tarafindan uygulanmistir. Bu
arastirmadaki COYB’nin ilk oturumu yirmi asama, ikinci oturumu yirmi iki asama halinde
hazirlanmis olan kitapcikla2 birlikte uygulanir.

1. Evre: Hazirlik. COYB’ye randevu verilirken katihmeilarin her biri ile ayr ayri
arastirmanin birinci yazar tarafindan én goriisme yapilmistir. On gériismede katihmeilara
duygusal odaklanma teknigi (Sari, 2019) uygulanarak oncelikli sorunlar1 belirlenmistir.
Katilmeilarin belirledigi sorunlar hakkinda konusularak sikayetci ve ziyaretci tip katihmeilar
danisan tip (Sklare, 2005) haline getirilmistir.

2, Evre: 1. Oturum. Birinci oturum asamalar1 asagidaki gibidir:

1. Ik randevudan bu yana danisanlarda olan degisim.

2.  Damsanlarin bir mucize oldugunu, sorunun ¢ozildiiglinii betimlemesi ve
sorunun ¢ozildiigiinii bilmesini saglayan durumlardaki degisimi tanimlamasi.

3.  Damsanlarin mucize durumunda bagkalarina verdigi tepkileri tanimlamalari.
4.  Damsanlarin mucize durumunda baskalarimin verdigi tepkileri karsisinda ne
diistindiiglinii tanimlamalari.

5.  Damganlarin mucize durumunda baskalarinin verdigi tepkileri karsisinda nasil
davranacaklarin betimlemeleri.

6. Damsanlarin mucizenin gerceklestiginde atacagi en kiigiik adim belirlemeleri.
7. Damsanlar mucize oldugunda soruna karsi nasil farkh diisiindiikleri ve
davrandiklari betimlemeleri.

8. Damsanlarin mucize oldugunda sorunlarim ¢6zmekle ilgili nasil caba
gosterdiklerini, memnuniyetlerini ve diislince hatirlamalari ve betimlemeleri.

9.  Damisanlarin sorunlarinin siddetini o (sorun yok) ile 10 (en siddetli) arasindaki
bir olgekte belirtmesi.

10. Sorunu ile ilgili derecelendirmede kendine verdigi bu sayinin bir iistiinde nasil
davrandigini ve bagkalarinin kendini nasil gérdiigiinii belirtmesi.

11. Damsanlarin sorunlarinin olugsmadigl ve insanlarin onlar1 fark ettigi zaman
gorsellestirmesi ve sorunlarinin olmadig1 an ve durumlari (istisna) arastirmasi ve fark
etmesi.

12. Damisanlarin istisna durumlarinda baskalarina verdigi tepkileri tanimlamalar.
13. Damsanlarin istisna durumlarinda bagskalarinin verdigi tepkileri karsisinda

nasil davranacaklarim betimlemeleri.

2 COYB Uygulama Kitapcig1 makalenin birinci yazarindan e posta araciligiyla istenebilir.
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14. Damsanlarin istisna durumlar1 olustururken attiklar1 en kiiciik adimi
belirlemeleri.

15. Damsanlarin istisna durumlarinda soruna karsi nasil farkli diisiindiiklerini ve
davrandiklarin betimlemeleri.

16. Damsanlarin istisna durumlarinda sorunlarinmi ¢ozmekle ilgili nasil c¢aba
gosterdiklerini, memnuniyetlerini ve diisiincelerini hatirlamalari ve betimlemeleri.
17. Damsanlarin kendisi ve durumu ile ilgili ne kesfettigini veya yeniden kesfettigi
kisa bir not tanimlayarak yazmalari.

18. Damsanlara, mucize varsayimindaki ilk degisimleri, sorunuyla ilgili gecmis

basarilar1 ve sorununun bir derece iizerindeki durumlari ile ilgili 6dev verilir.

3. Evre: 2. Oturum. Bu arastirmada uygulanan COBY'ni ikinci oturumu yirmi iki
asamada gerceklestirilir. Ikinci oturumun ilk asamasi birinci oturumdan bu yana danisanlarda
olusan degisimdir. Ikinci oturumun ikinci asamasi ise danisanin 6devi basarip basaramadig
ile ilgilidir. Ikinci oturumun ilk iki asamasindan sonra birinci oturumun ikici asamasindan
baslanarak yirmi iki agsama uygulanir.

4. Evre: Izleme. ikinci oturum sonrasindan dort hafta sonra katilimeilara izleme testi
verildikten sonra, COBY’de neler 6grendikleri sorulur. Goniillii 6grenciler kisa notlarim okur

ve kendilerine verdikleri sorunlari ile ilgili puanlarin nasil degistigini aciklarlar.

Verilerin Analizi. Calisma kapsaminda kayip deger ve u¢ deger analizleri sonrasinda
olceklerden alinan toplam puanlar icin dagilimlarin normalligi incelenmistir. Kolmogorov-
Smirnov testi sonuclarina gore, anksiyete on test (KSdeney = -109, p = .190, KSkontrol = .090, p =
.200) stres 0n test (KSgeney = .083, p = .200, KSkontrol = .123, p = .057) ve son test (KSdeney = .109,
P = .195, KSkontrol = .103, p = .200), DAS 0n test (KSgeney = .106, p = .200, KSkontrol = .068, p =
.200) ve son test (KSdeney = .077, p = .200, KSkontrol = .071, p = .200) puanlari her iki gruptada
normal dagilima uygundur. Bu nedenle bu toplam puanlarla yapilacak fark analizlerinde
parametrik yontemlerden Iliskisiz Orneklemler t testleri kullamlmistir. Diger toplam puanlar
icin dagihmlar normal dagilima uygun degildir. Bu nedenle bu toplam puanlarla yapilacak fark
analizlerinde parametrik olmayan Friedman ve Mann Whitney U testleri kullanilmistir.

Kurulan hipotezlerin analizleri oncesinde on testler arasinda fark olup olmadig:
incelenmistir: deney ve kontrol grubundaki katilimcilarin DAS (tys)= .444, p > .05), anksiyete
(teos) = .496, p > .05), stres (tws) = .220, p > .05) ve depresyon (U = 1224,5, p > .05) On test

puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark olmadig1 bulunmustur.
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Bulgular ve Yorum

Bu boliimde arastirma kapsaminda yanit aranan tiim sorulara iligkin arastirma
hipotezleri sirasiyla test edilmistir ve elde edilen bulgular sunulmustur.

‘Deney grubundaki 6grencilerin DAS 0lcegi On test, son test ve izleme testi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamh fark vardir’ seklindeki birinci hipotez (H,1) i¢in yapilan

Friedman testleri sonuglar1 Tablo 1’de sunulmustur.
Tablo 1.

Deney grubu DAS olcegi on test, son test ve izleme testleri arasindaki farklar

Deney Grubu Sira Ortalamast Xz sd p Fark
Depresyon On 2.76 61.421 2 .000 1-2
Son 1.73 1-3
Izleme 1.51 2-3
Anksiyete On 2.82 66.205 2 .000 1-2
Son 1.70 1-3
Izleme 1.48
Stres On 2.91 75.657 2 .000 1-2
Son 1.68 1-3
Izleme 1.41 2-3
DAS On 2.93 74.000 2 .000 1-2
Son 1.76 1-3
Izleme 1.31 2-3

Tablo 1 incelendiginde, deney grubundaki katihmcilarin depresyon (X2, = 61.421, p <
.05), anksiyete (X2, = 66.205, p < .05), stres (X2 = 75.657, p < .05) ve DAS (X22) = 74.000,
P < .05) On test, son test ve izleme testi puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamh fark
oldugu goriilmektedir. Deney grubundaki katihmecilarin depresyon on test puanlart hem son
test puanlarindan hem de izleme testi puanlarindan istatistiksel olarak anlamh bir sekilde daha
yiiksektir. Depresyon son test puanlari da izleme testi puanlarindan istatistiksel olarak anlamh
bir sekilde daha yiiksektir. Deney grubundaki katilimcilarin anksiyete 6n test puanlar1 hem son
test puanlarindan hem de izleme testi puanlarindan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha
yiiksektir. Deney grubundaki katihmecilarin stres on test puanlar1 hem son test puanlarindan
hem de izleme testi puanlarindan istatistiksel olarak anlaml bir sekilde daha yiiksektir. Stres

son test puanlar1 da izleme testi puanlarindan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha

377



E. San, G. Uyumaz Coziim Odakh Yonlendirilmis Betimlemenin Etkileri

yiiksektir. Deney grubundaki katilimcilarin DAS 6n test puanlar1 hem son test puanlarindan
hem de izleme testi puanlarindan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha yiiksektir. DAS
son test puanlar1 da izleme testi puanlarindan istatistiksel olarak anlamh bir sekilde daha
yiiksektir.

Aragtirmada elde edilen bulgulara gore ‘Deney grubundaki 6grencilerin DAS 0Olcegi 6n
test, son test ve izleme testi puanlari arasinda istatistiksel olarak anlaml fark vardir’ seklindeki
birinci hipotezi dogrulanmistir. Bu hipotezin dogrulanmasi deney grubuna uygulanan
COYB’nin depresyon, anksiyete ve stres iizerinde belirtileri azaltma yoniinde etkili oldugunu
gostermektedir.

‘Kontrol grubundaki 6grencilerin DAS 0lcegi on test, son test ve izleme testi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamh fark yoktur’ seklindeki ikinci (Ho2) hipotez icin yapilan

Friedman testleri sonuglari Tablo 2’de sunulmustur.
Tablo 2.

Kontrol grubunun DAS dlgegi 6n test, son test ve izleme testleri arasindaki farklar

Kontrol Grubu Sira Ortalamast Xz sd p Fark
Depresyon On 2.09 .674 2 714
Son 1.97
Izleme 1.94
Anksiyete On 2.06 .335 2 .846
Son 1.95
Izleme 1.99
Stres On 2.19 7.969 2 .019 1-2
Son 1.68
Izleme 2.13
DAS On 2.13 1.926 2 .382
Son 1.86
Izleme 2.01

Tablo 2 incelendiginde, kontrol grubundaki katilimeilarin depresyon (X2, = .674, p >
.05), anksiyete X2(,) = .335, p > .05) ve DAS (X2, = 1.926, p > .05) On test, son test ve izleme
testi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi goriilmektedir.

Kontrol grubundaki katilimcilarin stres on test, son test ve izleme testi puanlar
arasinda ise istatistiksel olarak anlamh farklilik oldugu goriilmektedir (X2 = 7.969, p < .05).

Kontrol grubundaki katilimecilarin stres on test puanlari son test puanlarindan istatistiksel

378



E. San, G. Uyumaz AYNA Klinik Psikoloji Dergisi, 2020, 7(3), 368 — 388

olarak anlamli bir sekilde daha yiiksektir. Arastirmadan elde edilen bulgulara gore kontrol
grubundaki 6grencilerin stres diizeyleri dogal yollarla bu siirecte azalmis ancak izleme testine
kadar tekrar on testteki diizeyine yaklasacak sekilde yiikselmistir.

‘Deney grubu ve kontrol grubundaki 6grencilerin DAS 6lgegi son test puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamh fark vardir’ seklindeki iiciincii (H,3) hipotez icin yapilan Iliskisiz
Orneklemler t testleri sonuclar1 Tablo 3°de ve Mann Whitney U testleri sonuclar1 Tablo 4’de

sunulmustur.
Tablo 3.

Deney ve kontrol grubunun stres ve DAS son testleri arasindaki farklar

Grup N X S t sd p
Stres Son  Deney 50 5.1804 2.49701 8.629 57.447 .000
Kontrol 50 15.9600 8.47315
DAS son Deney 50 16.1171 6.76342 8.059 60.122 .000
Kontrol 50 40.1200 19.94548

Tablo 3 incelendiginde, deney ve kontrol grubundaki katihmecilarin stres (ts;.447) =
8.629, p < .05) ve DAS (t(o.120) = 6.122, p < .05) son test puanlari arasinda istatistiksel olarak
anlamh fark oldugu goriilmektedir. Kontrol grubundaki katilimcilarin stres ve DAS son test
puanlari, deney grubundaki katilimcilardan istatistiksel olarak anlamh bir sekilde daha
yiiksektir. Deney grubuna uygulanan COYB deney ve kontrol grubunun DAS o6lcegi toplam

puanlar ve stres puanlari arasinda anlaml diizeyde farklilik ortaya ¢ikarmstir.
Tablo 4.

Deney ve kontrol grubunun anksiyete ve depresyon son testleri arasindaki farklar

Grup N  Sira ortalamast Stira toplam U p
Depresyon Son Deney 50 41.00 2050.00 775.000 .001
Kontrol 50 60.00 3000.00
Toplam 100
Anksiyete Son Deney 50 36.43 1821.50 546.500 .000
Kontrol 50 64.57 3228.50
Toplam 100
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Tablo 4 incelendiginde, deney ve kontrol grubundaki katilimcilarin depresyon (U =
775.000, p < .05) ve anksiyete (U = 546.500, p < .05) son test puanlar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamh fark oldugu goriilmektedir. Kontrol grubundaki katihmeilarin anksiyete ve
depresyon son test puanlari, deney grubundaki katilimeilardan istatistiksel olarak anlaml bir
sekilde daha yiiksektir.

‘Deney grubu ve kontrol grubundaki 6grencilerin DAS 0lcegi izleme testi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir’ seklindeki dordiincii (H.4) hipotez i¢in yapilan

Mann Whitney U testleri sonuclar1 Tablo 5’de sunulmustur.
Tablo 5.

Deney ve kontrol grubunun DAS 6lcegi izleme testleri arasindaki farklar

Grup N Sira ortalamast Sira toplami U p
Depresyon Izleme Deney 50 37.91 1895.50 620.50 .000
Kontrol 50  63.09 3154.50
Toplam 100
Deney 50  34.52 1726.00 451.00  .000
Anksiyete Izleme Kontrol 50  66.48 3324.00
Toplam 100
Stres Izleme Deney 50 30.17 1508.50 233.50 .000
Kontrol 50 70.83 3541.50
Toplam 100
DAS izleme Deney 50 28.88 1444.00 169.00 .000
Kontrol 50  72.12 3606.00

Toplam 100

Tablo 5 incelendiginde, deney ve kontrol grubundaki katilimcilarin depresyon (U =
62.500, p < .05), anksiyete (U = 451.000, p < .05), stres (U = 233.500, p < .05) ve DAS (U =
169.000, p < .05) izleme testi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
goriilmektedir. Kontrol grubundaki katilimcilarin depresyon, anksiyete, stres ve DAS izleme
testi puanlari, deney grubundaki katihmecilardan istatistiksel olarak anlaml bir sekilde daha
yiiksektir. ‘Deney grubu ve kontrol grubundaki 6grencilerin DAS 6lcegi izleme testi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlaml fark vardir’ seklindeki hipotezin dogrulanmasi (yani fark
cikmasi) COYB’nin uygulanmasi sonrasindaki siire¢ i¢inde de etkililigini korudugunu ortaya

koymaktadir.
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Sonuc, Tartisma ve Oneriler

Yonlendirilmis Betimlemenin, COKST’de kullanilabileceginin kanitlanmasi bu
arastirmanin 6zgiinliigiinii ortaya koymaktadir. Yonlendirilmis Betimlemenin COKST'de etkin
bir sekilde kullanilabilecegi deney grubundaki katilimcilarin depresyon ve anksiyete
diizeylerindeki anlamli bir azalma olmas1 ile kanitlanmaktadir. Katihmcilarin stres
diizeylerinde hem deney hem de kontrol grubunda anlamh bir azalma oldugu bulunmustur
ancak kontrol grubunda daha sonra stres diizeyi tekrar yiikselmistir. Bu durum kontrol
grubundaki katiimcilarin o donemde kisa siireli bir stres azaltici etmene (dis degiskene) maruz
kaldigim diisiindiirmektedir. Deneysel calismalarda insan katihmecilarin kullanilmasi deney
sonuclarinda degisken kontroliinii giiclestirmektedir. Bu arastirmada, calismada yer alan
katilimcilarda yapilan deneysel islem disindaki psiko-sosyal faktorlere aciktir. Psiko-sosyal
faktorlere acik bircok degisken kontrol grubundaki katilimcilarin streslerini raslantisal olarak
ancak gecici bir sekilde azaltmistir.

Kontrol grubundaki katilimcilarin stres, depresyon, anksiyete ve DAS son test
puanlarinin deney grubundaki katiimcilardan anlamh bir sekilde daha yiiksek olmasi, deney
grubuna uygulanan COYB’nin deney ve kontrol grubunun puanlari arasinda anlamh diizeyde
farklilik ortaya ¢ikardigini gostermektedir. Baska bir deyisle, deney grubuna uygulanan COYB
deney grubundaki katihmcilarin stres, depresyon ve anksiyetelerini onemli diizeyde
azaltmistir. Kontrol grubundaki katihmecilarin depresyon, anksiyete, stres ve DAS izleme testi
puanlarinmin deney grubundaki katihmcilardan anlamli bir sekilde daha yiiksek olmasi,
COYB'nin depresyon, anksiyete ve stres lizerinde kalic1 etkili oldugunu gostermektedir.

Bu arastirmada elde edilen bulgular, deney grubuna uygulanan COYB’nin depresyon,
anksiyete ve stres tlizerinde belirtilerini azaltma yoniinde etkili ve kalict oldugunu
gostermektedir. Aragtirmadan elde edilen bulgulara gore her hangi bir miidahale yapilmayan
kontrol grubundaki 6grencilerin on test, son test ve izleme testi depresyon ve anksiyete
belirtilerinde bir degisiklik olmamistir. Deney grubunda ise On test ile son test arasinda ve on
test ile izleme testi arasinda anlamh farklilik bulunmustur. Arastirmanin bu sonucu deney
grubuna uygulanan COYB’nin depresyon ve anksiyete belirtileri iizerinde etkili oldugunu, bu
etkinin deneysel islemden iki ay sonrasinda da devam ettigini yani kalici oldugunu
gostermektedir. Arastirmada kontrol grubundaki 6grencilerin stres 6n test, son test ve izleme
testi anlaml bir fark cikmistir. Arastirmada kontrol grubunda stres diizeyinde azalma
goriilmesi COYB’nin deneysel degiskeninden bagka stresi etkileyen dis degiskenlerin de
katihmcilarin stres diizeyleri iizerinde etkisi oldugunu gostermektedir. Psikoterapi ve

psikolojik danisma alaninda yapilan arastirmalarda iyilesme ve iyilik hali {izerinde etkisi olan
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dis degiskenler her zaman vardir. Bu alanlarda yapilan arastirmalarda dis degiskenlerin
kontrol edilmesi arastirma sonuclarinin gecerlik ve giivenirligini artirabilir ancak insan
katilimcilar iizerinde degiskenleri kontrol etmek bilim etigi ile bagdasmaz. Arastirmada deney
grubunun depresyon, anksiyete ve stres belirtilerinin izleme testi istatistikleri miidahaleden
bir ay sonra da COYB'nin etkisinin kalicr oldugunu gostermektedir. Sonu¢ olarak bu
arastirmada hazirlanan COYB’nin depresyon, anksiyete ve stres belirtilerini azaltmada etkili
oldugu ve bu etkinin bir ay sonrasinda da kalic1 oldugu belirlenmistir.

Bu arastirma sonucu elde edilen bulgular COYB’nin etkili oldugunu ileri siiren Bell,
Skinner ve Fisher (2009), Ramli (2017) ve Sklare, Sabella ve Petrosko’nun (2003) arastirma
sonuglar tarafindan desteklenmektedir. COYB'nin ilk olarak olusturuldugu ve etkisinin
smandig1 Sklare, Sabella ve Petrosko’nun (2003) arastirmasinda COYB'nin etkili oldugu
sonucu bulunmustur. Sklare, Sabella ve Petrosko’nun (2003) arastirmasindan farkl olarak bu
arastirmada depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri on test, son test ve izleme testi olarak
Olciilmiigtiir. Bu aragtirmada Sklare, Sabella ve Petrosko’nun (2003) yaptiklar1 calisma
gelistirilerek COYB'nin depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri tizerindeki etkisi ssnanmistir.
Rassool (2016, s. 160) Miisliman danisanlarin COKST’deki mucize tekniginden rahatsiz
olduklarim belirtmektedir. Benzer olarak, bu arastirmanin 6n denemesinde Miisliiman olan
katilmcilar mucize sozciiglinden rahatsiz olduklarini, insanlarin mucize gosteremeyecegini ve
mucizenin insan iistii bir glic oldugunu belirtmislerdir. Bu arastirmada Sklare, Sabella ve
Petrosko’nun (2003) olusturdugu COYB’den farkh olarak, COYB Tiirk kiiltiiriine uyarlanarak
‘mucize soru’ ‘dualarin kabul olmasr’ seklinde kullanilmistr.

Bu arastirmaya benzer olarak alanyazinda iki arastirmaya rastlanmaktadir. Bu
arastirmalardan biri Bell, Skinner ve Fisher'in (2009) golf oyuncularmin odaklanma
bozukluklarina yol acan depresyon, anksiyete ve stresi COYB'nin azaltigim ortaya koyduklar:
arastirmadir. Diger bir arastirma ise Ramli'nin (2017) ilkokul son smif Ogrencilerinin
depresyon, anksiyete ve stres belirtilerini azaltmada COYB'nin etkili oldugunu belirledigi
arastirmadir. Yapilan aragtirmalar incelendiginde bu arastirmanin sonucunda oldugu gibi
COYB'nin depresyon, anksiyete ve stres belirtilerini azaltmada etkin oldugunu ortaya
koymaktadir. Bununla birlikte COYB'nin etkinligi icin kanita dayali bir ¢ok uygulamalaya
gereksinim vardir.

Bu arastirmaya benzer arastirma yapacaklara depresyon, anksiyete ve stres belirtilerini
en aza indirmelerini saglamak i¢in tedbirler alinmasi 6nerilmektedir. Bu arastirma normal
bireyler {izerinde gerceklestirilmistir. Bu arastirmada gelistirilen COYB klinik ortamlar i¢in
diizenlenebilir ve teshis alan depresyon, anksiyete ve stres belirtileri iizerindeki etkiler

sinanabilir. COYB'nin klinik ortamlara uygulanmasinda farkli depresyon ve anksiyete
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bozukluklarina gore diizenlenmesi 6nerilmektedir. COYB uygulamalari ile ilgili arastirmalarda
COKST'nin ‘kiiciik adimlar ilkesi’ acisindan (de Shazer ve ark., 2007; Sklare, 2005), amaclar
derinligine degil basit giindelik sorunlara yonelik belirlenmesi onerilmektedir. COYB’nin
kisilik bozukluklarma uygulanilirsa hazirlik asamasinda katilimcilarin sikayetci ve ziyaretgi
olmaktan danisan olmaya (O’Connell, 2010) yonelik miidahaleler oOnerilmektedir. Bu
calismada kontrol grubuna terapi olmayan ancak onlarin terapi zannedecegi sohbet etmek vb.
bir miidahale yontemi uygulanmamistir, ileriki ¢calismalarda arastirmacilarin bu sinirhihig
giderecek sekilde desenlerini kurgulamasi onerilmektedir. Bu arastirmada gelistirilen COYB
heniiz psikiyatrik teshis almamis bireylerde 6nleyici ve koruyucu bir ruh saglhig hizmeti olarak
uygulanmalidir. Bununla birlikte COYB grup uygulamalar1 ¢cok kalabalik olmamasi 50 kisiyi
gecmemesi gerekmektedir. COKT uygulamalar1 katilimcilarin  birbirleriyle iletisim

kurabilecekleri uygun ortamda uygulanmalidir.
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Yazar Notu
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tarafindan desteklenmistir.
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The Effects of Solution-Focused Guided Imagery on Depression, Anxiety and

Stress

Summary

Coping with depression, anxiety, and stress is one of the most frequently studied topics
in psychological counseling and psychotherapy. There are many approaches, principles and
techniques for dealing with these psychological structures. One of the techniques is the Guided
Imagery (GI) technique. The Guided Imagery is an effective psychological counseling and
psychotherapy technique used to improve health, reduce stress and even acquire new skills
(Varvogli & Darviri, 2011). In Guided Imagery, which is a cognitive technique, a connection is
made between the body and mind with their descriptions to the clients (Ackerman & Turkoski,
2000; Thackery & Harris, 2003; Utay & Miller, 2006). Establishing the link between body and
mind in Guided Description enables the client to solve their problems (Ackerman & Turkoski,
2000; Utay & Miller, 2006).

Solution-Focused Short Term Therapy was developed through identification of the
most effective tools of many psychological counseling and psychotherapy approaches. In this
technique, emphasis on the healing power of human from a Rogerian perspective, future
orientation and encouragement of Adlerian therapy, instill hope of positive therapy, action
orientation of behavioral therapy, the understanding of here and now of gestalt therapy is
integrated in a systematic way.

In the current study, it was aimed to test the effectiveness of the Solution-Focused
Guided Imagery technique in reducing the symptoms of depression, anxiety and stress levels
of a group of university students. The present study used a pretest, posttest and follow-up test
experimental design. The research was carried out with 100 participants, 50 (20 male and 30
females) of whom were in the experiment group and 50 (20 male and 30 females) of them in
the control group. Within the scope of the study, all students were pretested, and then students
were divided into experimental and control groups based on their psychological test scores. To
assess the dependent variables, we used Depression, Anxiety and Stress Questionnaire,
developed by Lovibond and Lovibond (1995). The scale was adapted to Turkish by Akin and
Cetin (2007).

Accordingly, Solution-Focused Guided Imagery technique was applied to the
experimental group in four phases: a preparation, a follow-up and two sessions (first session

twenty stages, second session twenty-two stages). After the experimental intervention, the
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posttest was applied to the experimental and control groups, and four weeks later, a follow-up
test was applied to both groups, as well.

Findings obtained have shown that the Solution-Focused Guided Imagery technique
applied to the experimental group is effective and permanent in reducing depression, anxiety
and stress symptoms of university students. Besides, there was no change in the symptoms of
depression and anxiety in the pre-test, post-test and follow-up test of the students in the
control group who did not undergo any intervention. In the experimental group, a significant
difference was found between the pretest-posttest and between the pretest and follow-up tests.
This result of the research has provided evidence that Solution-Focused Guided Imagery
technique applied to the experimental group is effective for the symptoms of depression and

anxiety, and this effect persists two months after the experimental procedure.
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