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Oz

Siipervizyon gibi ¢oklu iligkiler iceren bir siirece dair teori ve modeller olusturmak ve
bunlar1 uygun bigimde 6lgen araclar gelistirmek zor olmakla birlikte, yillar igerisinde
siipervizyon konusunda yapilan arastirmalar artis gostermistir. Siipervizyona dair var
olan modeller en genel itibariyle iki kategoriye ayrilabilir. Bunlardan ilki psikoterapi
teorilerini temel alan modeller ve digeri de siipervizyon 6zelinde gelistirilen modellerdir.
Psikoterapi teorilerini temel alan modeller, benimsenen psikoterapi teorisinin
varsayimlarinin  siipervizyon silirecine de uygulanabilecegini savunmaktadir.
Siipervizyona 6zgii modeller ise teorik yaklagimdan bagimsiz olarak siipervizyonun kendi
iligki sistemlerini ve dogasini dikkate alarak gelistirilmistir. Stipervizyona 6zgii modeller,
gelisimsel modeller ve siire¢ modelleri olarak ikiye ayrilmigtir. Gelisimsel modellerde
amag, deneyimsiz bir terapistin nasil bir uzmana doniistiigiinii anlamaya c¢alismakken
siire¢ modelleri siipervizyon siirecinin kendisini incelemektir. Literatiirde bagka
modeller de olmakla birlikte bu makalede gelisimsel modeller iginde en sik
kullanilanlardan Loganbill, Hardy ve Delworth Modeli, Biitiinlesmis Gelisimsel Model
(BGM), Sistemik Biligsel- Gelisimsel Siipervizyon Modeli, Rennestad ve Skovholt'un
Yasam Boyu Gelisim Modeli ayrintili olarak ele alinmigtir. Siire¢ modellerinde ise en sik
kullanilanlardan ~ Ayristirict  (Discrimination) Model ve Sistem Yaklagimi
ayrintilandirilmigtir.

Abstract

Developing solid theories, models, and instruments for supervision is a challenging
process because of the multiple relationships it contains. Despite this, the number of
publications on supervision has been increasing over the last decades. Existing models
of supervision can be broadly divided into two categories. The first category is composed
of psychotherapy-based supervision models, and the other category includes models
developed specifically for supervision. Psychotherapy-based supervision models posit
that the assumptions of a psychotherapy theory can be applied to supervision as well. On
the other hand, supervision-specific models focus on the nature of the supervision itself.
Supervision-specific models are divided into two categories: developmental models and
process models. While developmental models aim to understand how an inexperienced
therapist turns into an expert, process models examine the supervision process itself.
Although there are other models in the literature, among the developmental models
Loganbill, Hardy, and Delworth Model, Integrated Developmental Model (BGM),
Systemic Cognitive-Developmental Supervision Model, Ronnestad and Skovholt's
Lifetime Development Model were discussed in this article. Among the process models,
the Discrimination Model and System Approach were discussed.
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Giris

Bircok uzmanlik alaninda meslege yeni katilanlarin pratik anlamda gelismesi icin bir
egitim yaklasimi takip edilir. Siipervizyon da saglhk alaninda hizmet veren farkli meslek
gruplar i¢in 6nemli bir yere sahiptir. Siipervizyon, genel itibari ile bir isi 6grenme yolunda
daha deneyimli birinin gozetiminde olma ve geribildirim alma yoluyla 6grenme seklinde
tamimlanabilir. Bu sekilde tanimlandiginda mesleki egitimde cok genis bir yeri oldugu
anlasilacaktir. Bir 6gretmenin once stajyer olarak caligsarak baska bir 6gretmenden yapilan isi
ogrenmesi veya kendi yaptig1 ise geribildirim almasi; bir stajyer doktorun hocalari ile hasta
takip ederek onlarin bilgi ve deneyimleri ile kendini gelistirmesi veya bir motor ustasinin
yaninda ise girmis bir ¢iragin ustasindan 6grenme yolu ile deneyim, bilgi kazanmas1 gibi
orneklerin hepsi bilgi ve becerinin daha 6nce benzer yollardan ge¢mis kidemli bir meslektastan
uzmanlik alaninin basindaki kisilere aktarilmasina ornek olusturabilir. Daha deneyimli bir
meslektasin yaninda 6gretmen, 6gretmen gibi diistinmeyi; avukat, avukat gibi diislinmeyi;
psikolog da psikolog gibi diisiinmeyi ve sorgulamay1 6grenmektedir. Motor beceri veya
performans gerektiren becerilerde siipervizyon almak gerekli degilken klinik beceri kazanmak
icin oldukca 6nemlidir (Dawes, 1994). Ornegin bisiklete binmeyi 6greniyorsaniz dengenizi
saglayamadigimizda diiserek geribildirim alirsiiz veya bisiklete yon veremediginizde bir yere
carparak geri bildirim alirsimiz. Bu geribildirimlerle yavas yavas bedeniniz o isi yapmayi
Ogrenir ve beceriyi otomatiklestirir. Fakat terapi becerilerinin gelisimi ¢ok farklidir. Yapilan
arastirmalar, siipervizyon olmadan yiiriitiilen seanslarin terapist adaylarinin gelisimini
hizlandirmadigini ortaya koymaktadir (Grossl ve digerleri, 2014; Hill ve digerleri, 1981; Ost,
Karlstedt ve Widen, 2012; Rakovshik ve digerleri, 2016; Wiley ve Ray, 1986).

Klinik siipervizyona dair literatiire bakildiginda “stipervizyon” kelimesinin bir¢ok farkh
sekilde tanimlandigini ve yorumlandigim gorebiliriz. Siipervizyon arastirmalarinda 6nemli bir

yere sahip olan Bernard ve Goodyear’in (2014) popiiler siipervizyon tanimi ise su sekildedir:

... bir meslegin daha kidemli bir {iyesi tarafindan daha geng bir meslektasa veya tipik
olarak (her zaman 6yle olmak durumunda degil) aynm1 meslek grubuna mensup meslektaslara
saglanan bir hizmettir. Siipervizyon iligkisi degerlendirme igerir, hiyerarsiktir, zamana yayilir;
ve daha geng¢ meslektaslarin profesyonel anlamda gelismesini saglama, danisanlara sunulan
profesyonel hizmetlerin kalitesini takip etme ve siipervizyon alan kisinin girmeye calistig1

uzmanlik alanina giris yolunda bir kap1 bekgisi olma gibi eszamanl birgok amaci vardir (s.9).

Klinik psikolojide siipervizyon, yeni bir uygulama olmamasina ragmen siipervizyon
stirecine dair modeller ve teoriler olusturulmasi ve siipervizyonun arastirmalara konu olmasi

oldukca yenidir. Siipervizyon dogasi itibariyle ¢oklu iligkiler ve sistemler icermektedir. Bu
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karmasik iligkileri ve yapilar1 6lgecek saglikh Olciim araclari gelistirmek, kapsamli modeller
ortaya koymak ve bunlar: test etmek de oldukca zorlayicidir. Siipervizyona dair var olan
modeller en genel itibariyle iki kategoriye ayrilabilir. Bunlardan ilki psikoterapi teorilerini
temel alan modeller ve digeri siipervizyon o6zelinde gelistirilen modellerdir (Bernard ve
Goodyear, 1998; Falender ve Shafranske, 2004). Ozellikle siipervizyon alaninda arastirmalarin
ilk basladig1 zamanlarda gelistirilen modeller dogrudan psikoterapi teorilerinin bir uzantisi
niteligindedir. Bernard ve Goodyear (2019), silipervizyon ve psikoterapi her ne kadar
birbirinden etkilense ve beslense de siipervizyonun kavramsallagtirilmasinda psikoterapi
modellerinin kullanilmasinin, siipervizyonun karmasik yapisini ele almakta yetersiz kaldiginm
one slirmektedir. Daha kapsamli ve siipervizyon literatiirii ile uyumlu modeller bu eksikligi
gidermek amaciyla ortaya ¢itkmistir.

Stipervizyona 6zgii modeller, kendi icerisinde gelisimsel modeller ve siire¢ modelleri
olarak ikiye ayrilmistir. Gelisimsel modeller, siipervizyon alan 6grencinin mesleki kariyerinin
baslangicindan uzmanligina kadarki gelisim siirecini incelemekte; siire¢ modelleri ise

siipervizyon siirecinin kendisini konu edinmektedir (Whiting ve digerleri, 2001).
Psikoterapi Teorilerini Temel Alan Modeller

Terapist olmadan siipervizor olmak miimkiin olmadigindan klinik siipervizorlerin
hepsi oncelikle terapistlik yapmakta, sonradan klinik siipervizyon vermeye yonelmektedir.
Bernard ve Goodyear (1998), terapi egitimlerinde diinyaya belli bir cerceveden bakmayi
Oogrenmis terapistin, bu 0grendigi cercevenin siipervizyona bakis acisin1 da etkilemesinin
kagmilmaz olduguna vurgu yapmaktadir. Terapi yliriitmek i¢in oncelikle insan dogasina ve
davraniglarina dair bir varsayiminiz ve inanciiz olmalidir. Bu da ashnda bagh oldugunuz
teorik yaklasimdir. Eger insan davramglarinin bilingdisi siireglerle sekillendigini
diisiiniiyorsaniz daniganlarin sorunlarina ve hayatimzdaki diger durumlara da bu gozliikle
bakma egiliminde olursunuz. Eger insan davranislarinin Ogrenme, pekistirme ve
kosullanmalarla sekillendigini diisiiniiyorsaniz diinyaya bakisiniz da bu bakistan etkilenecektir
(Falender ve Shafranske, 2004). Siipervizyonlar da bu bakis acilarindan bagimsiz
diisiintilemez. Siipervizorlerin terapi yaklasimlarmin siipervizyon bicimlerini etkilemesi de
aslinda oldukca normaldir (Putney ve digerleri, 1992).

Bu boliimde oncelikle psikoterapi teorilerini temel alan modellerden psikodinamik
siipervizyon, humanistik-iliski odakh siipervizyon yaklasimi ve biligsel davranisci terapi (BDT)
siipervizyonu ele alinacaktir. Psikoterapi tiirleri kadar siipervizyon yaklasimi olsa da bu

boliimde sadece en sik kullanilan yontemlerden iicii ele alinacaktir.
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Psikodinamik Yaklasim Temelli Siipervizyon

Sitipervizyonun psikanalitik kavramsallastirmasi oldukca eskiye dayanmaktadir
(Freud, 1986). Psikanalitik kavramsallastirmanin, tiim teoriler icerisinde slipervizyon teori ve
pratigini en cok etkileyen yaklasim oldugunu soylemek yanlis olmaz. Siipervizyon
literatiiriinde biiyiik bir yeri olan ¢alisma ittifaki, aktarim ve paralel siirecler psikodinamik
kavramsallagtirmanin birer 6rnegidir.

Psikodinamik ekolde Freud hem konusma tedavisini ortaya atmasi hem de ilk klinik
siipervizor olmasi ile 6nemli bir yere sahiptir. Freud’'un notlarina gore siipervizyon 1902
yilinda baslamistir (Freud, 1986). Siipervizyon uygulamasi kisa siire icerisinde psikanalitik
cevrelerde yayginlasmig, kurumsallasmaya ve gelismeye baglamistir. Psikodinamik
siipervizyonun formal ve kurumsal olarak ortaya cikisi ise 1920’lerde Max Eitingon’in
siipervizyonu psikanaliz egitiminin Oonemli bir parcasi olarak vurgulamasi ve Berlin’deki
klinikte standart uygulamaya doniistirmesine dayanmaktadir (Eitingon, 1923). 1930’lu
yillarda siipervizyonun nasil olmasi gerektigine yonelik iki farkli psikanaliz okulu karsi karsiya
gelmistir. Budapeste Psikanaliz Okulu; siipervizyonun, siipervizyon 6grencisinin analizinin
devam niteliginde olmasi gerektigini savunmustur. Onlara gore siipervizor, ayni zamanda
ogrencinin terapisti olmali ve siipervizyonda terapideki aktarim ve siipervizyondaki karsit
aktarim ele alinmaliydi. Viyana Psikanaliz Okulu ise aktarim ve kargit-aktarim konularinin
siipervizyon 6grencisinin kendi analizinde ele alinmasinin, siipervizyonun daha cok egitici bir
yeri olmasimin uygun oldugunu savunmaktaydi (Bernard ve Goodyear, 2014).

O donemde bircok terapist tarafindan yaygin kabul goren ilk stipervizyon modelini
ortaya atan Ekstein ve Wallerstein (1972) olmustur. Arastirmacilar siipervizyonu danisan,
terapist ve silipervizor lgliisiiniin arasindaki iligki siireclerine ve bu siireclerin etkilerine
odaklanan bir 6grenme ve 0gretme siireci olarak tammmlamistir. Ekstein ve Wallerstein (1972)
siipervizyonun bir terapi siireci gibi olmadigin, birlikte calismanin amacinin siipervizor ve
siipervizyon oOgrencisi arasindaki iligkisel catismalarin nasil c¢oziileceginin 6grenciye
aktarilmasi oldugunu vurgulamigtir. Sonrasinda psikanalitik perspektifin zenginliginden,
siipervizyon caligmalar1 da beslenmeye devam etmistir. Psikanalitik siipervizyon gelistikce
genis ve kapsayici bir ¢erceve ihtiyact dogmustur (Tuckett, 2008). Buradan yola ¢ikarak Sarnat
(2010), siipervizorlerin siipervizyon oOgrencilerinde gelistirmesi gereken dort beceri
tanimlamistir. Bunlardan ilki, danisanlarla ve siipervizorle iliski kurabilme becerisidir.
Psikodinamik terapide iliski degisimin anahtar1 oldugundan bu becerinin gelisimi oldukca
onemlidir. Ikinci olarak, siipervizyon asamasindaki terapistlerin 6z-degerlendirme
kapasitelerinin gelismesi hedeflenmelidir. Boylelikle terapist daniganla iletisimdeyken kendi

duygularini, diisiincelerini ve bedensel tepkilerini, bunlarin ne anlama geldigini, bunlarin
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terapide nasil kullanilacagmi gozetme becerisi elde edecektir. Uciincii hedef, psikodinamik
perspektiften bir degerlendirme ve formiilasyon yapma becerisi; dordiincii beceri ise terapotik
iliskiyi merkeze alan, teorik temelli miidahalelerde bulunma becerisidir.

Psikodinamik siipervizyonun gelisimine bakildiginda ilk donemlerde danisan-odakli
bir siipervizyon siireci hakimken Ekstein ve Wallerstein (1972) ile baslayan donemde,
siipervizyon 6grencisi odakl siipervizyonlar yayginhik kazanmaya baslamistir. iki yaklasimda
da siipervizor disaridan bir uzman olarak goriiliirken iligkisel modelin gelisimiyle siipervizor,
terapi iligkisini veya siipervizyon iligkisini ¢alisma odagi haline getirmeye baglamistir (Bernard

ve Goodyear, 2014).
Hiimanistik Yaklasim Temelli Siipervizyon

Hiimanistik yaklasim Carl Rogers onciiliigiinde ortaya ¢ikmistir. Teorik yaklasimla
paralel olarak siipervizyonda, deneyimsel farkindahk ve iligkiyi bir degisim araci olarak
kullanmak oldukca biiylik 6neme sahiptir. Bu baglamda hiimanistik yaklasim temelli
siipervizyon yiirliten siipervizorler, siipervizyon oOgrencilerinin teorik ve teknik bilgi ve
becerilerini gelistirmenin yaninda kendilik farkindaliklarini arttirma, kendilerini bir degisim
aract olarak kullanma, kendi potansiyellerini kesfetmelerinin 6niinii acma gibi hedefler
belirleyebilirler. Ornegin, siipervizor deneyimsel farkindalig calismak icin danmsanin yiiz
ifadesi, durusu, el hareketleri ve mimiklerine odaklanabilir (Farber, 2010). Bu yaklasima gore
terapist tiim varligiyla terapi odasinda oldugunda, danisani dinlediginde, danisana karsi agik,
samimi ve kabul edici oldugunda kendisini bir degisim araci olarak kullanabilir. Rogers’a
(1951) gore, terapistin danmisana sagladig1 kolaylastiric1 cevre (gerceklik, ictenlik, empati ve
sicaklik) nasil danisam giiclendiriyorsa siipervizoriin de siipervizyon 6grencisine sagladigi ve
sundugu alan onun biiyiiyiip gelismesine yardimci olmaktadir. Rice’a (1980) gore, hiimanistik
yaklagimli bir siipervizyonda siipervizor éncelikle siipervizyon 6grencisinin kendini kesfetmek
ve biiyliyiip gelismek icin motivasyonu ve yetenegi olduguna inanmalidir. Patterson (1997) ve
Rice (1980), siipervizoriin silipervizyon oOgrencisine yaklasimimin oOgrenci icin model
olusturacagini belirtmektedir. Siipervizyon 6grencisine birey olarak saygiyla yaklasan, onun
hizina ve ihtiyaclarina gore ilerleyen, is birligine, iliski kurmaya acik ve 6grencinin gelisimini
hedef alan siipervizorlerin ayni1 zamanda 6grenciye deneyimsel bir sekilde terapi ortaminin da

nasil olmasi gerektigine dair bir bakis sagladig: one stiriilmektedir (Farber, 2012).
Bilissel-Davranisci Yaklasim Temelli Siipervizyon

Bilissel-Davranis¢t Terapi (BDT) ekolii dogrultusunda yiiriitiilen siipervizyonlarin,

terapi yaklasimiyla da uyumlu olarak diger yaklasimlara gore daha yapilandirilmis ve
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sistematik oldugu soylenebilir (Pretorius, 2006). BDT yaklasim ile siipervizyon yiiriiten
siipervizorlerin her siipervizyon seansi i¢in bir giindem belirlemeleri, siipervizyon 6grencisi ile
birlikte 6deve karar vermeleri ve her siipervizyonda neler o6grenildigini degerlendirmeleri
tavsiye edilir (Newman, 2010). Her ne kadar davranisa ve O6gretme yoluyla 0grenmeye
odaklansa da BDT siipervizyonunda 6grencinin duygular1 da konu edilir. Ornegin, 6grencinin
miikemmel terapist olmakla ilgili rasyonel veya gerc¢ekei olmayan diisiinceleri olumsuz duygu
durumuna ve strese sebep oluyorsa bu, siipervizyonun konusu haline gelebilir. BDT
yaklasimiyla yiiriitiilen siipervizyonlar, diger yaklasimlara gore siipervizore ogrenci

gelisiminde ve 6grenmesinde daha fazla sorumluluk ve is yiikii vermektedir.

BDT siipervizyonlarina yol gostermesi i¢in Boyd (1978) bir liste hazirlamigtir.

1. Uzman bir terapistin basarisi, kisiliginin o ise ¢ok uygun olmasindan degil
ogrendiklerinden gelmektedir. Silipervizyonun amaci, uygun terapist davranislarini
ogretmek ve uygun olmayan davraniglarin sonmesini saglamaktir.

2. Terapistin profesyonel rolii belirlenebilir gorevlerden olusur ve bu gorevleri basarmak
i¢in belirli beceriler vardir. Egitim ve siipervizyon; 0grenciyi bu becerileri gelistirmek,
uygulamak ve iyilestirmek i¢in yonlendirmelidir.

3. Terapi becerileri davranigsal olarak tanimlanabilir ve 6grenilebilirdir.

Siipervizyon, 6grenme teorisinin prensiplerini kullanmalidir (s.89).

BDT siipervizyonlarinin yapilandirilmasinda ise siklikla Liese ve Beck’in (1997) 6rnek
sablonu kullanilmaktadir. Bu sablona gore siipervizyonun giris boliimiinde, siipervizyon
ogrencisi ile iliski ve baglant1 kurmak amaclanir. Ikinci olarak, siipervizor ve 6grenci isbirligi
icinde o haftanin giindemini belirler. Sonrasinda daha onceki siipervizyon seanslar1 ve son
seans arasinda bir baglanti kurulur. Onceki siipervizyonda neler yapildig1 6zetlenir ve verilmis
odevler gozden gecirilir. Haftanin giindem maddeleri ele almir. Ogrenciye yeni 6dev verilir,
ozetleme yapilir ve siipervizyon iizerine geribildirim alinir.

Yakin zamanda yapilmis bir calismada Murr ve digerleri (2020), biligsel davranigg
terapi siipervizyonu alan 11 siipervizyon 6grencisi ile goriismeler yiiriitmiistiir. Bu goriismeler
sonucunda ogrencilerin teoriden 6grendiklerini uygulamaya dékerken en c¢ok terapi kayitlar:
tizerinden geri bildirim almaktan, formiilasyon tartismaktan, modelleme ve rol yapma

uygulamalarindan fayda sagladiklari1 bulunmustur.
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Siipervizyona Ozgii Modeller
Gelisimsel Modeller

Siipervizyona dair gelisimsel modellerde amaclanan, deneyimsiz bir terapistin nasil bir
uzmana doniistiigiiniin yani gelisim siirecinin anlagilmasidir (Whiting ve digerleri, 2001).
Gelisimsel modellerin ¢ogu, siipervizyon alan kisinin siire¢ boyunca bir dizi farkli asamadan
gectigi; slipervizoriin de siipervizyon alan terapistin terapistlik becerileri gelistikce
siipervizyon tarzimi ve yaklasimini buna adapte etmesi gerektigi konusunda hemfikirdir
(Stoltenberg, 1981). Bu boliimde gelisimsel modellerden Loganbill, Hardy ve Delworth Modeli,
Biitiinlesmis Gelisimsel Model (BGM), Sistemik Bilissel- Gelisimsel Siipervizyon Modeli ve
Ronnestad ve Skovholt'un Yasam Boyu Gelisim Modeli ayrintilandirilacaktir.

Loganbill, Hardy ve Delworth Modeli. Loganbill ve digerleri (1982), gelisim
psikolojisinde ozellikle Erik Erikson, Margaret Mahler ve Arthur Chickering’in gelisimsel teori
ve varsayimlarindan etkilenmis ve bir terapist adayinin kisisel ve profesyonel gelisiminin de
benzer siireclerde ilerleyecegini diistinmiislerdir. Loganbill ve digerleri (1982) siipervizyon
ortaminin siipervizyon 6grencisi, stipervizor, siipervizor ve siipervizyon 6grencisi arasindaki
iligki ve cevresel baglam olarak dort bilesenden olustugunu 6ne slirmiistiir. Bu modele gore
siipervizyon alan oOgrencinin belirli beceri ve gorevlerde ilerlemesi beklenmektedir.
Siipervizyon becerileri: yeterlik, duygusal farkindalik, otonomi, teorik kimlik, bireysel
farkliliklara saygi, amag¢ ve yonelim, motivasyon ve profesyonel etik olarak tanimlanmistir.
Gelisim siireci, Loganbill ve digerleri (1982) tarafindan ii¢ basamakta derecelendirilse de
aslinda uygulamada terapistin gelisiminin ¢ok daha ic ice gecmis ve karmasik siireclerle
ilerledigi kabul edilmektedir. Loganbill ve digerlerinin (1982) bahsettigi iic basamak
durgunluk (stagnation), kafa karigikhig1 ve biitiinlesme olarak isimlendirilmistir. Terapist
adayinin tiim slipervizyon becerileri icin ii¢ basamaktan herhangi birinde ya da bir basamaktan
digerine gecis asamasinda oldugu varsayilmistir.

Durgunluk basamagindaki terapistlerin heniiz terapi uygulamalarina, siipervizyona ve
bu uygulamalardaki zorluk ve beceri eksikliklerine dair farkindahg: diisiiktiir. Hangi konularin
bir problem oldugu veya ele alinmasi gerektigine dair bilgi ve farkindalik heniiz olusmamistir.
Genel olarak iki uglu, siyah-beyaz diisiince bi¢imi hakimdir. Seansta veya siipervizyonda
yaptiklarinin danisana veya siipervizore etkisini tam kestiremez. Seanslar sikic1 veya siradan
bulabilir. Siipervizore bagimli olup onu idealize edebilir veya siipervizorii ilgisiz bulabilir

(Loganbill ve digerleri, 1982).
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Tablo 1.

Loganbill, Hardy ve Delworth Modeli

Dort Bilesen Siipervizyon Becerileri Gelisim Basamaklar

1. Siipervizyon 6grencisi 1. Yeterlik 1. Durgunluk (Stagnation)
2. Siipervizor 2. Duygusal farkindalik 2. Kafa Karigiklig1

3. Siipervizyon o0grencisi ve 3. Otonomi 3. Biitlinlesme

siipervizor arasindaki iligki

4. Cevresel baglam 4. Teorik kimlik

5. Bireysel farkliliklara saygi
6. Amac ve Yonelim

7. Motivasyon

8. Profesyonel Etik

Kafa Karsikhgr asamasinda degiskenlik, diizensizlik, inis ¢ikislar ve dalgalanmalar
gbze carpar. Bu asamada siipervizyon 6grencisi kat1 inang sisteminden siyrilip kendine ve
bagkalarina karsi davraniglarini incelemeye ve davraniglarinda degisiklige gitmeye baglar. Bir
seylerin ters gittigini fark edebilir fakat heniiz neyin ters gittigini saptayamadigindan sorun
yasayabilir. Bu asamada 6grenci sorularmin cevaplarmin siipervizorde olmadigini fark eder ve
siipervizore kars1 idealizasyonu yerini 6fkeye birakir (Loganbill ve digerleri, 1982).

Biitiinlesme asamasinda yeni ve daha esnek bir anlayis gelismistir. Giivensiz hissedilen
alanlara dair farkindalik kazanilmigtir. Siipervizor giiclii ve zayif yonleri ile bir biitiin olarak
degerlendirilir. Siipervizyon oOgrencisi siipervizyonda daha ¢ok sorumluluk almay1 ve
siipervizyon siiresini daha etkili kullanmay1 6grenmistir. Stipervizondan beklentileri gercekci
beklentilere doniismiistiir (Loganbill ve digerleri, 1982).

Bu modelde diger gelisimsel modellerden farklhi olarak terapistin gelisim
basamaklarinda ileri geri gidisler yapacagi ve bu dongiilerle biitiinlesme diizeyinin artacagi 6ne
siiriilmektedir. Loganbill ve digerleri (1982), siipervizoriin siipervizyon 6grencisinin her bir
beceri i¢in hangi gelisim basamaginda oldugunu takip etmesi ve iist basamaklara ¢ikmasini

hedeflemesi gerektigini belirtmistir.

Biitiinlesmis Gelisimsel Model (BGM). Erken donem gelisimsel modeller, asama
temelli modellerden olugsmaktadir. Her siipervizyon 6grencisinin, ge¢cmis deneyim ve kisisel
farkliliklardan bagimsiz, kariyer gelisim yolunda ayn1 basamaklardan gectigi varsayilmigtir.
Bu modellere ve literatiire yonelen elestirilere tepki olarak Stoltenberg ve digerleri (1998)
“Biitlinlesmis Gelisimsel Modeli” (BGM) ortaya atmigtir. BGM, siipervizona dair en bilinen ve
siklikla kullanmilan gelisimsel modeldir. Stoltenberg ve digerlerine (1998) gore, klinik
siipervizyon uygulamasinda, kisinin bir profesyonel olarak becerilerinin zaman icerisindeki

gelisimini anlamak oldukca 6nemlidir.
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BGM modeline gore terapistlerin gelisimi dort asamada olmaktadir. Bu dort asamada
profesyonel gelisimle ilgili ii¢c yap1 degisim gostermektedir (Stoltenberg ve Mcneil, 2010).
e Kendilik ve Baskalar1 Farkindaligi: Siipervizyon alan terapistin zihninin ne derece
kendisi ile ne derece danisanin i¢ diinyasi ile mesgul oldugu
e Motivasyon: Siipervizyon alan terapistin klinik egitim ve uygulamaya dair ilgisi,
yatirimi ve ¢abasi
e Otonomi: Siipervizyon alan terapistin bagimsizlik derecesi
Birinci asamada siipervizyon 6grencilerinin, siipervizyon aldiklar: alanda oldukca
kisith egitim ve deneyimi vardir.
Kendilik farkindaligi: Kendilerine odaklanirlar fakat oz-farkindaliklari diistiktiir.
Degerlendirilme kaygisi yasarlar.
Motivasyon: Motivasyon da kaygi da yiiksektir. “Dogru” veya “en iyi” yaklagimi bilmek
isterler.
Otonomi: Siipervizore tavsiye ve yonlendirme bakimindan bagimhdir. Yapilandirilmig
bir siipervizyona, olumlu geri bildirime ve diisiik dozda yiizlestirmeye ihtiyac duyarlar.
Ikinci asamadaki siipervizyon 6grencisi, iki veya iic donem danisan gorme deneyimi
ve siipervizyon sonunda bir gecis asamasindadir.
Kendilik farkindahgi: Yavas yavas odag1 kendisinden c¢ekmekte ve danisana dogru
yoneltmektedir. Danisanla empati kurma becerisi artmaktadir fakat hala bir dengeden
bahsedilemez.
Motivasyon: Kendine giivenme ve glivenmeme arasinda gelgitlerden kaynakh
motivasyon diizeyi inigli ¢ikighdair.
Otonomi: Ilk asamaya kiyasla daha bagimsiz olunsa da bu alanda da ileri geri
dalgalanmalar mevcuttur.
Utciincii asamadalki siipervizyon 6grencisi, terapide kendisinin varhgma ve etkisine
dair daha kendine has bir stil gelistirme asamasindadir.
Kendilik farkindaligi: Odak tekrar kendine donmiistiir ama bu sefer terapist danisana
odaklanabilirken bir yandan da kendi tepkisini gozlemleyip bu bilgiyi terapide
kullanma becerisine ulagmistir.
Motivasyon: Tutarh diizeyde bir motivasyon vardir. Zaman zaman terapi etkililigi
konusunda soru isaretleri olmakla birlikte bu soru isaretleri terapistin islevselligini cok
etkilememektedir.
Otonomi: Profesyonel karar ve uygulamalara dair kendine giiven gelismistir.
Silipervizor ve siipervizyon alan terapist arasindaki uzmanhk farki azaldikca

siipervizyon siirecindeki sorumluluklar birbirine yaklagsmistir.
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Biitiinlesmis Asamada siipervizyon alan oOgrenci; artik tedavi, degerlendirme,
kavramsallagtirma gibi farkh alanlarda iiglincii seviyeye ulasmistir. Artik giiclii ve zayif
yanlarina dair iyi bir farkindalik gelistirmistir. Profesyonel uygulamada kendine has bir
yaklagim edinmis ve benimsemistir.

Stoltenberg ve Mcneill (2010), ayrica siipervizyon alan terapistlerin profesyonel gelisim
gosterecegi sekiz alan belirlemistir.

1. Miidahale becerilerinde yetkinlik
2. Degerlendirme teknikleri

Kisileraras1 degerlendirme — danisanin problemini kavramsallagtirirken terapistin

»

kendini ve kendinden gelen bilgiyi de kullanmasi
Vaka kavramsallastirmasi

Bireysel farkliliklar

Teorik yonelim

Tedavi hedefleri ve planlar

© 3 o g H

Profesyonel etik

BGM modeline gore, gelisimsel diizeyler farkhi tiirden beceriler igin farklhihk
gosterebilir. Bir kisi, vaka kavramsallagtirmasinda iiciincii diizeyde olabilirken miidahale
becerilerinde ikinci diizeyde olabilmektedir.

Siipervizyon alan 0grencinin gelisimsel ihtiyacglarini takip etmenin yaninda BGM,
siipervizorler icin de her gelisimsel diizeyde farkl gorevler belirlemektedir. Birinci diizeyde
stipervizor, yapilandirma ve cerceve saglamanin yaninda Ogrenciyi otonomi gelistirme ve
uygun riskler alma yoniinden tesvik etmelidir. Ikinci diizeyde siipervizor, daha az
yapilandirilmis bir cerceve sunmali ve daha cok otonomi saglamalidir. Bu asamada
siipervizoriin gorevleri oOgrencinin ikilemlerini netlestirme, model olma, 6grenmeyi
kolaylastiric1 bir ortam sunarken didaktik tarafi azaltmaktir. Uciincii diizeyde siipervizor,
kisisel ve profesyonel biitiinlesme iizerine odaklanir. Farkli vaka ve durumlar igin
performansin ¢ok dalgalanmamasi ve tutarlh hale gelmesi, profesyonel kimligin
biitiinlesmesinde eksik kalan noktalarin saptanmasi bu diizeyde 6nem kazanir (Bernard ve

Goodyear, 2014).

Sistemik Bilissel- Gelisimsel Siipervizyon Modeli. Rigazio-Digilio ve
digerlerinin (1997) sistemik biligsel-gelisimsel silipervizyon modeline gore silipervizor
siipervizyon alan Ogrencinin biligsel stiline gore 6grenciyi takip etmeli ve gelisimi iizerine
calismahdir (Rigazio-DiGilio, 1997; Rigazio-DiGilio ve Anderson, 1994). Bu modele gore dort
biligsel yonelim (6grenme tarzi) tanimlanmigtir. Bu yonelimlerden birisi digerine gore iistiin

degildir ve terapi yiiriitmek icin hepsinin birbirine karsi avantajlar1 ve dezavantajlar1 vardir.
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Siipervizoriin amaci, her bir siipervizyon oOgrencisinin baskin yonelimini belirlemek ve
ogrencilere diger yaklasimlarin varligini, artilarini ve eksilerini gostermektir. Siipervizyon
ogrencileri bu dort yonelimin de farkinda oldugunda ve farkhh kullanim alanlarini
ogrendiginde, ihtiyaclar1 oldugunda bu yonelimler arasinda gegisler yapabilmektedir (Rigazio-
DiGilio, 1997).

Bu modelin diger gelisimsel modellerden farki, dikey degil yatay bir sekilde
ilerlemesidir. Yani gelisimsel basamaklar1 tirmanma seklinde degil aym1 anda dort alanda
birden gelisim saglamay1 hedeflemektedir. Amag; siipervizyon 6grencisinin baktig1 pencereyi
genisletmek, bir yandan da dogal stilini korumaktir. Her bir yaklasgimin dogru kullanildig:
takdirde stipervizyon 6grencisine katacagi olumlu taraflar ve 6grenci sadece bu yaklasimla
kisitlandiginda ortaya cikacak eksiklikler tanimlanmistir (Rigazio-DiGilio, 1997). Duyumotor
yonelime sahip bir 6grenci, deneyimlerinden duygusal olarak etkilenmeye aciktir. Bu yonelimi
kullanma becerisi olan 6grenci, duygular1 kolayca tanimlayabilir ve islemleyebilir. Bu da
ogrenciye aktarim, karsit-aktarim gibi duygu ile ilgili analizlerde avantaj saglar. Bununla
birlikte eger 6grenci sadece bu yaklasimla kisith kaliyorsa bu yonelim duygulardan fazlaca
etkilenme, duygulara kendini kaptirma, teorik ve bilimsel plandan ¢ikip duygu ile hareket etme
gibi riskleri de beraberinde getirir. Siipervizoriin hedefi, 6grenciye duygusal diinyadan gelen
yiiklii miktarda bilgiyi terapinin yararma kullanabilmeyi 6gretmektir. Somut yonelime sahip
bir 6grenci; diinyay1 ve danisanlar1 dogrusal bir bakis acisiyla, neden-sonug iligkisine gore
analiz eder. Olaylar1 ve siralamalarini zorlanmadan hatirlayabilir ve slipervizyonda aktarabilir.
Diinyaya neden-sonuc iliskisi baglaminda bakabilmeleri, danisanlarin oriintii davranislarini
tespit edebilmelerine ve damisanlarin davraniglarindan yordama yapabilmelerine olanak
saglayabilir. Bununla birlikte, alternatif bakis acilar1 ile diinyay1r anlamlandirmakta
zorlanabilir. Somut, yapilandirilmis terapi yaklagimlarindan daha soyut ve belirsizlik iceren
terapi yaklasimlaria gecmekte zorlanabilir. Resmi (formal) yonelime sahip 6grenci, durumu
cesitli bakis acilari ile analiz edebilme yetenegine sahiptir ve deneyimlerinden 6grenmeye
yatkinligi vardir. Siipervizyonda aldig: geribildirimlerle tedavi planini kolayca revize edebilir.
Belirli bir seansta islenen konuyu, terapinin daha genel konular ile iligkilendirip
biitiinlestirmekte zorlanmaz. Fakat sadece bu yonelime bagh kalan bir 6grenci, terapide
duygularin roliinii es gecebilir veya kiiciimseyebilir. Analitik becerilerine cok giivendikleri i¢in
bu becerilere dair yorumlara direng gosterebilir. Diyalektik yonelimli bir ogrenci kendi
varsayimlarini test etmeye, zorlamaya ve siirekli daha genis perspektiften bakmaya calisir.
Kiiltiirel, tarihi, ekonomik baglam gibi farkli etkileri hesaba katmakta basarilidir. Bununla
birlikte bir¢ok bakis acisina yonelmeleri, tek bir bakis acisina agirlik vermekte zorlanmalarina

sebep olabilir. Bu farkhi bakis acilar1 arasinda kaybolmus hissedebilirler. Daniganlar: igin
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karmasik diisiince sistemlerini ve ¢oklu bakis acilarim biitiinlestirmek, bu 6grenciler icin zor

olabilir (Rigazio-DiGilio, 1997).

Ronnestad ve Skovholt'un Yasam Boyu Gelisim Modeli. Terapistlerin
gelisimine dair modeller genellikle mezuniyet sonraki ilk donemlere odaklansa da Skovholt ve
Ronnestad (1992) yasam boyu gelisim gibi profesyonel gelisimin de devam ettigini belirtmistir.
Model arastirmacilarin meslekte farkli deneyim seviyelerinden 100 terapistle yaptigi
goriismelerden ortaya cikmigtir. Rennestad ve Skovholt, 2003 yilinda revize ettikleri

modellerinde 6 gelisim asamasindan ve 14 temadan bahsetmektedir.

Birinci Asama - Egitim Oncesi Destek Veren Kisi: Bu asamadaki Kkisiler
hayatlarinda yardim etme roliine cevrelerindeki kisileri dinleyerek, problemlerini tespit
ederek, duygusal destek veya tavsiye vererek siklikla girmektedirler (Rennestad ve Skovholt,
2003). Egitimi olmadan destek vermeye calisan kisiler sinir problemleri ile karsilasabilirler,
olaya ve kisiye objektif bir bicimde bakmakta zorlanabilirler.

Ikinci Asama - Baslangi¢ Asamasindaki Ogrenci: Siipervizore bagimlhihgin,
kirilganhgin ve kayginin yiiksek oldugu, mesleki 6z-giivenin heniiz olusmadigi bir donemdir.
Bu donemde siipervizor veya danigsanlardan gelebilecek olumsuz yorum ve elestirilerin
ozgilivene olumsuz etkisi biiyiiktiir. Terapide “dogruyu” bulmak icin bir ¢caba vardir (Rgnnestad
ve Skovholt, 2003).

Uciincii Asama — Ileri Diizey Ogrenci: Ogrenim hayatinda temel diizey beceriler
edinilmis ve profesyonel diizey islevsellige ulasilmistir. Yanlis yapmama kaygis1 hala devam
etmekle birlikte bu kisiler bir 6nceki asamaya gore daha spontan, rahat ve risk almaya daha

yatkindirlar.

Dordiincii Asama - Baslangic Asamasindaki Terapist: Egitim ve mesleki
lisans i¢in gerekli olan kosullar saglanmistir fakat cogu terapist hala yeterli donanima sahip
olmadigim1 diistinmektedir. Giinden giine kisiligine uygun, kisisellesmis bir terapi stili
olusmaya devam etmektedir.

Besinci Asama — Deneyimli Terapist: Meslekte belirli bir siire deneyimden sonra
terapistin kendi degerleri, ilgi alanlarn ve kisiligi ile uyumlu bir ¢calisma stili olugsmustur.
Degisim icin terapi iliskisine verilen onem artmigtir. Kullanilan yontemler ve olaylara bakis
acgist bakimindan esneklik kazanilmistir. Karsilagilan durumlarda tek bir dogru veya net
cevaplar olmadig1 kabul edilmistir. Danisanlarla zihnin ne zaman ve ne kadar mesgul
olacaginin dengesi kurulmustur (Rennestad ve Skovholt, 2003).

Altincr Asama — Kidemli Terapist: Genellikle 20 yil ve lizerinde deneyimi olan

uzmanlardir. Kendilerine 6zgii, otantik bir stile sahiplerdir. Kendilerini alanda oldukea yeterli
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hissetmelerine ragmen danigandaki degisimde kendi paylar1 konusunda miitevaz1 bir

tutumlar vardir.

Ronnestad ve Skovholt'un (2003, s.38) bahsettigi terapist gelisiminde ortaya ¢ikan 14

tema asagida listelenmistir.

1.

10.
11.

12.

Profesyonel gelisim demek, zaman icerisinde kisisel ve profesyonel benligin giderek
biitiinlesmesi demektir. Zaman icerisinde, bir uzmanin teorik yaklasimi ve rolleri kendi
inanc ve deger sistemi ile ve hayattaki yasantilari ile daha tutarh hale gelecektir.
Islevselligin odak noktas1 zaman icerisinde biiyiik degisim gosterir. Resmi egitim
siiresince kisi, ilk etapta kendi i¢giidii ve deneyimlerini birakarak profesyonel bilgi ve
beceri egitimine odaklanir. Egitim sonras1 donemde ise kisi kendi i¢sel odagina daha
profesyonel, esnek ve giivenli bir bakis agis1 ile geri doner.

Siirekli sorgulama ve kendine bakma becerisi tiim deneyim diizeylerinde profesyonel
gelisim icin bir 6nkosuldur. Ornegin, siipervizyon o&grencisine kendisi ve kendi
davraniglar lizerine diisiinme (self-reflection) becerisi ve kendi kendini siipervize
edebilme becerisi kazandirilmahdir.

Siirekli 6grenmeye acik olmak, gelisimsel siireci hizlandirmaktadir. Rennestad ve
Skovholt profesyonel gelisime dair hevesin zaman icerisinde azalma gostermedigini
bulmustur.

Yeni baslayan uygulamacilar uzmanliklarini disaridan beslemeye daha ¢ok yonelirken
olgunlagsmis ve deneyimli uygulamacilar i¢sel uzmanhga giivenmektedir. Baslangigta
siipervizyon Ogrencileri, daha 6gretici ve didaktik slipervizyonu tercih etmekte ve bilgi
edinmeye cabalamaktadir. Ilerleyen asamalarda ise odak kendi deneyim ve
bilgilerinden “bilgiyi olusturmaya” kaymaktadar.

Profesyonel gelisim; inis ¢ikiglar: olabilen, uzun, siirekli ve yavas bir siiregtir.
Profesyonel gelisim, hayat boyu stirer.

Baslangi¢ diizeyindeki bircok terapist, profesyonel isinde yogun kaygi yasamaktadir.
Zamanla kayginin iistesinden gelinmektedir.

Danisanlar, en biiyiik etki ve 0grenme kaynaklarindan biridir.

Kisisel hayattaki deneyimler, profesyonel islevsellik ve gelisimi etkilemektedir.
Profesyonel gelisimde kisiler diger etki kaynaklarindan daha biiyiik bir paya sahiptir.
Profesyonel gelisim; danisanlarla, siipervizorlerle, terapistlerle, aile ve arkadaslarla ve
sonrasinda genc meslektaslarla etkilesimler sonucu olusmaktadir.

Alana yeni giren meslektaslar, alandaki kidemli meslektaglara ve lisansiistii egitime
giiclii duygusal tepkiler vermektedir. Bu tepkiler, hoca ve siipervizorleri idealize etmek

veya degersizlestirmek seklinde ortaya ¢cikmaktadir.
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13. Ac1 cekmek (Suffering) lizerine biiylik bir deneyime sahip olmak, insan cesitliligini
kabul ve takdir etmeyi beraberinde getirmektedir. Bu siiregle birlikte terapistler,
bilgelik ve biitiinliik gelistirmektedir.

14. Uygulamacilar, terapinin ilk yillarinda kendilerini ana kahraman gibi goriirken
meslegin ilerleyen yillarinda danisanin ana kahraman oldugu gérmeye baslamaktadir.

Zamanla danisanin siirece katkisi daha iyi anlasilmakta ve takdir edilmektedir.

Rennestad ve Skovholt'un (2003) modeli, bir arastirma sonucunda gelistirilmis olmasi
ve yasam boyu profesyonel gelisimi ele almas1 bakimindan diger teorilerden farkhilagsmaktadir.
Bununla birlikte, siipervizyonda bu modelin elementlerinin nasil kullanilacagi diger modellere
gore daha belirsiz kalmaktadir. Bernard ve Goodyear (2014), modelin daraltilmis olmasina
ragmen anlagilabilirlik ve uygulanabilirlik bakimindan hala bazi problemleri oldugunu
belirtmektedir.

Siire¢c Modelleri

Siipervizyon modellerinden son olarak siire¢ modelleri ele alinacaktir. Bu modellerde
hedef siipervizyon siirecinin kendisini incelemektir. Bu boliimde en yaygin modellerden

Ayristiric1 Model ve Sistem Yaklasim Modeli ayrintili olarak ele alinacaktir.

Ayristirici (Discrimination) Model. Bernard (1979, 1997), bu modeli siipervizor
egitimlerinde bir yol haritas1 olmasi icin gelistirmistir. Bu modele gore siipervizor, siipervizyon
alan Ogrencinin ihtiyaclara cevap verebilmek icin ¢esitli roller ve ihtiya¢c duyulan beceri
odaklar1 arasinda gecis yapabilmeli, yani esnek olmalidir.

Model iki eksenden ve eksenler de iicer bilesenden (3x3) olusmaktadir. Eksenlerden
ilki, siipervizoriin “6gretmen”, “terapist” ve “danisman” rollerinden olusmaktadir. Ikinci eksen
ise siipervizoriin egitimde odaklanacagi “miidahale”, “kavramsallagtirma” ve “kisisellestirme”
becerileridir. Yani, modelin dokuz farkh siipervizor miidahalesinden olusan bir matris
olusturdugu soylenebilir. Siipervizor, siipervizyon oOgrencisinin ihtiyacina ve durumun
ozelliklerine gore o an terapist roliinde, 6gretmen roliinde veya danisman roliinde olabilir.
Siipervizor, siipervizyon alan oOgrencinin yapilandirmaya, yonergeye, model bir kisiye ve
dogrudan geribildirime ihtiya¢ duydugunu gozlemlediginde “Ggretmen” roliine gecebilir.
Stipervizor, siipervizyon alan ogrencinin kendi siireclerinin terapiye etkisini anlamasi
konusunda bir farkindalik yaratmak istediginde “terapist” roliinii iistlenebilir. Siipervizor,
siipervizyon alan ogrencinin kendi goriis ve hislerine gilivenmesinin 6nemli oldugunu
diisiindiiglinde veya bu alan1 gelistirmeye calistiginda ise “danisman/meslektas” roliinde yer

alabilir ve bu rollerde belirli alanlar1 gelistirmeye odaklanabilir. Modelde gelistirilmesi
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beklenen temel beceri alanlari; miidahale, kavramsallastirma ve kisisellestirmeden olustur.
“Miidahale” becerisi, siipervizyon 0grencisinin seansta neler yaptigini icerir. Bunlar arasinda
danisan ile iliski kurma, soru sorma, durumu/olay1 netlestirme, ayrintilandirma, miidahalede
bulunma gibi temel psikoterapi teknik ve stratejilerini yer alir. “Kavramsallagtirma” becerisi,
siipervizyon 6grencisinin slipervizyonda ne oldugunu anlamlandirma, diisiinme, analiz etme
ve teori ve pratik arasinda bag kurma becerilerini icerir. “Kisisellestirme”, siipervizyon alan
ogrencinin kendi terapistlik stilini bulmasidir. Bunu yaparken kendi kisisel meselelerinin
siirece etkisine karsi gozlemleyici olabilmesi onem tasir. Modelin bir 6zeti Tablo 2’de

sunulmustur.
Tablo 2.

Aynristirict (Discrimination) Model’e gore Stipervizoriin Rol ve Odak Becerileri

Roller Ogretmen Terapist Danisman

Odak Miidahale Miidahale Miidahale

Beceriler Kavramsallagtirma Kavramsallagtirma Kavramsallastirma
Kisisellestirme Kisisellestirme Kisisellestirme

Model, siipervizoriin tek bir durusu iizerine degil cesitli durumlara gore rol ve odak
degistirebilmesi {izerine kurulmustur. Bu anlamda model, duruma 6zgiidiir. Siipervizoriin
rolii, bir seans igerisinde bile 6grencinin ihtiyaclarina gore farkhlasabilir. Stipervizoriin tek bir
beceri alanina ¢ok odaklanmasi ve diger alanlar1 6nemsememesi veya tek bir rolde yer alip
diger rollere hic gecis yapmamasi, 6grenme siireci i¢in problem olusturabilir. Rollere ve odak
noktalarina verilen agirlik hem siipervizoriin teorik yaklasimindan hem de siipervizyon alan
ogrencinin gelisim diizeyinden etkilenecektir. Ornegin; siipervizyona yeni baslayan
ogrencilerde siipervizor, daha ¢ok goriisme becerilerine agirlik verirken daha ileri diizeydeki
ogrenciler i¢in formiilasyonun revizyonu veya terapistin kendi duygularmin ve yasantilarinin
siirece etkisi daha uzun siire ele alinacaktir.

Bernard ve Goodyear’a (1992) gore Ayristirict Model esnek ve ihtiyaca cevap verebilen
siipervizorler yetismesini saglamak icin iyi bir egitim aracidir. Gelisim modellerine gore yeni
baslayan bir 6grenci i¢in 6gretmen roliinde olmak, daha deneyimli 6grencilerle ¢alisirken diger
rollere gecmek daha c¢ok tercih edilirken Bernard’a (1997) gore etkili bir siipervizor tim
diizeylerden oOgrencilerle tiim rollere ve beceri alanlarina gegis yapabilecek esneklige sahip
olmalidir. Model, siipervizor rollerini siipervizyon o6grencisinin ihtiyaclar1 baglaminda
kavramsallagtirdigindan, test edilebilir olmakla birlikte modeli test eden fazla c¢alisma

bulunmamaktadir. Modele dair yapilan arastirmalardan Stenack ve Dye'mn (1982)
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arastirmasinda, terapist ve 6gretmen rolleri net bir sekilde ayrilirken danisman rolii net olarak
ayrismamigtir. Bernard ve Goodyear (2014) bunu, danigman roliiniin diger rollere gore daha
belirsiz ve bulanik olmasina ve siipervizorlere de terapist ve 6gretmen roliiniin daha kolay
gelmesine baglamigtir. Ayristirict model, anlasilir olmas1 ve esneklik saglamasi1 ac¢isindan
siklikla kullanilmakla birlikte siipervizor ve 6grenci arasindaki iligkiyi ve stipervizyonun nasil

degerlendirilecegini ele almamasi sebebiyle elestirilmektedir.

Sistem Yaklasimi. Sistem yaklasimi (SY), slipervizyon oOzelinde gelistirilmis ilk
model olmas1 ve olduk¢a kapsamli olmas1 bakimindan 6nceki modellerden bir adim 6nde
degerlendirilmektedir. Holloway (1995) tarafindan gelistirilen sistem yaklagiminin temelinde
siipervizyon iligkisi yer alir. Bernard'mm (1997) 3(roller) X 3(beceriler) yaklasimina benzer
sekilde Holloway, 5 (beceriler/gorevler) X 5 (siipervizoriin islevleri) bir matris 6ne siirmiistiir.
Buna gore Holloway (1995), siipervizyonda ulagilmasi hedeflenen gorevleri bes alanda
toplamaktadir. Bunlar; goriisme becerileri, vaka kavramsallastirmasi, duygusal farkindalik,
profesyonel kimlik ve 6z-farkindaliktir. Siipervizoriin iglevleri de yine bes alanda toplanmigstir.
Bunlar; gozlemleme/degerlendirme, ders verme/tavsiye verme, model olma, damismanlik
verme ve destek olma seklindedir. Holloway’in (1995) modeline gore siipervizyonda ulasilmasi

hedeflenen gorevler ve siipervizoriin islevleri Tablo 3’te verilmistir.
Tablo 3.

Siipervizyonda Ulasilmas: Hedeflenen Gérevler ve Siipervizoriin Islevleri

Gorevler Siipervizériin islevleri
Goriisme becerileri Gozlemleme/degerlendirme
Vaka kavramsallagtirmasi Ders verme/tavsiye verme
Duygusal farkindalik Model olma

Profesyonel kimlik Danigmanlik verme
Oz-farkindahk Destek olma

Modele gore tiim bunlar cevresel faktorler tarafindan etkilenebilmektedir. Cevresel
faktorler ise siipervizyonu alinan danisan, siipervizor Ogrencisi, siipervizor ve kurumdan
olugsmaktadir. Siipervizoriin ge¢mis profesyonel deneyimleri, yaklasimi, kiiltiirel ge¢misi
slipervizyon 6grencisinin gecmis terapi ve siipervizyon deneyimleri, teorik yaklasimi, 6grenme
stili ve ihtiyaclari, kiiltiirel art alani, siipervizyonu alinan damisanin 6zellikleri, gelis sebebi,
terapistle iligkisi, kurumun organizasyon yapisi, ortami, profesyonel etik ve standartlar1 gibi

cevresel faktorlerin tamaminin siipervizyon siirecini etkiledigi one siiriilmektedir. Holloway’in
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modelinde siipervizyon iligkisi merkezde yer almakta, onun hemen arkasindan siipervizoriin
rolii ve gorevi gelmektedir. Onlarin da sonrasinda cevresel faktorler yer almaktadir. Modele
gore bu yedi element, dinamik bir siirec icerisinde birbirlerini etkilemektedir. Modelin gorsel

bir sunumu Sekil 1’de verilmigtir.

‘ Danisan ‘ Supervizor ‘

Supervizérin
Rola

SUPERVIZYON N\ Spervizyon
iLisKisi Gorevleri

Kurum ‘ Siipervizyon ‘

Ogrencisi

Sekil 1. Sistem Yaklasumimin Elementleri

SY modeli; siipervizyon siirecinin karmasik dogasim ayrintili olarak ele alabilmesi,
siipervizyon iligkisini modelin merkezine yerlestirmesi sebebiyle giiclii bir model sunmaktadir.
Holloway (1995), sistem yaklasimi modelini var olan kanitlara dayandirarak kurmus olsa da

heniiz tiim modeli test eden bir aragtirma bulunmamasi modelin gii¢siiz 6zelligidir.
Tartisma

Psikoloji alanina ve uygulamalarina duyulan ihtiyag¢ arttikca meslege yeni elemanlar
yetismesi icin yeni egitimler planlanmaktadir. Bu egitimler icerisinde siipervizyon siireci
oldukca onemli bir yere sahiptir. Yapilan calismalar, siipervizyon siirecinin terapistlerin
profesyonel gelisiminde 6nemli bir etken oldugunu ortaya koymaktadir (Hill ve digerleri, 1981;
Rakkovshik ve digerleri, 2016; Wiley ve Ray, 1986). Bununla birlikte siipervizyon siireclerini
ele alan calismalar yavas bir artis gostermektedir. Bu durumda siirecin karmasik yapisi, coklu
iligkiler, 6l¢gme araclarinin azlig1 ve 6rnekleme ulasma konusundaki birtakim zorluklar etkili
olabilmektedir.

Bu makalede, psikoterapi teorilerini temel alan modeller ve siipervizyon 6zelinde
gelistirilen modeller ele almmistir. Psikoterapi teorilerinin temel alan yaklagimlarda belirli bir
terapi ekoliiniin varsayimlar1 ve bakis acisi ile siipervizyon yiiriitiilmektedir. Bu yaklasimda
bilgi, teori ve uygulanan teknik belirli bir yonelimden beslendiginden uygulama da bu art alan

ile uyum gostermektedir. Bagh olunan terapi yaklasiminda kullanilan teknikler, siipervizyona
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adapte edilerek bir 6grenme araci olarak da kullanilabilmektedir (Beck ve digerleri, 2008).
Bununla birlikte, psikoterapi temelli siipervizyonlarda siipervizyon alan Ogrencinin hangi
yaklasimi benimsediginin oOnceden belirlenmis olmas1 gerekliligi (Bernard, 1992) ve
siipervizyon ve terapi arasindaki sinirlarin siipervizyon 6zelinde gelistirilen modellere kiyasla
daha bulanik olmas1 konulari, iizerinde tartisilan noktalardir (Thomas, 2010). Ikinci bir
kategori olan siipervizyona 0zgii modeller, gelisimsel modeller ve siire¢ modelleri olarak ikiye
ayrilmigtir. Gelisimsel modeller, siipervizyon alan 6grencinin farkhh 6grenme asamalarinda
ilerledigini ve farkli basamaklarda farkli ihtiyaclar1 olacagini one siirmektedir (Stoltenberg,
1981). Bu modellere gore baslangic asamasindaki terapist daha yapilandirilmig bir
siipervizyona ihtiya¢ duyarken daha ileri seviyelerde yapilandirmaya ihtiyac azalmaktadir
(bknz. BGM modeli). Fakat Ladany ve digerleri (2001) yaptiklar1 calismada siipervizyon alan
farkl gelisim basamaklarindaki terapistlerle calismis ve hepsinin orta diizeyde yapilandirmay1
faydali buldugu sonucuna ulagsmistir. Bu anlamda Ladany ve digerleri (2001), sadece baslangic
diizeyinde terapistlerin yapilandirmaya ihtiya¢ duydugu yoniindeki genellenmis bilginin dogru
olmayabilecegine isaret etmistir. Gelisimsel modelleri test etmeye yonelik baska birtakim
arastirmalar yapilmis olsa da boylamsal olarak yiiriitiilen calisma sayis1 ¢cok az oldugundan
sonuclarin kusak etkisi (cohort effect) kaynakli m1 yoksa gercek bir gelisimden mi oldugunu
tespit etmek giictiir (Bernard ve Goodyear, 2019). Bu makalede son olarak siire¢c modelleri ele
alinmigtir. Siire¢ modellerinde hedef siipervizyon siirecinin kendisini incelemektir. Siirec
modelleri teorik yonelimden bagimsiz olmasi ve oldukca kapsamli bir bakis acis1 saglamasi
yonlerinden avantajli olsa da heniiz test edilememis olmasi, teoriye ve terapistin gelisimine
yeteri kadar yer vermemesi gibi nedenlerle elestirilmektedir (Bernard ve Goodyear, 2019).

Bu makalede ele alinmayan daha farkli modeller de olmakla birlikte tiim siipervizyon
modellerinde genel amacin, siipervizyon siirecini bir mikroskobun altinda incelemek ve temel
bilesenlerine ayirmak oldugunu sdylemek yanlhs olmaz. Her bir model biiyiik resmin belli bir
kismina odaklanmakta ve belli bir kismi detaylandirmaktadir. Bazi modeller siipervizyon
ogrencisinin gelisimini dort asamaya ayirmakta (bkz. Biitiinlesmis Gelisimsel Model), baz
modeller ise gelisimi alt1 basamakta incelemektedir (bkz. Rennestad ve Skovholt'un Yasam
Boyu Gelisim Modeli). Insan kisiligini aciklayan tek bir kisilik teorisi bulunmamas: gibi ideal
siipervizyonun tiim oOgelerini ele alan, ampirik olarak desteklenmis bir siipervizyon
modelinden bahsetmek de miimkiin degildir. Bu baglamda boylamsal ampirik calisma
eksikligi, siipervizyon modelleri konusunun kisithliklar1 arasinda sayilabilir. Bununla birlikte
siipervizyon iizerine ortaya atilan modeller; siipervizorlere yol haritas1 saglamasi, siirecin
icerisindeki elementlere bir biiyiitec tutmasi, bilesenleri tanimlamasi ve daha ¢ok arastirmaya

onciiliik etmesi bakimindan faydah goriilmektedir.
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Cikar Catismasi Beyani:

Yazar herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi bulunmadigini beyan etmistir.
Finansal Destek Beyanai:

Yazar, bu caligma icin finansal destek almadigini beyan etmistir.
Etik Kurul Onay1:

Derleme makaleleri igin etik kurul onay1 gerekmemektedir.
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A Review of Supervision Models
Summary

Supervision has a very long history, however, the development of theories and models
about the supervision process is quite new. Supervision by its nature includes multiple
relationships. Therefore, it is a very challenging task to develop comprehensive models and
create robust measurement tools. Existing models of supervision can be broadly divided into
two categories. The first category comprised psychotherapy-based supervision models, and the
other one includes supervision models developed specifically for supervision. Supervision-
specific models are further divided into two categories: developmental models and process
models. While developmental models examine how the supervisee develops over time and
becomes an expert, process models deal with the supervision process itself.

Psychotherapy-based supervision models purport that the assumptions of a
psychotherapy theory can be adapted to the supervision process as well. Among the
psychotherapy-based supervision models, the psychodynamic approach is the most influential
one. Working alliance, transference, and parallel processes are the concepts adopted from
psychodynamic orientation. Humanistic theory is another prominent approach to supervision.
The purposes of humanistic theory-based supervision can be listed as increasing the
supervisee’s self-awareness, using the self as a tool, and helping supervisees to discover their
potential. Compared to other psychotherapy-based supervision models, CBT-based
supervision offers a more structured and systematic approach (Pretorius, 2006). CBT-based
supervisors set an agenda for each supervision session, decide on the assignments with the
supervisee, and evaluate the learning outcomes of each supervision (Newman, 2010).

Models developed specifically for supervision are divided into two categories:
developmental models and process models. Developmental models aim to understand how an
inexperienced therapist turns into an expert (Whiting et al., 2001). In process models, the goal
is to examine the supervision process itself. In this article, four developmental models and two
process models were discussed. Among the developmental models, Loganbill, Hardy, and
Delworth Model suggested that the supervision environment consists of four components:
the supervisee, the supervisor, the relationship between the supervisor and the supervisee, and
the environmental context. According to this model, the supervisee is expected to acquire skills
such as competence, emotional awareness, autonomy, theoretical identity, respect for
individual differences, purpose and orientation, motivation, and professional ethics (Loganbill
et al., 1982). The supervisee develops through three steps which are conceptualized as

stagnation, confusion, and integration. According to the Integrated Developmental
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Model, an inexperienced therapist is considered to be following four developmental stages
and three structures (i.e., self and others awareness, motivation, and autonomy) are assumed
to change during the professional growth process (Stoltenberg & Mcneil, 2010). In the
Systemic Cognitive-Developmental Supervision Model, four cognitive styles of
supervisees are defined. The goal of the supervisor is to identify the dominant cognitive style
of each supervisee, introduce students to other cognitive styles, and discuss the pros and cons
of each cognitive style (Rigazio-DiGilio, 1997). According to Rennestad and Skovholt's
Lifetime Development Model, professional development continues throughout life. The
model consists of six developmental stages and 14 themes that emerge during therapist
development. The Discrimination Model suggests that the supervisor should be able to
switch between various roles and skills to respond to the needs of the supervisee. The model
consists of two axes and each axis consists of three components. The first axis includes the

' " "on

supervisor's "teacher", "therapist”" and "consultant" roles. The second axis is composed of the
skills named; "intervention", "conceptualization" and "personalization" (Bernard, 1997). In the
Systems Approach, Holloway suggested a 5 X 5 matrix. Holloway (1995) listed five tasks
that should be achieved during the supervision process. These are counseling skills, case
conceptualization, emotional awareness, professional role, and evaluation. The functions of
the supervisor are also gathered in five areas: monitoring/evaluating, advising/instructing,
modeling, consulting, and supporting/sharing.

Each supervision model focuses on certain elements of the supervision process. Just as
there is no single theory of personality that explains human personality, it is not possible to
talk about an empirically supported supervision model that addresses all the elements of
supervision. However, supervision models are practical and useful in terms of providing a

roadmap to supervisors, holding a magnifying glass to the components of the supervision

process, and initiating more research.
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