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Ozet

Kriz, insanlar igin yasamin kaginilmaz bir pargasi, bas edilmesi gereken onemli bir giiglikktir. Bazi insanlar bu siiregten etkili basetme
mekanizmalariyla fazla zarar gérmeden hatta daha giiclii ¢ikarken, bazi insanlar da bu siireci saglikli gegirebilmek i¢in destege ihtiya¢ duyar.
Sosyal hizmet uzmanmin miidahale ettigi miiracaat¢i kesimi genellikle giigsiiz durumda, gesitli smirhiliklari olan, sosyo-ekonomik olarak yoksun,
toplumdan diglanmig ve destege ihtiya¢ duyan kisilerdir. Bu durumdaki kisilerin basetme mekanizmalari ve sosyal destekleri ¢ogunlukla krizle
miicadele etmek icin yeterli degildir. Bundan dolay1 sosyal hizmet uzmani, mesleginin dogasi geregi kriz durumuyla siklikla karsilasmaktadir.
Sosyal hizmet uzmani karsilastigi bu durumlara, miiracaat¢mim sorunlarini ¢ézmesinde yardimci olmak amaciyla krize miidahale yaklagimini
kullanarak miidahale eder. Krize miidahale siireci sistemli, organize ve profesyonel bir mesleki uygulamay1 gerektiren bir siiregtir. Nedenlerine gore
durumsal ya da gelisimsel kriz donemleri olarak tanimlanan bu donemlerde uygulanan miidahale krizin ortaya ¢iktigi ilk 24 saat i¢inde miidahale
edilmesi gereken bir durum olabilecegi gibi bazen de 10-12 haftalik bir miidahale siireci planlamay1 gerektirebilir. Bu siire¢ zamanla sinirlt ve en
acil ihtiyaglarin karsilanmasini igeren bir miidahaleyi gerektirir. Sosyal hizmet uzmani bu siiregte gesitli uygulama basamaklarini takip ederek
miiracaat¢inin kriz durumundan en az zararla ¢ikmasint saglamay1 hedefler.

Anahtar Kelimeler: Sosyal hizmet, miiracaatgi, kriz, krize miidahale, krize miidahale yaklagimu.

Abstract

Crisis, for humans, is an inescapable part of life, a substantial hardship that needs to be dealt. While some people get through this process without
getting much damage or even stronger thanks to efficient coping mechanisms, some others need support to pass through in a sounder manner. The
client segment intervened by social worker is generally constituted of persons who are helpless, socio-economically deprived outcasts having
various restrictions and needing support. Coping mechanisms and social supports of those under such circumstances are mostly insufficient to cope
with the crisis. Therefore, social worker frequently encounters crisis situations due to the nature of his/her profession. Social worker intervenes in
such situations s/he encounters by using crisis intervention approach to solve the problems of the client. Crisis intervention is such a process that
necessitates systematical, organized and professional application. The intervention applied in such periods which is defined as situational or
developmental crisis periods according to its reasons, can either be a situation that needs to be intervened in the first 24 hours when the crisis
emerges or a situation that necessitates an intervention process lasting 10 to 12 weeks. This process, in time, necessitates an intervention which
includes addressing limited and the most urgent needs. Social worker aims to make the client go through the crisis situation with minimum damage
possible by following various application steps.

Keywords: Social work, client, crisis, crisis intervention, crisis intervention approach

GIRIS

Kriz miidahalesi, kisa siireli, ¢dziim odakli, burada ve
simdi iizerine odaklanan yaklagimlar1 kullanarak vakay1
yikici olay ve durum igerisinde eklektik bir bakis agisiyla
ele alan bir yaklagimdir. Kriz miidahalesi, bir birey, aile
veya grubun isleyisini etkileyerek dengeyi bozan olaylar
icin gerekli olan yaklagimdir. Krize miidahale yaklagimi
miiracaatcinin  iginde bulundugu kriz durumuyla bas
edebilmesi i¢in kendisinin ve ¢evresinde kaynaklarin
yardimiyla bas etme becerileri gelistirmesini saglayarak,
kisa siire i¢inde sorunmu ¢ozmeyi ya da bu sorunun
olusturdugu yikict sonuglarin zararlarii en aza
indirmeyi amaglamaktadir. Kriz durumunda yapilan
uygulama ile kendi dengesini bulup giinliik yasam
aktivitelerini yapabilecek pozisyona gelen miiracaatgi,
durumuna en uygun sosyal hizmet kurulusuna havale
edilir. Gelecege yonelik uzun siireli miidahaleler kriz
durumunun ¢6ziilmesinden sonra gergeklestirilebilir.

Kriz her insanin yasaminda defalarca yasayabilecegi bir
durumdur, yasamin normal bir parcasidir ve krizden
kacgilamaz. Pek ¢ok insan kendi bas etme

mekanizmalarini kullanarak kriz durumundan ¢ikmay1
basarabilir. Bazi durumlarda ise miiracaatginin kendi
basetme mekanizmalar1 bu krizi atlatmasi i¢in yetersiz
kalir ve miiracaatgt kriz durumunun neden oldugu
sorunlardan kurtulmak i¢in yardima ihtiyag duyar.
Miiracaatginin ~ krizle bas etme mekanizmalarini
etkileyecek bir takim faktorler vardir. Bu faktorler: Krizi
ortaya ¢ikaran olayin biiyiikliigii, bu olayin sonuglarinin
olusturdugu zarar, bu olayin etkiledigi kisilerin sayisi,
kriz durumu iginde olan kisilerin yasama bakislari,
beklentileri ve yasam deneyimleri, destek sistemleri, bas
etme becerileri, beden ve ruh sagligi vb. krize maruz
kalma durumunda kisi yukarida sayilan faktorlerin
etkisiyle  krizin  yiikiinii  kaldiramazsa  burada
miiracaat¢inin acil sorunlarini ¢6zmek igin yapilacak
sosyal  hizmet miidahalesinde krize miidahale
yaklagimini kullanmak gerekir. Sosyal hizmette krize
miidahale yaklagiminin kullanimmi anlayabilmek igin
oncelikle kriz kavramini ele almak gerekmektedir. Kriz,
¢esitli duygusal zorlanmalar sonucunda meydana gelen
akut ve siiresi sinirli bir denge bozuklugudur (1). Kriz;
bireyin ¢esitli durumlar ve yasam olaylart ile
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kargilastiginda bunlarla bas edemeyecek sekilde ruhsal
dengesinin sarsilmasi hatta kaybi olarak tanimlanabilir
(2). Kriz durumu, kisinin varolan basetme
mekanizmalar1 ile sahip oldugu deneyimlerin yetersiz
kaldig1 gegici bir durumdur (3). Birgok kriz reaksiyonu
sevilen bir kisinin 6liimii, ayrilma ya da bosanma, is
kaybi, saldiriya ugrama, taciz, tecaviiz, afetler gibi
kisinin hayatinda ciddi degisikliklere neden olacak
olaylardan sonra gelisir. Bu durumu kisi kendi basetme
ve problem ¢6zme becerileriyle asamadigi igin Kriz
miidahalesine ihtiya¢ duyar.

Bireylerin, ailelerin, gruplarin ve hatta uluslarmn kriz
durumunda tepkileri keskin, inis ¢ikislar gésteren bir egri
olusturur. Burada krizin o6nce bir dezorganizasyon
(duygu ve disiincelerin dagilmasi) donemine yol agtig1
goriilmektedir. Fakat bireyin krizle nasil basa ¢iktigina
bagli olarak sonugta birey oOncekinden daha iyi bir
islevsellik diizeyine bile kavusabilmektedir. Sonucun ne
yonde olacagi bireyin bu donemde ne tiir bir yardim
alacagina baghdir. Iyi uygulanan krize miidahale
teknikleri bireyi en azindan kriz Oncesi islevsellik
diizeyine kavusturmayi hatta daha iyiye gotiirmeyi
hedefler (4).

Robert (3)’a goére bir kriz deneyiminin belirgin
ozellikleri sunlardir:

-Psikolojik yetersizlik yasanmasi,

-Yikici bir olay ya da durumun sonucu olmasi,

-Bilinen bas etme mekanizmalar1 ve davranmiglari ile
¢oziillemiyor olmast,

-Onemli yasam hedeflerine ulasmada engel olusturmasi.

Krize Miidahalenin Teorik Cercevesi

Krize miidahale yaklagimi bir tedavi modeli olarak son
50 yil igerisinde geligmis olsa da kokeni antik ¢aga kadar
gitmektedir. Antik Yunanda kriz kelimesinin bir anlami1
karar, bir diger anlami déniim noktasidir. Benzer sekilde
Cince’de de kriz tehlike ve firsat anlamlarina
gelmektedir (5). Bu tanimlar krizin hem kisisel
gelisimdeki hem de davraniglardaki hizli degisimi ifade
etmesinin yanisira bir engel, yikict bir risk ve sagliksiz
sonuglart da icermektedir. Kriz iyi yonetilirse bir
o0grenme ve geligsme i¢in bir firsat olabilir. Tarihte dinsel
ve ailesel sistemler krizde olan insanlara yardimci
olmuslardir. 1940 ve 1950’lerde fizikgiler, psikologlar,
psikiyatrisler, sosyologlar, sosyal hizmet uzmanlar1 ve
askerler gibi meslek gruplarinin ¢aligmalar1  kriz
miidahalesinin temelini olusturmuslardir. Bu
galigmalarin ¢ogunlugu, cesitli disiplinlerin bir arada
calistigi toplum sagligt kurumlari, hastaneler, aile
danigma merkezleri, afet miidahale programlarinda gorev
yapan multidisipliner ekipler tarafindan
gerceklestirilmistir (6).

Kriz kavraminin bugiinkii anlamiyla ele aliisi Eric
Lindemann’m Coconat Grove yanginini izleyen akut yas
reaksiyonu  gozlemleri ile ilgili  caligmalariyla
baslamistir. Kriz miidahalesinin Onciilerinden olan Dr.
Lindemann’in Boston’da  Coconut Grove gece
kuliibiinde ¢ikan yangindan kurtulan, zarara ugrayan ve
kayb1 olan 101 kisiyle ve aileleriyle yaptig1 caligmalar
sonucunda kriz durumundaki insanlara yapilacak
yardimin sistematik yolu gelistirilmistir (6, 7). 1946’da

Lindemann’ la ¢aligmaya baslayan Gerald Caplan (8),
"homeostasis"  (denge) kavramini krize miidahale ile
iliskilendiren ilk kuramci olmustur. Caplan krizi,
dengenin bozulmasi olarak tanimlamistir (3). 1940 ve
1950’lerde psikiyatride de krize miidahale yaklagimi
konusunda arastirma ve bilgi temelli gelismeler
olmustur. Ornegin; ego psikolojisinden Ericson’un
kisisel gelisim basamaklarinda ¢oziilmesi gereken
psikososyal krizlerle ilgili calismalar yapilmistir (6).

Krize miidahale yaklasiminin temel ilkeleri ego
psikolojisi  ve  ckolojik  sistem  yaklagimindan
gelmektedir. Temel fikirlerini ego psikolojisinin yagamin
gelisimsel donemleri, psikososyal krizler, basetme
becerileri ve savunma mekanizmalarindan almustir.
Sistem/ekolojik  sistem perspektifinden denge,
dengesizlik ve bagimsizlik gibi kavramlar krize
miidahalenin temel prensiplerini olusturmustur. Krize
miidahale yaklasimi; biligsel davranige1 yaklagim,
gerceklik terapisi, akilci, duygusal ve davranisci terapi,
¢oziim  odakli  yaklasim  gibi  yaklasimlardan
faydalanmistir. Tiim bu yaklagimlar zamanla sinirli ve
burada ve simdiye odaklanan modellerdir (6, 5, 8). Krize
miidahale yaklagimi her gegen gilin birgok teorik
yaklasimdan yararlanarak farkli miiracaatgi gruplarina
uygun farkli kriz durumlarina miidahaleye yonelik yeni
teknik ve beceriler gelistirmektedir.

Yaganan bir sorunun kriz durumu oldugunu gosteren 4
temel faktor vardir (9):

1. Olagan dis1 bir olay: Aniden olusan ve krizle
sonuglanan yikici olay vardir. Ancak, bu tehlike her
zaman kisiye fiziksel zarar veren bir durum degildir.
Kisinin ruhsal biitiinligiinii bozan ve savunmasiz
kalmasimna neden olan olaylarda olagan dist olaylar
olarak degerlendirilebilir.

2. Savunmasiz durum: Kisi ortaya ¢ikan kriz durumuna
hazirliksizdir. Hasta ya da depresif olmak gibi savunma
mekanizmalarinin ¢aligmasint engelleyen durumlarda
kisi olaylara karsi savunmasiz kalir ve bagetme
mekanizmalarinin etkisi azalabilir. Ornegin; ¢ocukluk
cagma ailesi tarafindan istismara ugramig bir kisi,
evlendiginde esinden siddet gordiigiinde bu olayla
basetmekte ciddi sikintt yasayabilir. Esinin siddeti
karsisinda savunmasiz duruma diigmiistiir.

3. Hizlandiric1 faktorler: Normalde tek basina krize
neden olmayan, ancak tehlikeli bir olayla birlikte
goriildiigiinde kriz durumunu olumsuz etkileyecek
yasantilardir. Ornegin; esini trafik kazasinda kaybeden
bir kadinin hamile olmasi yasadigi krizin siddetini
arttirabilir.

4. Aktif krizin ortaya c¢ikmasi: Kisi artik iginde
bulundugu durumu kaldiramiyorsa kriz gelisir. Bu
durumu dort belirti takip eder.

a) Stres semptomlar1 ve psikolojik semptomlar: Bunlar
depresyon, basagrisi, anksiyete, kanamali tlser gibi
durumlardir.

b) Panik ya da yenilgi duygusu: Kisi denedigi hicbir
seyin ise yaramadigimi diislinebilir. Bundan dolayi
basarisiz ve yenilmis hisseder. Umudu kalmamistir. Bu
durumda iki belirti ortaya ¢ikabilir.

482



Seyda Yildirim ve ark.

1-Ajite olmak: Alkol ve uyusturucu kullanimi, hizh
araba siirmek, kavgaya karigmak gibi kendine ve
gevresine zarar veren davraniglar géstermek.

2- Duruma kayitsiz kalmak: Asirt uyku gibi.

c) Destege odaklanma: Bulundugu durumdan kurtulmak
icin etrafta destek olarak diistindiigii kisilerden ve
kurumlardan yardim talebinde bulunma durumudur.
Problemlerinin  ¢éziimii i¢in uygun akilct yolu
bulamadiklarindan ¢evreden destek almak icin yogun bir
caba i¢ine girerler. Yardim i¢in bagkalarina bagimli hale
gelebilirler.

d) Verimin diigmesi: Aktif krizdeki insanlar ¢ogunlukla
basetme mekanizmalarinin ige yaramamasi ve kriz
sonrast olusan belirtiler nedeniyle fonksiyonlarini
yeterince yerine getiremeyebilirler. Ornegin; yas sonrasi
ise devam edememe gibi. Burada kisinin inanglari,
idealleri, beklentileri, algis1 su anda yasadigi durumu
kriz olarak degerlendirip degerlendirmeyecegini etkiler.

Kriz Tipleri:

Krizler farkli yazarlara farkli kategorilerde ele
almmiglardir. Bunlardan en temel olani Caplan ve
Cullberg’in siniflamalaridir.  Caplan ve Cullberg (2)
krizleri ikiye ayrilmaktadirlar:

A- Travmatik ya da durumsal krizler

B- Gelisimsel krizler (Degisim krizleri- Olgunlagma
krizleri)

A- Travmatik Krizler: Travmatik krizler genellikle
beklenmedik olaylar karsisinda ortaya ¢ikar. Finansal
krizler, dogal afetler, bir yakinin 6limii gibi. Genellikle
4-6 hafta aras: siirer.

B- Gelisimsel Krizler

Caplan (3)’a gore gelisimsel ya da olgunlasma krizleri
kisilerin gelisim doénemlerine bagli olarak ortaya ¢ikar.
Bu krizleri agiklamak ig¢in Erikson’un psikososyal
yaklagimi kullanilmistir. Erikson, Freud’un psikoseksiiel
geligim olarak tanimladigi ve cinsel gelisgmeyi temel alan
gelisimi, psikososyal yaklasim adi altinda yeniden
degerlendirmistir. Freud gelisimi ¢ocukluk ¢agi icinde
ele alirken Ericsson kisiligin  ¢ocuklugun ilk
donemlerinde gelistigi goriisinii reddetmis ve ¢ocugun
gelisimini erinlik sonrasinda da inceleyerek psikanalitik
gelisim  kuramini  zenginlestirmistir  (10).  Ericson
yaklagiminda insanin bebekliginden yasliligina kadar
olan yasam dongiisiiniin 8 evre olarak ele almis ve her
evrede benligin karsilastigi bir olumlu benlik ve bir de
bunun karsit1 olan olumsuz benligi agiklamistir. Bu
donemlerin saglikli gegirilememesi sonucunda gelisen
kisilik Oriintiilerine kisilik ~ bozukluklar adi
verilmektedir. Gelisimsel krizler Ongoriilebilir ve
durumsal krizlere gore daha yavas ortaya ¢ikar, bundan
dolay1 bu krizlere karsi 6nlem almak miimkiindiir ( 8) .
Burgess ve Baldumin (11) ise kriz tiplerini daha ayrintili
olarak siniflamislardir:

-Ruhsal Krizler: Bu tip krizler saglik problemi, iligki
catismalari, madde  bagimmliligit  gibi  durumsal
problemlerde ortaya ¢ikar ve bireyin hayatinda
dengesizlige yol agar.

-Yasam Gegisleri: Bu krizler is kaybi, iflas, bosanma
gibi c¢ok stresli normal yasam aktivitelerinde ortaya
¢ikan krizlerdir. Bireyler bu gibi durumlarda kontrol
kuramazlar ve etkili basa ¢ikma yOntemleri
geligtiremezler.

-Ani Travmatik Stresler: Bu krizler beklenmedik, kaza
sonucu ya da bireyin kontrolii diginda olan krizlerdir.
Felaketler, su¢ magdurlart, aile i¢i siddet, ¢ocuk istismari
ve cinsel taciz magduru olmak bu krizlerin 6rnekleridir.
-Olgunlasma krizleri -gelisimsel krizler: Bu grup krizler
yasam donemlerinde beklenen stresli psiko-sosyal
durumlardan  kaynaklanir.  Bireysellesme, amag,
sorumluluk, bagimsizlik gibi varolussal yasam
konulariyla basa ¢ikilamayan durumlar bunlardandir.
-Psikopatolojiden olusan krizler: Bu tip krizler sizofreni,
major depresyon gibi bireyi ve iiyesi olarak aileyi ve
destek  sistemlerini  olumsuz  etkileyen yasam
deneyimlerdir.

-Acil psikiyatrik durum: Akut olarak ortaya ¢ikan biiyiik
psikiyatrik hastaliklar, intihar tesebbiisii gibi durumlar.
Caplan’ a gore (12) kriz genellikle 4 basamag takip
eder:

1.Krizi ortaya cikaran olayin etkisiyle gerginlikteki ilk
yiikselis: Bu gerginlik arttikga kisi bu problemi kendi
alistldik  problem ¢6zme davraniglariyla ¢ozmeyi
deneyecektir.

2.Bu basamakta kriz bireysel olarak ¢oziilemedigi icin
gerginlik daha ¢ok artacaktir. Bu asamada, gerilimi
azaltmak i¢in acil problem ¢6zme becerileri kullanilir.
Acilen yapilan bu aktiviteler gerginligi azaltamazsa birey
krizin 3. asamasina geger.

3.Bu asamada gerginlik Oyle artar ki birey kendisini
caresiz ve kaybolmus hissettiginden akut anksiyete ya da
depresyon yasayabilir.

4.Bu asamada, birey duygusal olarak biiyiik bir ¢okiintii
yasayacak ya da krizi gerginligin azalmasini saglayan,
ancak gelecekte zararli sosyal fonksiyonlara neden
olacak, uygun olmayan kalip ya da davranislarla
¢ozecektir ( alkol ve uyusturucu kullanimi, suga yonelme
vb.)

Bireyler genellikle 4 asamadan olusan bu siireci 5 ila 8
hafta arasinda tamamlarlar.

Kriz durumunda iginde bulunulan stres ve dengenin
tehdit edilmesi nedeniyle kisi regresyona (gerileme), akil
saglig1 sorunlarina, umutsuzluk ve yetersizlik duygusuna
ve yikict durumlara kargt savunmasizdir (3). Kisiler krize
neden olan yikici olaylara ¢esitli reaksiyonlar gosterirler.
Bu reaksiyonlar:

-Umutsuzluk, saskinlik, kaygi, sok, inanamama,

kizginlik.
-Diigiik 6zsayg1 ve depresyon
-Tutarsizlik,  organize  olamama, heyecan ve

gergekcilikten uzaklagma,

-Sakinlik, durgunluk, geri ¢ekilme ve kayitsizlik.

Kriz sonrasinda bu belirtilerin ortaya ¢ikmasi kisinin
yardima ihtiyact oldugunun bir gostergesidir ve bu
durum bir miidahaleyi gerektirir. Bu miidahale kriz
miidahalesidir. Kriz durumunu degerlendirecek Sosyal
Hizmet Uzman1 (SHU) kisilerin stresli olaylarla ilgili:
1) Yasam deneyimlerini,

2) Olaya iliskin gergek algilarini,

3) Yeterli baglantilar1 (sosyal ve orgiitsel aglar gibi),

4) Yeterli basa ¢ikma mekanizmalarin1 ortaya koyma
ihtiyac1 duyar.

Bu faktorlerden ii¢ii mevcutsa denge saglanir ve kriz

durumu ortaya ¢ikmaz. Ancak birden fazla faktoriin
eksikligi s6z konusu olursa denge bozulur ve kriz olusur
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(8). Bu degerlendirmeden sonra krize miidahale siireci
baslar. Kriz durumu i¢in yardima ihtiyagc duyan
miiracaat¢1 kimi zaman kendi istegiyle yardim talebinde
bulunabilir, kimi zaman ihbarlarla tespit edilebilir ya da
bir baska kurumun havalesi ile SHU’ ya ulasir.

Krize Miidahale Siireci

Jane Crisp’ e gore (9) kriz miidahalesi, kiside ani olarak
ortaya ¢ikan kriz reaksiyonunu ortadan kaldirmak
stirecidir. Buna bazen duygusal ilk yardim da denir Kriz
miidahalesi kriz yasayan kisiyi tegvik etmek,
giiclendirmek ve giiven duygusu olusturabilmek igin
sozel ya da sozel olmayan iletisimin kullanilmasini
igerir. Bu yaklasimda tedavi ortalama 8 seans1 kapsayan
bir siire¢ icinde gerceklestirilir ve eldeki tiim tedavi
tekniklerinden yararlanilir  (13). Krize miidahale
stirecinde faaliyetler ve durumun acilligi SHU’ nun
yiksek diizeyde aktifligini ve becerisini gerektirir.
Zaman smirliligr distiniilerek degerlendirme oldukca
kisa siirede yapilmali ve harekete gecilmelidir. Oncelikle
miiracaat¢cinin varsa acil saglik sorunlari ¢oziilir ve
hemen ardindan ihtiya¢ varsa giivenligi saglanir. Krize
midahalede zaman gergevesi, kurumun hizmetleri ve
islevi, miiracaatg1 ihtiyaglari ve kaynaklari, krizin ve
travmanin tipi gibi ¢esitli faktorlere baglhdir. Kriz
midahalesi en kisa olarak 24 saat iginde, intihara
tesebbiis ya da telefonla krize miidahale durumlarinda
yapilabilir. Bazi durumlarda miidahale i¢in birkag giin
yeterli iken, bazi durumlarda bu siire 10-12 haftaya
kadar ¢ikabilir (11).

Etkili krize miidahale hizmetlerinin 4 ana bileseni vardir.
(5) Bunlardan ilki miidahalenin etik bir temel {izerine
oturtulmasidir. Sosyal hizmet degerleri gergevesinde
olusturulmus etik kurallar kriz miidahalesi siirecinde
SHU’ nun miiracaatgiya zarar vermesini engelleyici
faktorlerdir. Kriz miidahalesinde miiracaatgi SHU’ ya
kars1 savunmasizdir. Bu nedenle SHU’ nun giiciinii ve
kontroliinii miiracaatgiyr istismar etmeyecek sekilde
kullanmast ¢ok oOnemlidir. SHU miiracaat¢iyla olan
iligkilerinde yonlendirici bir yaklagim
benimsememelidir. SHU miiracaat¢iya kendi ¢6ziim
oOnerilerini empoze etmeden ¢dziimii kendisinin bulmasi
icin yardim etme sorumlulugundadir (14). ikinci bilesen
SHU’nun kendi yontemlerini destekleyecek teorik
altyapiya sahip olmasidir. SHU nun konuyla ilgili teorik
bilgisinin yeterli olmasi1 krize neden olan yapisal
faktorleri (krizin nedenleri, etkileyen faktorleri, siireci)
anlayabilmesini saglamalidir. Ugiincii bilesen SHU’ nun
kendini kesfetmesidir (6zfarkindalik). SHU kriz durumu
icinde kendi zorluklarinin temel kaynaklarinin farkinda
olmalidir. Bu zorluklar en beklenmedik durumlardan
kaynaklanabilir. SHU kendi korkulari, gegmis yasantilar
(Orn: daha 6nce cinsel tacize ya da fiziksel saldiriya
ugramak ya da bir yakinin kaybetmek gibi), ayrimeci
tutumlart ya da Onyargilari gibi konularin farkinda
olmalidir. Miidahalenin son bileseni ise beceri ve
tekniklerdir. Kriz miidahalesinin tiim agamalar1 zorluklar
ve sorunlar igerebilir. Bunlarin ¢6ziimii igin gerekli olan
beceri ve teknikler degerlendirmede standart araclar,
danmigmanlik, aile terapisi ve vaka c¢aligmalaridir. Bu
konulardaki yetersizlik bol bol pratik yapmak ve etkili
bir siipervizyon siireci ile ortadan kaldirilmalidir.

Bir sorun alani olarak kriz durumlarinda miidahale
edecek sosyal hizmet uzmanlarinin, birey, grup, topluluk
ve  organizasyonlarla  topluma  ydnelik  biitiin
caligmalarinda su temel ilkeleri g6z Oniinde
bulundurmasi gerekir.

1. Her birey, grup, aile ve topluluklarin kendi giigleri
vardir

2. Travma, hastalik vb. durumlar miidahale firsatlarin1 ve
kaynaklar1 riske eder

3. Birey, grup ve topluluklarin 6zellikleri ve kapasiteleri
ile gelisim sinirlarinin bilinmeyen yonleri vardir

4. Sosyal hizmet uzmanlari, miiracaatgilarla isbirligi
icinde onlara hizmet saglar.

5. Biitiin ¢evre kaynaklarla doludur (15)

Kriz miidahalesine alinan miiracaat¢inin bu siiregteki
cesitli ihtiyaclart Wright (9) tarafindan su sekilde
siralanmugtir:

1. Miiracaat¢1 kendini koruyacak ve kontrol edecek
giiclii birine ihtiya¢ duyar.

2. Gergekle baglantisin1 kurmak i¢in ona yardimet olacak
birine ihtiya¢ duyar.

3. Sevgiye ve empatik iligkiye ihtiya¢ duyar.

4. Giivenlik hissini saglayacak bir danigmana ihtiyag
duyar.

5. Su¢lu olduguna dair bir takinti gelistirir ve sugunu
itiraf etmek ister.

6. Acilen konugsmaya ihtiyag duyar.

7. Uzerinde baski yapan konularla ilgili éneriler ister.

8. Celiskili fikirleri i¢in ¢6zlimleme arar.

9. Kendini anlamak ve problemine iliskin iggidrii
kazanmak ister.

10. Rahatsizliklarini fiziksel sorunlar olarak goriir ve
tibbi yardima ihtiya¢ duyar.

11. Kalacak yer ya da ekonomik destek gibi pratik
yardimlar ister.

12. Devam eden iligkilerindeki gii¢liik i¢in danismandan
arabuluculuk yapmasini ister.

13. Cesitli ihtiyaglarin1  karsilamak i¢in  yardim
alabilecegi toplumsal kaynaklar1 6grenmeyi ister.

14. Tedavi edilme konusunda ikna edilememis bazi
psikotik kigiler kendileri istemedikleri halde danigsmana
getirilirler.

SHU kriz miidahalesi siirecinin her agamasinda
miiracaat¢inin bu ihtiyaglarint net olarak belirlemeli ve
bu ihtiyaglar1 etik ilkeler 1s18inda uygun sekilde
karsilamalidir.

Kriz miidahalesinin asamalar1 bircok farkli yazara gore
farkl1 sekilde ele almmmustir. Turan’a gore (7) kriz
miidahalesi 4dort asamali bir siirectir. Buna gore:

1. Bunalima yol agan sorun durumunu degerlendirme:
Bu asamada kiginin i¢inde bulundugu durum ve bu
durumun onu nasil etkiledigi 6grenilir.

2. Kriz durumu hakkinda bagvuran: bilinglendirme: Bu
asamada kisinin kriz sonrasi sahip oldugu korku, endise,
yetersizlik, gilivensizlik gibi, duygularini aktarmasina
yardimci olunur. Uzman kisiyi dinler ve geri bildirimler
vererek onun bilinglenmesine katkida bulunur.

3. Sorunun kisimlara ayrilarak ¢6ziimlenmesi: Bu
asamada miiracaat¢t sorunu ve beklentileri hakkinda
gOriisiini belirtir. Uzmanda kendi goriisiinii ortaya koyar
ve ortak ¢dziime ulagmak i¢in ¢aligilir.
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4. Tedavi siirecinin uygulanmasi: Coziim yollariin son
kez ele alindig1, nasil uygulanacaginin belirlendigi, hangi
kisi, kurum, hizmet ve kaynaklardan yararlanilacaginin
tespit edildigi, tamamlanmasi gereken formalitelerin
degerlendirildigi ve planli bir sekilde gerceklestirildigi
agamadir.

Krize miidahale yaklagimimnda yardim siirecinin gesitli
modelleri vardir. Burada tiim siireci etkili sekilde ele
aldigr distiniilen ACT modeli {izerinde durulacaktir.
ACT (assessment, crisis intervention, and trauma
treatment service) degerlendirme, kriz miidahalesi ve
travma tedavi hizmetlerini kapsayan ii¢ basamakli bir
miidahale siirecidir. ACT modeli genis ¢apli krizlerde ve
psiko-sosyal/yagsamsal risk degerlendirmesini
kolaylastirmak ve miiracaatcilarin farkl tipleri ve farkli
travma  durumlart  ig¢in  gergeklestirilecek  kriz
miidahalesinde etkili yardim siirecini saglamak igin
kullanilir.

Bu modelin degerlendirme (assesment) asamasi, ilk
miidahale edilecek kisilerin saptanmasini, yasamsal risk
olup olmadiginin tespiti ve travmanin siddetinin
belirlenmesi ile duruma uygun toplum kaynaklarim
belirlemeyi ifade eder. Temel hedef krizin ¢dziimiine
yardimci olacak bilgiyi toplamaktir. Degerlendirme
siireci; krizi Dbelirleme, tanmimlama, saglik ve ruh
saglhiginin olumsuz etkilenme endiselerini, ¢evresel
kosullari, miidahale giigliiklerini, yikict sonuglari
onleyecek koruyucu faktorleri, kisilerin yagam tarzini ve
islevsellik diizeyini adim adim ortaya koymalidir.

ACT modelinin krize midahale (crisis intervention)
asamasi, kriz miidahalesi planinin yapilmasini ve toplum
kaynaklar1 ile kisa siirede yapilacak tedavi hizmetlerini
igerir. Bu agamadaki hizmet tipleri, acil kriz miidahalesi
i¢in temel ihtiyaglar1 ve afet yardimini, uygun sosyal
hizmetleri, saglik tesislerini ve ruh sagligi kurumlarini,
kritik olaydan kurtulanlardan ve olaya ilk miidahale
edenlerden stres bilgisi almay1 igerir (debriefing). Bu
asama Robert’in kriz miidahalesi modeline gore 7
basamaktan olusur (6). Bu smiflama miidahalenin
asamalarint daha net bicimde ortaya koymaktadir. Bu
asamalar:

1.Riski  degerlendirip
saglamak:

Risk degerlendirmesinde miiracaatginin tibbi tedaviye
ihtiya¢ duyup duymadigi, intihar etme riski, kendini
yaralama riski, eger kisi siddet magduru ise siddet
uygulayanin geri donme olasiligi, miiracaatginin
¢ocuklar1 var ise onlarin risk altinda olma durumlari,
magdurlarin giivenli bir yere yerlestirilmesi gerekliligi
gibi konular degerlendirilmelidir.

2. Uygun iletisim kurmak: Akut kriz durumundaki
biriyle yapilacak ilk goriisme oldukg¢a hassas bir
goriismedir. Bu goriismede kabul edici ve saygili bir
yaklagim kullanarak kisiye yardim saglanabilecegi
konusunda giivence verilir.

3. Biiyiikk problemleri belirlemek ve tanimlamak: Bu
basamagin amaci simdiki durumu ve durumun bu
noktaya nasil geldigini olabildigince net anlamaktir.
Diger detaylar daha sonra ele alinabilir.

miiracaatginin - giivenligini

4. Duygularla ilgilenmek ve destek saglamak: Bu
asamada miiracaatg1 ile aktif dinleme teknigi ile empatik
ve anlayislt bir iliski kurulmalidir. Miiracaatginin olayla
ya da kayipla ilgili duygu karmasasinin ifade edebilmesi
i¢in ortam olusturmak oldukg¢a dnemlidir.

Ornegin; Bir kaza sonucunda kisinin kendini sorumlu
tutma egilimi ve yakinlarini kurtaramamis olmaktan
dolayt sucluluk duygular1 c¢ok sik goriliir (16). Bu
duygularin ortaya c¢ikarilmasi, konusulur olmast
onemlidir.

5. Cozliim i¢in alternatifleri bulmak: Kriz durumunu iyi
degerlendirerek bu durumun nasil krize doniistiigi, ne
gibi alternatif c¢alismalar yapilacagi, bu yeni ve
alistlmadik duruma ¢6ziim olabilecek giigler ve
kaynaklarm ne oldugu ortaya konulmalidir.

6. Eylem plant gelistirmek: Modelin bu basamagi
duruma O6zel hareket tarzin1 tanimlamayr ve
uygulamalarinda miiracaatciyr desteklemeyi igerir.

7. Takip etmek: Planlanan programin sonunda nasil
isledigini takip etme siirecidir. Takip etme siireci
miidahalenin en 6nemli basamaklarindan biridir. Cilinki
cok hassas bir durumda olan miiracaat¢1 icin yapilan
miidahale yetersiz kalirsa ve miiracaat¢inin ihtiyaglarini
karsilayamazsa kriz durumunda ortaya ¢ikan ruhsal
sorunlar daha ciddi boyutlara ulasabilir (depresyon, post-
travmatik stres bozuklugu vb.)

ACT modelinin travma tedavi hizmetleri (treatment)
asamasi, herhangi bir post travmatik stres bozukluguna
isaret eden ve stres yOnetimi hizmetlerinde c¢alisan
kisileri tiikenmislikten koruyan takip hizmetleri igin
ihtiya¢ duyulan tedaviyi ifade eder. Buradaki énemli iki
kavram debriefing (Kritik olay stres bilgilendirmesi) ve
akut travmatik stres yonetimidir. Debriefing, travmatik
bir yasantiya maruz kalmis kisilerin, lider (ve yardimci)
esliginde bir grup toplantisinda; duygu ve diisiincelerini
anlatma, dinleme, bilgilenme ve paylasim yoluyla fark
etme, bozulan anlamlandirma siireclerini eskisi gibi
diizene koyma ve yeniden yapilandirma c¢alismasidir.
Debriefing kritik travma olaymdan sonra ilk 24 ve 72
saat icinde gergeklesir ve bireysel ve grup c¢aligsmalari
seklinde yapilabilir. Bilgilendirme aktiviteleri, olaya ilk
miidahalede bulunan kisilerin duygularini, krize karsi
olan duygusal tepkilerini ve krizin etkilerini agiga
cikarmalarin1 saglar. Debriefing; travma (afet, kaza,
saldir1, savas, igkence, aile i¢i siddet, yangin)
magdurlarina, travmatik durumlarda gérev yapan yardim
personeline (psikolog, sosyal hizmet uzmani vb.), tibbi
personele, itfaiye ekibine, polise, kurtarma personeline,
travma magdurunun yakinlarina uygulanir.
Bilgilendirme toplantilart  bu kisileri  birbirlerini
desteklemeleri igin tesvik eder (11).

Kriz miidahalesinin tamamlanma asamasinda su 4
sorunun yanitlanmasi siirecin basarisini degerlendirmek
icin 6nemlidir (12)

1. Krize neden olan olay ya da hizlandirici faktorler
nelerdi?

2. Miiracaatg1 bu krizi neden kendi basina ¢6zememis?

3. Krizde edinilen yeni problem ¢6zme ve basetme
becerileri nelerdir?

4, Bu yeni problem c¢ozme ve bagsetme becerileri
miiracaatgiya gelecekte nasil yardimci olacak?
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Miiracaatg1 ve sosyal hizmet uzmani bu sorular birlikte
cevaplamalidir. Eger miiracaatet ve SHU kriz
¢oztimiindeki siirecin yeterliligi konusunda fikir birligine
varirsa hizmetler sonlandirilabilir. Sonlandirma igin bir
rehber  faktdor  miiracaat¢inin  kriz  Oncesindeki
islevselligine doniip donmediginin belirlenmesidir.

Etkili bir krize miidahale neticesinde kisi 8-12 haftalik
stire igerisinde kriz durumundan ¢ikarak giinliik yasam
aktivitelerini yerine getirebilir.

SONUC

Kriz miidahale yaklagiminin etkili olmasi toplum
sagliginin korunmasi i¢in olduk¢a énemlidir. Ciinkii kriz
siirecinden saglikli bir sekilde c¢ikamayan miiracaatgt
kriz sonrasinda ciddi ruh sagligi sorunlar1 yasama riski
ile kars1 karsiyadir. Bunun yaninda gelisimsel krizler
gibi belirli zamanlarda ortaya ¢ikmasi muhtemel krizlere
yonelik Onlemler almak da yine sosyal hizmetlerin
koruyucu ve 6nleyici fonksiyonunu yerine getirebilmesi
i¢cin onemlidir.

Sosyal hizmet uzmani, krize miidahale i¢in gerekli bilgi
ve beceri ile donatilmig olmalidir. Bu donanim sosyal
hizmet uzmanin krizler karsisinda giiglii kilar. Krizden
kagilamaz, ancak krizle basedilebilir.
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