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Bu calismanin amaai kisilik 6zellikleri ve bilissel duygu diizenleme stratejilerinin travma sonrasi
biiyiime {izerindeki yordayici etkilerinin incelenmesidir. Arastirmaya yaslar1 18-55 arasinda
degisen ve yas ortalamasi 29,88 olan 306 yetiskin (232 kadin, 74 erkek) katilmistir. Veriler; Travma
Sonrasi Stres Tami Olgegi, Travma Sonrasi Biiyiime Olgegi, Sifatlara Dayali Kisilik Testi, Biligsel
Duygu Diizenleme Olgegi ve aragtirmacilar tarafindan hazirlanan Kisisel Bilgi Formu ile
toplanmistir. Gergeklestirilen ¢oklu dogrusal regresyon analizi (asamali/stepwise yontem)
sonuglarina gore olumlu yeniden degerlendirme, olumlu yeniden odaklanma ve nevrotizmin
travma sonrasi biiylimeyi anlamli sekilde yordadigi ve bu degiskenlerin birlikte varyansin
%17,7’sini acikladig1 bulunmustur. Bu bulgulara ek olarak, bu ¢alisma kapsaminda travma sonras:
biiylimenin cinsiyet ve medeni duruma gore degisip degismedigi bagimsiz 6rneklemler icin t testi
analizi ile incelenmistir. Sonuglar, kadin-erkek ve bekar-evli gruplar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark olmadigini ortaya koymustur.

Makale Bilgileri

ABSTRACT

Anahtar Kelimeler
Travma sonrasi biiytime
Kisilik ozellikleri

Biligsel duygu diizenleme
stratejileri

Keywords

Posttraumatic growth
Personality traits

Cognitive emotion regulation
strategies

Makale Ge¢misi
Gelis: 30.10.2025
Kabul: 11.05.2026

The aim of this study is to examine the predictive effects of personality traits and cognitive
emotion regulation strategies on posttraumatic growth. The study included 306 adults (232 female
and 74 male) aged between 18 and 55, with a mean age of 29.88. Data were collected using the
Posttraumatic Stress Diagnostic Scale, the Posttraumatic Growth Inventory, the Adjective-Based
Personality Test, the Cognitive Emotion Regulation Questionnaire, and a Personal Information
Form which was developed by the researchers. The results of the multiple linear regression
analysis using the stepwise method indicated that positive reappraisal, positive refocusing, and
neuroticism significantly predicted posttraumatic growth, explaining 17.7% of the total variance.
Furthermore, independent samples t-tests were conducted to examine whether posttraumatic
growth differed by gender and marital status. The results indicated that there were no statistically
significant differences between male and female or single and married participants.
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Giris

Travmatik bir olayla karsilasincaya kadar bireyler, diinyanin giivenli, dngoriilebilir ve kontrol
edilebilir olduguna, dolayisiyla yasamlarini ve olaylar1 yonlendirebilme gliciine sahip olduklarina
inanirlar. Travmatik bir yasant: ile karsilasinca diinya ve kendilerine yonelik bu inanclar1 sarsilir.
Bunun sonucunda kisi, felaketler yasayabilecegini ve bu oldugunda olumsuz yagsantilar1 6ngdrmenin,
kontrol etmenin ya da basa ¢ikmanin her zaman miimkiin olmadigini deneyimleyerek Ogrenir
(Bergner, 2009; Zhou vd. 2016). Travmatik olaylar, kisinin dogrudan kendi yasami ile ilgili
deneyimleyebilecegi bir durum olmasmin yani sira dolayl olarak da etkilenebilecegi kaginilmaz bir
olgudur (Al-Ziadi vd., 2023). Travma, bireylerin yasam siireclerinde biitiinliiklerine yonelik
algiladiklar1 gercek ya da olas1 bir tehdidin, var olan basa ¢ikma mekanizmalarm altiist eden olagan
dis1 olaylar olarak tarumlanir (Bergner, 2009). Psikolojik travma, bireyin tehdit karsisinda yogun
duygular hissetmesine, kontrol kaybr yasamasina, benlik biitiinliigiiniin sarsilmasma ve yok olma
tehdidi algilamasina yol acabilir. Travmatik olaylar, bireyin hayatla olan baglarini zedeleyerek sosyal
iligkilerini, kendilik algisin1 ve 6zgiin olma inancin sarsar; diinyaya, kendine ve digerlerine karg

gliven duygusunu asindirarak her seye kuskuyla yaklasmasina neden olabilir (Herman, 2023).

Travmatik olayin ardindan kisi, anlam diinyasinin sarsilmasiyla birlikte artik bu tiir olaylarin
tekrar yaganabilecegi ve her an yasanmasimin kagimilmaz olduguna dair yeni bir gerceklik icerisinde
yasamaya baslar (Bergner, 2009; Wild ve Paivio, 2004). Ayrica Harvey (1996), travmatik yasanti
sonrasinda bireyin olayla iliskili istenmeyen diisiincelerle kars: karsiya kalabilecegini, yasamina dair
onemli bilgileri hatirlamakta giiclitk yasayabilecegini, yasananlar1 eksiksiz hatirlasa dahi bu anilara
eslik eden duygular1 diizenlemekte zorlanabilecegini ve kisileraras: iliskilerde smir koyma ile bu
iligkileri siirdiirme konusunda cesitli giicliikler yasayabilecegini belirtmektedir (Bryngeirsdottir ve

Halldorsdottir, 2022; Kaya ve Akoglu, 2024).

Travma psikolojisinde yaygin anlayis, bireyin tehdit edici yasantilardan sonra gosterdigi
tepkilerin Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) kapsaminda ele alindigi yoniindedir
(Bryngeirsdottir ve Halldorsdottir, 2022; Poseck vd., 2006). DSM-IV’e gore TSSB, bireyin 6liim, agir
yaralanma veya fiziksel biitiinliigti tehdit eden bir olaya maruz kalmas1 veya sahit olmas1 ve yogun
caresizlik, korku ve dehset tepkisi vermesi ile iligkilidir (Lee ve Young, 2001; ézgen ve Aydin, 1999;
Wild ve Paivio, 2004). Travmatik olayin etkisiyle TSSB, agir1 uyarilmighik, kaginma veya agir1 dnlemler
alma gibi tepkilerle kendini gosterir (Amedu, 2023; Boals vd., 2013; Briere vd., 2017; Damiani vd.,
2025; Lee ve Young, 2001). Herman (2023), semptomlar1 “asir1 uyarilma (hyperarousal)”, “miidahale

(intrusion)” ve “bliziilme (constriction)” olarak ii¢ kategoriye ayirmugtir. TSSB'nin ortaya cikis,

stresOriin niteligi, maruz kalma diizeyi, kisilik 6zellikleri, basa ¢ikma tarzi, inang sistemleri ve destek

1270



Oral & Yildiz TEBD, 2026, 24(2), 1269-1296

kaynaklarini igeren iyilesme ortaminin etkilesimine baghdir (Graziano vd., 2023; Keith vd., 2015; Lee

ve Young, 2001).

Travmatik bir olaym ardindan semptomlarin gelisimi ile travma sonrasi stres bozuklugu
yasanmasl yaygin olmasina ragmen bircok birey, travmaya maruz kaldiktan sonra yasadiklar1 aciy1
kisisel déniisiim ve biiytime siireclerine doniistiirmektedir (Graziano vd., 2023; Ozonder-Unal vd.,
2023; Schubert vd., 2016; Tedeschi ve Calhoun, 1996; Wang vd., 2023). Travmatik deneyimler birey
tizerinde yikici ve sarsici etkiler birakabilse de bireylerin bir kismi bu zorluklar1 asarak yasamlarinda
yeni bir anlam ve perspektif gelistirmelerine olanak tanidigini belirtmektedir (Bitar vd., 2024;
Jayawickreme ve Blackie, 2014; Knauer vd., 2022; Poseck vd., 2006; Tedeschi ve Calhoun, 1996). Bu
baglamda Tedeschi ve Calhoun (2004), bireyin zorluklarla basa ¢iktiktan sonra yasadigi deneyimi
anlamlandirarak, travma oncesindeki benliginden daha giiclii bir 6z ingsa etmesi ve olumlu y&nde bir

doniisiim gegirmesini “travma sonrasi biiyiime” olarak tanumlamistir.

Travma sonrasi biiyiime, travmatik bir yasant1 6ncesinde bireyin sahip oldugu sinirlar1 asarak
kazandig1 yeni deneyimleri tanimlamaktadir. Travmatik bir olaym ardindan kisi, mevcut durumunun
oOtesine gegerek derin bir iyilesme ve gelisim siirecine girmektedir (Aricioglu, 2021; Caetano ve Pereira,
2024; Damiani vd., 2025; Nadeem vd., 2022). Benzer sekilde Harvey (1996), kisinin kriz sonrasinda
“zarar gormiis benlik” algis1 yerine baslarma gelen sanssizliklarin kendilerine igsel bir gii¢ ve sefkat
kazandirabilecegini ifade etmektedir. Bu bakis agisi, travma sonrasi biiylimenin yalnizca bir sonug
degil, ayn1 zamanda biiyiime siirecine ulasmay1 olanakli kilan bir siire¢ oldugunu vurgulamaktadir
(Dursun ve Soylemez, 2020; Diirii, 2006; Gokmen ve Deniz, 2020; Tedeschi ve Calhoun, 2004). Travma
sonras1 biiylime, acinin tamamen sona ermesi ile degil; stresle basa ¢ikma siirecinden dogan bir
olgudur (Henson vd., 2021; Hussain ve Bhushan, 2011). Travma sonras: biiylimenin zorlu yasam
olaylar ile bir miicadele sonucu ortaya ¢ikabilecegi goriilmektedir (Akcan vd., 2024; Duman, 2019;
Tedeschi ve Calhoun, 2004; Teke ve Avsaroglu, 2021). Yasanan miicadelelerin ardindan, bireyin sosyal
iliskilerinde ve becerilerinde gelisme boyutu kisileraras: iliskilerde olumlu degisim, sarsict ve yikicl
yasantilarin tistesinden gelebilmenin bireye kazandirdig: giic, giiven ve basar1 boyutu kendilik algisinda
degisim, bireyin sahip olduklarina yeni bir goz ve anlayisla bakmasi yasamin deerini anlama, travmatik
yasantidan Onceki isteklerden vazgecilmesi ve yeni firsatlarin taninmasi yeni seceneklerin fark edilmesi,
derin bir maneviyat anlayis1 edinme ise inang sisteminde degisim olarak bes alanda travma sonrasi
biliytime goriilmektedir (Tedeschi ve Calhoun, 1996).

Travma sonrasi biiyiimenin derecesini belirlemede, bireyin travma sonrasinda karsilastig1 yeni
gerceklikle basa ¢ikma siireci biiylik 6nem tasir. Bu siireci agiklamak amaciyla Tedeschi ve Calhoun
(2004), Biligsel-Betimsel Model'de bir deprem metaforu kullanmistir. Psikolojik olarak “sismik” bir

olay, bireyin anlam diinyasim sekillendiren sematik yapilari kokten sarsabilir, tehdit edebilir veya
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stkinttya doniistiirebilir. Psikolojik kriz, bireyin varsaymmsal diinyasinin temel unsurlarmi, yani
diinyanin iyiligi, ongoriilebilirligi ve kontrol edilebilirligi konusundaki inanglar1 sorgulama derecesine
gore tanimlanir. Bu da kiginin giivenligi, kimligi ve gelecegiyle ilgili algilarini derinden etkiler (Dtirti,
2006; Henson vd., 2021; Jayawickreme ve Blackie, 2014; Orejuela-Davila vd., 2019; Tedeschi ve
Calhoun, 2004). Bu modelde travma Oncesinde bireyin sahip oldugu iyimserlik, disadoniikliik, yeni
deneyimlere aciklik ve yaraticilik gibi kisilik 6zelliklerinin travma sonrasi biiylime tizerinde etkili
oldugu belirtilmektedir (Gokmen ve Deniz, 2020; Henson vd., 2021; Jayawickreme vd., 2021; Knauer
vd., 2022).

Kisilik ozellikleri, bireyin diisiincelerini, duygularm ve davraniglarim etkileyen; dogustan
getirilen ve yasam deneyimleri sonucunda kazarnilan, bireyleri digerlerinden ayirt eden nitelikler
bitiintidiir (Bitar vd., 2024; Dogan, 2013; Yilmaz ve Tolan, 2022). Ayrica kisilik 6zellikleri tutarli,
istikrarli ve siirekli bir yapiya sahip i¢sel kaynaklar olarak tanimlanir (Berkovich ve Eyal, 2021; Knauer
vd.,, 2022; Soldz ve Vaillant, 1999). Cattell (1956), kisiligin temel yapisini, evrenselligini ve
kiiltiirlerarasi tutarliligini belirlemek amaciyla faktor analizi kullanarak bu yapilar1 ortaya koymustur.
Daha sonrasinda yapilan arastirmalar biitiinlestirilerek Bes Faktor Kisilik Modeli ortaya konmustur
(Bacanl1 vd., 2009; McCrae ve Costa, 1989). Bes Faktor Kisilik Modeli, kisilik 6zelliklerini disadoniikliik,
yumugakbaghlik, sorumluluk, deneyime aciklik ve nevrotizm boyutlarinda smiflandirmaktadir (Knauer vd.,
2022; Roccas vd., 2002; Soldz ve Vaillant, 1999). Disadoniikliik, bireylerin sosyal ortamlarda bulunmaya
istekli, samimi ve doyum saglayan iliskiler kurmada yetkin; enerjik, konuskan, is birligine yatkin,
sevecen ve hevesli olmalarimi ifade eden bir kisilik 6zelligidir. Uyumluluk/Yumusakbashilik, bireylerin
digerleriyle ge¢im iginde olma, anlayisli ve merhametli davranma, giivenilir, hosgoriilii, itaatkar olma
gibi egilimlerini yansitirken; sorumluluk, bireyin 6zdenetimini saglamasi, yasamindaki ilkelere baghlik
gostermesi ve emek, istikrar, caliskanlik gibi yonleriyle 6n plana ¢ikmasini ifade eder. Deneyime aciklik,
bireyin yasaminda yeni firsatlar1 degerlendirmeye istekli, maceraci, iiretken, merakli, sanata ve yeni
fikirlere duyarli, 6zgiir ruhlu ve cesur bir yapiya sahip olmasiyla tanimlanirken; nevrotizm, duygusal
dengesizliklerin ve olumsuz duygularin sik¢a yasandig1 ve depresyon, kaygi bozuklugu, ofke gibi
problemlerin eslik ettigi bir kisilik 6zelligini ifade etmektedir (Bacanli vd., 2009; Roccas vd., 2002;
Sheikhi vd., 2023; Somer vd., 2002).

Travma sonrasi biiylime ve kisilik oOzellikleri iizerine yapilan calismalar, bazi kisilik
ozelliklerinin travma sonras: biiylimeyi destekledigini gostermektedir. Tedeschi ve Calhoun (2004),
disadontikliik, agiklik ve iyimserlik gibi ozelliklerin travma sonrasi biiylime ile pozitif iligkili
oldugunu, nevrotiklik ile ise anlaml bir iliski bulunmadigin belirtmislerdir. Linley ve Joseph (2004),
travma sonrasi biiyiimenin deneyime agiklik, disadoniikliik ve uyumluluk ile pozitif, nevrotizm ile ise

negatif iliskili oldugunu saptamislardir. Benzer sekilde Rzeszutek vd. (2019), disadoniikliik
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baglaminda iyimserligin travma sonras: biiyiime ile pozitif, nevrotizmin ise negatif iligkili oldugunu
vurgulamustir. Sheikhi vd. (2023) de travma sonras biiylime ile nevrotizm arasinda negatif bir iliski
bulurken, disadoniikliik, deneyime aciklik, uyumluluk ve sorumluluk 6zelliklerinin pozitif yonde
iliskili oldugunu belirtmistir.

Diger bir yandan bireyin zorlayic1 ve sikint1 verici duygular1 yonetebilme kapasitesi, travma
sonras1 biiylimenin gerceklesmesinde ¢nemli bir faktor olarak degerlendirilmektedir (Aflakseir ve
Manafi, 2018; Al Ziadi vd., 2023; Kim vd., 2023; Yu vd., 2014). Bu baglamda Garnefski vd. (2001),
duygularin ve bilissel siireglerin ayrilmaz bir biitiin oldugunu ve bunun “Bilissel Basa Cikma” ya da
“Bilissel Duygu Diizenleme” olarak ifade edilebilecegini belirtmislerdir. Duygu diizenleme, bireylerin
sahip olduklar1 duygulari, bu duygular1 nasil deneyimleyip ifade ettiklerini, ne zaman yasadiklarim
ve hangi yollarla bu duygular1 yonetmeye calistiklarin ifade eden bir siiregtir (Ilen vd., 2024; Kim vd.,
2023; Qu ve Wang, 2024). Ozellikle travmatik bir olaymn ardindan duygu diizenleme stratejilerinin
kullanim1 bireylerin travma sonras: stres ile travma sonrast biiylime arasindaki ayrimi anlamada
onemli bir rol oynamaktadir (Larsen ve Berenbaum, 2015). Travmatik yasanti sonrasinda bireyin
olayin etkisini kavramasi, travmaya iliskin bilissel degerlendirmelerde bulunmasi, mevcut inang
sistemlerinde doniislim yasamasi ve travmatik deneyimleri kimi zaman yalnizca bilissel diizeyde
animsarken kimi zaman yogun duygusal tepkilerle birlikte hatirlamasi, travma sonrast donemde
duygusal diizenlemenin isleyisine dair bir agiklama sunabilir. Nitekim, duygusal diizenleme
stireclerinde yasanan giicliiklerin, psikolojik rahatsizliklarin ortaya ¢tkmasma ve bireylerin duygulari
anlama, kabul etme ve uygun sekilde ifade etme becerilerinde zayiflik gibi cesitli problemlere yol

actig1 alan yaziinda belirtilmistir (Aflakseir ve Manafi, 2018; Akfirat, 2020; Gokgen vd., 2020).

Bu ¢ercevede, duygu diizenleme stratejilerinin etkin ve etkili bir sekilde kullanilmasi, bu tiir
problemlerin ve stres faktorlerinin olumsuz etkilerini azaltmada 6nemli bir rol oynamaktadir (Qu ve
Wang, 2024). Bireyin tehlike iceren bir durum karsisinda duygularini yonetme ve kontrol etme
stirecinde biligsel siireglerin etkin bir islev iistlendigi ve basa ¢ikma yollar1 olarak kullanildig: ifade
edilmektedir. Benzer sekilde Onat ve Otrar’da (2010) bireylerin olaylar1 oncelikle biligsel olarak
anlamlandirip daha sonra duygusal yollarla tepki verdiklerini belirtmektedir. Bu biligsel siiregler,
bireylerin travmatik deneyimlerle basa ¢ikarken kullandiklar bilissel duygu diizenleme stratejilerinin
temelini olusturmaktadir. S6z konusu bilissel duygu diizenleme stratejileri; kendini suclama, baskalarin
suclama, ruminasyon ve felaketlestirme olmak {izere dort uyumsuz ve kabullenme, olumlu yeniden
odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme, bakig agisini degistirme ve plan yapmaya yeniden odaklanma olmak

iizere bes uyumlu strateji seklinde siniflandirilmaktadir (Garnefski vd., 2001).

Alan yazini incelendiginde travma sonras: biiylimenin gesitli travmatik deneyimlere sahip

bireyler iizerinde incelendigi goriilmektedir. Bu baglamda olumsuz ¢ocukluk deneyimleri yasamig
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bireylerde (Caetano ve Pereira, 2024), otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarin annelerinde (Tsioka
vd., 2024), kanser hastalarinda (Akcan vd., 2024; Vahidi vd., 2023), kanserden kurtulan bireylerde (Yu
vd., 2014) ve Covid-19 pandemisi sirasinda kanserle miicadele eden bireylerde (Ozonder-Unal vd.,
2023) travma sonrasi biiylime etkileri arastirilmistir. Benzer sekilde Tibetli miiltecilerde (Hussain ve
Bhushan, 2011), TSSB tanuli Cinli ergenlerde (Wang vd., 2023), cinsel saldir1 magdurlarinda (Damiani
vd., 2025), teror saldirisindan sag kurtulan genglerde (Nadeem vd., 2022), multipl skleroz (MS)
hastalarinda (Aflakseir ve Manafi, 2018), HIV ile yasayan bireylerde (Rzeszutek vd., 2019) ve yakin
partner siddeti magdurlarinda (Cobb vd., 2006) da travma sonrasi biiyiime incelenmistir. Travma
sonrasi biiyiimenin, bilissel duygu diizenleme stratejileri (Aflakseir ve Manafi, 2018), kisilik 6zellikleri
ve dayaniklilik (Bitar vd., 2024), basa ¢ikma stratejileri (Knauer vd., 2022), duygu diizenleme ve
psikolojik dayariklilik (Kim vd., 2023), duygu diizenleme ve 6z yeterlilik (Yu vd., 2014), bilissel duygu
diizenleme ve ruminasyon (Aricioglu, 2021) ile psikolojik uyum, basa ¢tkma ve duygu diizenleme

stirecleri (Wild ve Paivio, 2004) gibi degiskenlerle iligkili olarak ele alindig1 goriilmektedir.

Bu calismalardan hareketle, travma sonrasi biiytimenin farkli psikolojik degiskenlerle ¢ok
boyutlu bigimde ele alindig1 goriilmektedir. Bununla birlikte Tiirkiye’de travma sonrasi biiylimeye
iligkin arastirmalarin sinurl sayida oldugu ve mevcut calismalarin biiyiik boliimiiniin yiiksek lisans
tezleri kapsaminda ytritildiigi dikkat cekmektedir (Teke ve Avsaroglu, 2021). Alan yazinindaki
arastirmalar incelendiginde travma sonras: biiyiimenin ozellikle kisilik 6zellikleri ve bilissel duygu
diizenleme stratejileri ile bir arada degerlendirildigi, kapsamli ve model temelli caligmalarin oldukga
kisith oldugu goriilmektedir. Bu durum, mevcut aragtirmanin hem teorik hem de uygulamaya doniik
anlamda o6zgiin bir katki sunma potansiyelini acik¢a ortaya koymaktadir. Travmatik yasantilar,
bireylerin yasam dongiisii icerisinde karsilasma olasihigr yiiksek olan olgulardir. Travma, yalnizca
psikolojik kirilganlik yaratmakla kalmayip ayni zamanda kigisel gelisim, yeni anlam tiretme, yasam
onceliklerini yeniden yapilandirma gibi olumlu doniisiimlere de zemin hazirlayabilmektedir.
Dolayisiyla travma sonras: biiytimenin hangi kisisel ve biligsel siirecler araciligiyla ortaya c¢iktigini
anlamak, bireylerin zorlu yasam olaylar1 karsisindaki uyum ve iyilesme siireglerine iliskin 6nemli bir
icgorii sunmaktadir. Kisilik 6zellikleri ve biligsel duygu diizenleme stratejilerinin, bireyin travmatik
stirecleri  algilama, degerlendirme ve doOniistiirme bicimini etkiledigi goz Oniinde
bulunduruldugunda, bu degiskenlerin TSB {izerindeki belirleyici rollerini biitiinciil bir model
kapsaminda smnamak Onemli bir bilimsel gereksinim olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu baglamda
mevcut ¢alisma; travma sonrasi biiyiimenin bilissel ve kisisel temellerine odaklanarak alan yazininda
onemli bir boslugu doldurmay1 amaglamaktadir. Elde edilen bulgularmn hem koruyucu ruh saghg
hizmetleri hem de travma odakl1 psikolojik miidahalelerin gelistirilmesi agisindan yol gosterici olacag:

degerlendirilmektedir. Ayrica bireylerin travmatik yasantilar sonrasinda biiylime egilimlerini

1274



Oral & Yildiz TEBD, 2026, 24(2), 1269-1296

destekleyecek kisilik gligliikleri ve duygu diizenleme becerilerini hedefleyen uygulamalarin

tasarlanmasina katki saglayarak psikolojik danisma alanina pratik faydalar sunmasi beklenmektedir.

Alan yazini incelendiginde kisilik 6zelliklerinin yasam boyu gorece tutarhi bir yapiya sahip
oldugu bilinmekle birlikte, kesitsel ve boylamsal calismalar; uyumluluk, sorumluluk ve deneyime
aciklik gibi baz1 6zelliklerin geg ergenlikten erken yetigkinlige gegcis siirecinde arttigini ve bu artigm
orta yetiskinlikte de devam ettigini gostermektedir (Jayawickreme vd., 2021; Soldz ve Vaillant, 1999).
Jayawickreme ve Blackie (2014), 6zellikle 20 ila 40 yas araliginda kisilik 6zelliklerinde anlaml diizeyde
degisim yasandigin1 vurgulamaktadir. Kisilik gelisimindeki bu degisimsel siire¢ gz Oniinde
bulunduruldugunda, travmatik deneyimlerin bireyin kisilik yapis: ve bilissel degerlendirme siiregleri
tizerindeki etkisinin yetiskinlik doneminde daha belirgin hale geldigi sdylenebilir. Ayrica Aricioglu
(2021), travma sonrast biiylimenin geng ¢ocuklardan ziyade yetiskinlerde daha anlamli ve gozlenebilir
seviyede ortaya ¢iktigini, bunun da travmatik olaylarin semalar tizerinde yarattig1 dontisiimle iliskili
oldugunu belirtmektedir. Bu ¢ercevede, mevcut arastirmada travma sonrasi biiylimenin gelisimsel ve
biligsel temellerini daha kapsaml bigcimde inceleyebilmek amaciyla, kisilik 6zellikleri ve bilissel duygu
diizenleme stratejilerinin travma sonras: biiyiime {izerindeki etkisi yetiskin orneklem iizerinde ele

alimmustir.

Bu dogrultuda mevcut aragtirmanin temel amaci, yetiskin bireylerde kisilik 6zellikleri ve
bilissel duygu diizenleme stratejilerinin travma sonrasi biiyiime tizerindeki etkilerini incelemektir. Bu
¢alisma, alan yazininda travma sonrasi biiytimenin kisilik 6zellikleri ve bilissel duygu diizenleme
stratejileri ile birlikte ele alindi11 kapsaml aragtirmalarin simirli olmasi nedeniyle 6nemli bir boslugu
doldurmay hedeflemektedir. Ayrica arastirma sonuglarinin travma sonrasi gelisim siireclerinin daha
iyi anlasilmasina ve psikolojik miidahalelerin giiclendirilmesine katki saglamasi beklenmektedir.

Yontem
Arastirmanin Deseni

Bu aragtirma, Travma Sonrasi Stres Tani Olgegi ile travmatik yasanti gecirdigi belirlenen
yetiskin bireylerin kisilik ozellikleri ve bilissel duygu diizenleme stratejilerinin, travma sonrasi
biliytime diizeylerini yordayip yordamadigini; ayrica travma sonrasi biiyiime diizeylerinin cinsiyet ve
medeni durum demografik degiskenlerine gore farklilik gosterip gostermedigini inceleyen iligkisel
tarama modelinde bir calismadir. Iliskisel tarama modeli, degiskenler arasindaki iliskinin varligini,
degisimin yoOniinii ve gliciinii ortaya koymaya yonelik bir desendir (Gliner vd., 2015, s. 91).
Arastirmada travma sonrast biiyiime bagimli degisken olarak ele alinmus; kisilik ozellikleri, bilissel duygu

diizenleme stratejileri ile cinsiyet ve medeni durum bagimsiz degiskenler olarak incelenmistir.
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Calisma Grubu

Bu calismada, veriler kolaylikla bulunabileni 6rnekleme yontemi kullarularak toplanmustir.
Kolaylikla bulunabileni 6rnekleme, bir bolgenin 6n kosul olmadig1, arastirmacinin yakin gevresinde
yer alan ve ulasabilecegi, arastirmaya goniillii olarak katilmay1 kabul eden bireyler iizerinde ¢alisilan
ornekleme yontemidir (Erkug, 2021). Arastirma grubuna, Google Forms aracihigiyla sosyal medya
platformlar1 {izerinden ulasilmistir. Arastirmaya toplamda 312 kisi katilmistir; veri temizleme
stirecinde ug degerlere sahip oldugu belirlenen alt1 katilmcr analiz disi birakilmis ve analizler 306
katilimcr tizerinden yiritilmiistiir. Katilimcillarin  yas ortalamas: 29,88 (55=7,56) olarak

hesaplanmustir.

Arastirma kapsaminda, katilimcilara Travma Sonrasi Stres Tani Olgegi uygulanmis ve ge¢mis
yasantisinda en az bir travmatik deneyimi bulunan bireyler calisma grubuna dahil edilmistir. Ayrica
yetigskinlik doneminde kigilik 6zelliklerinin gorece daha istikrarli olmasi ve bireylerin travmatik
yasantilara iliskin bilissel degerlendirmelerinin daha net sekillendigi dikkate alinarak yalnizca 18 yas
ve lizeri bireyler arastirmaya dahil edilmistir. Katilimalarm tanimlayic istatistikleri Tablo 1'de

sunulmaktadir.

Tablo 1. Katilimcilarin Demografik Degiskenlere fliskin Frekans ve Yiizdeleri

Degisken Kategori N %
Cinsivet Kadin 232 75,8
Y Erkek 74 242
. Evli 99 324
Medeni Durum Bekar 207 67,6
Tlkokul 6 2,0
Ortaokul 7 2,3
ooy . . Lise 43 14,1
Egitim Diizeyi Universite 21 72,2
Yiiksek lisans 26 8,5
Doktora 3 1,0
Diigtik 67 21,9
Algilanan Gelir Diizeyi Orta 224 73,2
Yiiksek 15 49
Toplam 306 100,0

Yetigkinlerin Travma Sonrasi Stres Tant Olcegi'ne Iliskin Verdikleri Cevaplarin Betimsel

Istatistikleri
Tablo 2. Travma Sonrasi Stres Tan1 Olgegi'ne {ligkin Bulgular
Degiskenler N %
Ciddi bir kaza, yangin ya da patlama olay1 66 21,6
Dogal afet 151 49,5

Aile tiyelerinden biri ya da tanidiginiz bir kisi tarafindan cinsel olmayan bir saldiriya

32 105
maruz kalma
Tanumadiginiz biri tarafindan cinsel olmayan bir saldiriya maruz kalma 23 75
Aile tiyelerinden biri ya da tanidiginiz bir kisi tarafindan cinsel bir saldiriya maruz 13 43
kalma ’
Tanumadiginiz bir kisi tarafindan cinsel bir saldirtya maruz kalma 17 56
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Askeri bir carpisma ya da savag alaninda bulunma 11 3,6
18 yasindan daha kiigiik oldugunuz bir dénemde kendinizden 5 ya da daha biiyiik

yasta biriyle cinsel temas 275
Hapsedilme 9 3,0
i@kenceye maruz kalma 6 2,0
Hayat1 tehdit eden bir hastalik 23 7,5
Sevilen ya da yakin birinin beklenmedik 6liimii 148 48,5
Bunlarin diginda bir travmatik olay 32 10,5

Tablo 2'de, katihimcilarin daha 6nce herhangi bir travmatik olay yasayip yasamadiklarini,
yasadiklar1 travmalarimn tiiriinii ve sikliginm belirlemek amacryla uygulanan Travma Sonrasi Stres Taru

Olgegi'ne verdikleri yarutlarin frekans ve yiizde dagilimlari yer almaktadir.

Katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugu, %49,5 oraninda dogal afet (6rn. deprem, sel, firtina vb.)
yasamis olduklarini belirtmislerdir. Bunu %48,5 oraninda sevilen birinin beklenmedik 6liimii ve %21,6
oraninda ciddi bir kaza, yangin ya da patlama izlemektedir. “Bunlarin diginda bir travmatik olay”
secenegini isaretleyen %10,5 oranindaki katiimei, agik uglu olarak gesitli travmatik deneyimler
paylasmistir. Bu yanitlar incelendiginde; anne ya da baba tarafindan sevilmeme veya deger gérmeme,
annenin ciddi bir hastalik gecirmesi, kardesin yiiksekten itilmesi, mobbing, ask acisi, yogun stres,
anne-baba ayrimciligi, okul déneminde akran zorbaligi, babanin intihar girisimi, babanin annesini
aldatmasi, babanin cezaevine girmesi ve aile iginde sevgisizlik gibi travmatik yasam olaylarmn ifade
edildigi goriilmektedir.

Veri Toplama Araglan

Arastirmada veri toplama araglar1 olarak Travma Sonrasi Stres Taru Clgegi, Travma Sonrasi
Biiyiime Olgegi, Sifatlara Dayali Kisilik Testi, Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi ve arastirmacilar

tarafindan hazirlanan Kisisel Bilgi Formu kullanilmustir.
Travma Sonrasi Stres Tam Olgegi (TSSTO)

Foa vd. (1997) tarafindan DSM-IV’te yer alan travma sonrasi stres bozuklugu olgiitlerinden
yararlanilarak travma yasantisina sahip olan bireylerin Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB)
belirtilerini ve travma siddet diizeylerini belirlemek amaciyla gelistirilmis bir 6z bildirim 6lgegidir.
Travma Sonrasi Stres Tani Olgegi'nin orijinal formu, travma gegmisi olan bireylerde TSSB tanisim
koymak ve stres diizeyini belirlemek amacryla DSM-IV'te yer alan tan: kriterleri (A1, A2, B, C, D, E ve
F) temel alinarak gelistirilmis dort boliimden olusmaktadir. Isikli (2022) tarafindan Tiirkgeye uyarlama
calismasi yapilan Travma Sonrasi Stres Tani Olcegi, dort boliimden olusan ve 50 soru igeren bir 6z
bildirim 6lcegidir. Olgegin olay siddeti alt Slgegi olan ikinci béliimiinde bireylerin ilk boliimde segmis
oldugu travmatik olay/olaylar igerisinde bireyi en ¢ok huzursuz eden olayin se¢ilmesi ardindan olaym
meydana gelmis oldugu siirenin ve olay sirasinda bireyin yasamis oldugu olumsuz deneyimlerin

isaretlenmesi istenmektedir. Uciincii boliim &lgegin stres belirtileri alt dlgegini olusturmaktadir. Bu
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boliimde 17 madde ile bireyin travmatik yasanti sonrasinda sergiledigi ve son bir ay igerisinde
deneyimledigi “yeniden yasama, kaginma ve asir1 uyarilma” ile ortaya ¢ikan stres belirtileri
ol¢lilmektedir. Dordiincii boliim ise olay etkisi alt Glgegini icermekte ve bireyin travmatik olay
sonrasinda sosyal yasaminda meydana gelen aksakliklar ile islevselligi nasil etkiledigi ile ilgili
maddeler yer almaktadir. TSSTO'niin Cronbach a ig tutarhilik katsayist; olay siddeti alt 6lgegi icin .48,
Travma Sonrasi Stres Tani Olgegi icin .93, olay etkisi alt 6lgegi i¢in .87 olarak hesaplanmustir (Isikls,
2022). Bu arastirmada, bireylerin travma sonrasi biiylime diizeylerini degerlendirmeden oOnce
travmatik bir yasantiya sahip olup olmadiklarini belirlemek amaglanmigtir. Bu nedenle, TSSTO'niin

yalnizca 1. boliimiinde yer alan ilk 13 madde kullanilmaistir.
Travma Sonrasi Biiyiime Olgegi (TSBO)

Tedeschi ve Calhoun (1996) tarafindan bireylerin travmatik bir yasanti sonrasinda
deneyimledikleri olumlu gelismeleri degerlendirmek amaciyla gelistirilmistir. Olgegin Tiirkceye
uyarlama ¢alismasi Diirii (2006) tarafindan gergeklestirilmistir. TSBO, travma sonrasi biiyiimeyi iceren
“kendilik algisinda olumlu degisim, kisileraras: iligskilerde olumlu degisim, yasamin degerini anlama,
yeni seceneklerin fark edilmesi ve inang sisteminde degisim” olmak iizere bes alt boyuttan olusan 21
maddelik bir 6lgektir. Olcek, 0-5 arasinda puanlama ile degerlendirilmektedir. Olgekten elde edilecek
en diisiik puan 0, en yiiksek puan ise 105 olarak tanumlanmuistir. Yiiksek puan, bireyin travma sonrasi
biiytimeyi daha fazla deneyimledigi anlamina gelmektedir. TSBO, 6'li Likert tipi bir olgekle
yanitlanmaktadir (0: “Basimdan gegen olayin bir sonucu olarak bu degisikligi yasamadim”, 5:
“Bagimdan gecen bir olaym sonucu olarak bu degisikligi gok fazla yasadim”). Olgegin orijinal
formunda i¢ tutarhilik katsayis1 .90; Tiirk¢e formunda ise .93 olarak bildirilmistir (Diirii, 2006). Yapilan
bu calismada ise Travma Sonrast Biiyiime Clgegi Cronbach a i¢ tutarhilik katsayisi .94 olarak

bulunmustur.
Sifatlara Dayali Kisilik Testi (SDKT)

Bacanli vd. (2009) tarafindan Bes Faktor Modeli temel alinarak gelistirilmistir. Daha 6nce
yapilan Tiirkee kisilik 6lgekleri uyarlama calismalarinda, fazla madde sayist ve alt boyut cesitliligi
nedeniyle oOlgegin yanitlanma stiresi 40-45 dakika araliginda siirmiistii. Bu durum bireylerin
yanitlarini olumsuz etkileyebileceginden dolay1 Bacanh vd. (2009), daha az madde igeren ve iki uglu
sifat ciftleri ile pratiklik saglayan bir olgek gelistirmistir. SDKT, Bes Faktor modeli gercevesinde
duygusal dengesizlik, disadoniikliik, deneyime agiklik, yumusak baslilik ve sorumluluk olmak {izere
bes alt boyuttan olusmaktadir. Olcek 40 maddeden olusmakta ve her bir maddede karsit anlaml sifat
giftleri yer almaktadir. Ornegin, diizensiz-diizenli veya tutarli-tutarsiz gibi sifat giftleri bulunmaktadir.
Katilimailarin 6lgegi doldurulurken kendilerini daha yakin hissettigi sifat ciftlerini isaretlemesi uygun

goriilmiistiir. Sifatlara Dayali Kisilik Testi (SDKT), 7’li Likert tipi derecelendirme ile yanitlanan sifat
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ciftlerinden olusmaktadir. Olgegin i¢ tutarlilik katsayilari .73 ile .89 arasinda degismektedir. Alt
boyutlar bazinda, disadoniikliik i¢in .89; duygusal dengesizlik (nevrotizm) icin .73; test-tekrar test
glivenirliginde ise yumusakbaslilikta r=.86, deneyime agiklikta r=.68 bulunmustur. Bu ¢alismada
Olcegin genel Cronbach a katsayist .92 olup alt boyutlara iliskin o degerleri sirasiyla su sekildedir:
duygusal dengesizlik .69, disadoniikliik .88, deneyime aciklik .82, yumusakbasllik .87 ve sorumluluk
.84.

Bilissel Duygu Diizenleme Ol¢egi (BDDO)

Garnefski vd. (2001) tarafindan bireylerin yasamlarinda karsi karsiya kaldiklari olumsuz
durumlar sonucunda kullandiklar: biligssel duygu diizenleme stratejilerini degerlendirmek amaciyla
gelistirilmistir. BDDO'niin Tiirkgeye uyarlama calismas:t ise Tuna ve Bozo (2012) tarafindan
gerceklestirilmistir. Bireylerin olumsuz yasam olaylar1 sonucunda kullandiklar1 dokuz bilissel duygu
diizenleme stratejisi bulunmaktadir. Bu stratejiler, “kendini suglama, kabullenme, ruminasyon,
olumlu yeniden odaklanma, plana yeniden odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme, bakis agisini
degistirme, felaketlestirme ve bagkalarini suglama” olmak {izere Slgekte yer almaktadir. BDDO, her
biri dért maddeden olusan, 9 alt boyut igeren ve toplam 36 maddeden olusan bir Slgektir. Olgekte yer
alan maddeler, bireylerin olumsuz bir olay yasadiklarinda ne diistindiiklerini belirtmelerinin istendigi
ve hangi stratejilerin kullanildiginin degerlendirildigi 5'1i Likert tipi bir dlgekle yamitlanmaktadir (1:
Neredeyse hi¢bir zaman, 2: Nadiren, 3: Bazen, 4: Sik sik, 5: Neredeyse her zaman). Her alt boyut i¢in
alinabilecek en diisiik puan 4 iken, en yiiksek puan 20'dir. Alt 6lgekten elde edilen yiiksek puanlar ise
ilgili stratejinin yogun olarak kullanildigini ifade etmektedir. Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi'nin
(BDDO) glivenirlik analizleri kapsaminda, dlgegin alt boyutlarna iliskin Cronbach a i¢ tutarlilik
katsayilar1 .72 ile .83 arasinda degismektedir. Test-tekrar test yontemiyle elde edilen  degerleri .50 ile
.70 arasinda bulunmustur. Bu calismada ise Olgegin genel Cronbach o Kkatsayist .87 olarak
hesaplanmis; alt boyutlara iliskin o degerleri sirasiyla su sekildedir: kendini suglama .62, kabullenme
.63, ruminasyon .73, olumlu yeniden odaklanma .70, plana yeniden odaklanma .73, olumlu yeniden
degerlendirme .72, bakis agisin1 degistirme .67, felaketlestirme .74 ve baskalarini su¢lama .73.

Kisisel Bilgi Formu

Aragtirmacilar tarafindan hazirlanan formda katiimecilarin cinsiyet, yas, medeni durum,
egitim diizeyi ve algilanan gelir diizeyi hakkinda bilgiler yer almaktadr.

Verilerin Analizi

Elde edilen verilerin analizinde SPSS 27 paket programi kullanilmigtir. Travma sonras:
biliyiime ile kisilik 6zellikleri ve bilissel duygu diizenleme stratejileri arasindaki iligkiler Pearson
momentler ¢arpim korelasyon katsayisi ile degerlendirilmistir. Kisilik 6zellikleri ve biligsel duygu

diizenleme stratejilerinin travma sonras: biiylime diizeylerini yordayip yordamadigini belirlemek

1279



Oral & Yildiz TEBD, 2026, 24(2), 1269-1296

amaciyla ¢oklu dogrusal regresyon analizi (asamali/stepwise yontem) kullamilmistir. Travma sonrasi
biliyiime diizeylerinin cinsiyete ve medeni duruma gore farklilagip farklilasmadigim belirlemek
amactyla bagimsiz drneklemler icin t-testi kullanilmistir.

Etik Kurul Beyam

Bu arastirma, Gazi Universitesi Rektorliigii Etik Komisyonunun 18.04.2025 tarihli ve 2025-668

sayili onayiyla yuiriitilmiistiir.
Bulgular

Bu boliimde, istatistiksel analizlere gecilmeden 6nce veriler, normallik, ¢oklu dogrusallik ve
homojenlik varsayimlari acisindan kontrol edilmis ve ug¢ degerler incelenmistir. Aykir1 deger analizi, z
puanlar: kriterine (1z1> 3,29) gore gergeklestirilmis (Tabachnick ve Fidell, 2013) ve ug¢ puana sahip alt1
katilimcr veri setinden ¢ikarilmistir. Analizler, kalan 306 katilimci {izerinden yiiriitiilmiistiir.
Normallik kontrolii kapsaminda, degiskenlerin carpiklik ve basiklik degerleri incelenmis olup
Tabachnick ve Fidell (2013) tarafindan 6nerilen -1,5 ile +1,5 aralifinda kalan degerler normal dagilim
olarak kabul edilmistir. Mevcut ¢alismada, degiskenlerin basiklik degerleri -.34 ile .75, carpiklik
degerleri ise -.76 ile .30 arasmnda degismistir. Bu bulgular, verilerin normal dagilim varsayimini

karsiladigini gostermektedir (Tablo 3).

Tablo 3. Degiskenlere Ait Ortalama, Standart Sapma, Carpiklik ve Basiklik Degerleri

Degigkenler X Ss Carpiklik  Basiklik
1. TSBO 55,74 25,11 -71 .00
2. Duygusal Dengesizlik / Nevrotizm 26,99 7,53 -.20 -22
3. Digadontikliik 42,61 11,24 -.56 .09
4. Deneyime agikhik 38,64 9,33 -75 .75
5. Yumusakbaghlik 45,78 11,13 -.76 .67
6. Sorumluluk 35,71 8,78 -.85 51
7. Kendini Su¢lama 12,01 3,04 17 .10
8. Kabullenme 12,63 3,02 -.83 .05
9. Ruminasyon 1491 3,11 -.35 -.34
10. Olumlu Yeniden Odaklanma 12,29 3,25 .09 .02
11. Plana Yeniden Odaklanma 15,01 3,33 =31 -.20
12. Olumlu Yeniden Degerlendirme 14,55 3,13 -13 -17
13. Bakis Agisini Degistirme 13,63 3,18 -.13 .10
14. Felaketlestirme 11,27 3,49 .19 .16
15. Bagkalarini Suglama 10,93 3,23 .30 29

Travma Sonrasi Biiyiime, Kisilik Ozellikleri ve Bilissel Duygu Diizenleme Stratejileri Arasindaki
iliskiler

Arastirma degiskenleri travma sonrasi biiyiime, kisilik 6zellikleri ve bilissel duygu diizenleme
stratejileri arasindaki iligkileri belirlemek ve regresyon analizine yonelik yorumlamalara katki
saglamak amaciyla Pearson momentler carpim korelasyon katsayis: kullanilarak korelasyon analizi

yapilmis ve sonuglar Tablo 4’te sunulmustur.
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Tablo 4. Travma Sonrasi Biiyiime, Kisilik Ozellikleri ve Biligsel Duygu Diizenleme Stratejileri
Arasindaki Iligkilere Ait Bulgular

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
1. TSBO 1

2.DD/N  .12* 1

3.D 16 -.012 1

4. DA 16 061 77 1

5.Y A1 -13* 59% 63% 1

6.5 10 -13% 70 73 697 1

7.KS d12¢ 357 03 .04 07  -06 1

8.K 20% 4% .02 03 .18* .06 .55 1

9.R 200 25% Q0% 7% 7% D1 46™ 500 1

10. OYO  31**  -17* 29* 20* 25%* 25" -05 .011 .08 1

11.PYO  21** -04 .36 41* 37 46% 14*  21** 51* 38* 1

12.0YD .35**  -10 .38 39*  34¥  39%* 17 24 A4D¥* A8¥*  73** 1

13.BAD  .27** .05 9% 19%  23% 22% 0% 31 35¥F 42 4% 63 1

14.F .09 A40** .00 -.05 .03 -.04 41 38 27 -03 -01 -09 .02 1

15. BS .03 28** .07 -.01 -.00 .03 22% 27 08 .15% .03 .03 .08 53 1
N=306, *p<.005, **p<.001
(TSBO: Travma Sonrasi Biiyiime Olgegi, DD/N: Duygusal Dengesizlik/Nevrotizm, D: Disadéniikliik, DA: Deneyime Agiklik, Y:
Yumusakbaghilik, S: Sorumluluk, KS: Kendini Suglama, K: Kabullenme, R: Ruminasyon, OYO: Olumlu Yeniden Odaklanma,
PYO: Plana Yeniden Odaklanma, OYD: Olumlu Yeniden Degerlendirme, BAD: Bakis Agisim1 Degistirme, F: Felaketlestirme, BS:
Bagkalarmi Suglama)

Tablo 4'te travma sonrasi biiytime ile Sifatlara Dayali Kisilik Testi alt boyutlar: arasindaki
iliskiler incelendiginde; yumusak bashlik (r=.11; p>.005) ve sorumluluk (r=.10; p>.005) alt boyutlar1 ile
travma sonrasi biiytime arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmamustir. Buna karsilik
duygusal dengesizlik/nevrotizm (r=.12; p<.005), disadoniiklitk (r=.16; p<.001) ve deneyime agiklik
(r=16; p<.001) alt boyutlar1 ile travma sonrasi biiytime arasinda pozitif yonlii ve diisiik diizeyde

anlaml korelasyonlar bulunmustur.

Travma sonrasi biiyiime puanlar ile Biligsel Duygu Diizenleme Olgegi alt boyutlar1 arasdaki
iliskiler incelendiginde ise kendini suglama (r=.12; p<.005), kabullenme (r=22; p<.001), ruminasyon
(r=20; p<.001), olumlu yeniden odaklanma (r=.31; p<.01), plana yeniden odaklanma (r=.21; p<.001),
olumlu yeniden degerlendirme (r=.35; p<.001) ve bakis agisin1 degistirme (r=.27; p<.001) stratejileri ile
anlaml diizeyde pozitif korelasyon gostermektedir. Buna karsmn, felaketlestirme (r=.09; p>.005) ve
baskalarini suglama (r=.03; p>.005) alt boyutlari ile travma sonrasi biiyiime arasinda anlamli bir iligki
saptanmamigtir.

Yetiskinlerin Kisilik Ozellikleri ve Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Travma Sonrasi

Biiyiime Diizeylerini Yordama Giiciiniin Incelenmesi

Yetiskin bireylerin kisilik 6zellikleri ile bilissel duygu diizenleme stratejilerinin travma sonrasi
biliyiime diizeylerini yordama giiciinii belirlemek amacryla ¢oklu dogrusal regresyon analizi agamali

(stepwise) yontem kullanilarak gergeklestirilmis ve elde edilen bulgular Tablo 5'te sunulmustur.

1281



Oral & Yildiz TEBD, 2026, 24(2), 1269-1296

Tablo 5. Travma Sonrast Biiyiimenin Yordanmasina fliskin Coklu Dogrusal Regresyon Analizi

Model Bagimsiz Degiskenler B SHs B t Fohange R R?  RPchange
Sabit 16,13 2,72 — 6,32

1 . . - 41, . 12 12
Olumlu yeniden degerlendirme 2,72 43 35 641* 08 35
Sabit 916 6,64 — 1,38

2 Olumlu yeniden degerlendirme 2,03 48 26 426 931 38 .15 .03
Olumlu yeniden odaklanma 1,38 45 18  3,05*
Sabit -1036 867 — -1,19
Olumlu yeniden degerlendirme 2,06 47 26 441

3 11,71 42 1 .
Olumlu yeniden odaklanma 1,60 45 21 3,55* 8 03
Nevrotizm .61 A8 18 3,42%

(Bagimli Degisken: Travma Sonrasi Biiytime)
*: p<.005, **: p<.001

Tablo 5te goriildiigi {izere kisilik 6zellikleri ile biligsel duygu diizenleme stratejilerinin alt
boyutlar1 tek tek modele dahil edilmistir. Bu dogrultuda, kisilik o6zellikleri ve bilissel duygu
diizenleme stratejilerinin travma sonrasi biiyiime diizeylerini yordama giiciindeki degisim
hesaplanmigtir. Asamal1 regresyon analizinin ilk blogunda, yordayic1 degisken olarak bilissel duygu
diizenleme stratejilerinin olumlu yeniden degerlendirme alt boyutu modele eklenmistir. Bu model,
gozlenen varyansin %11,9unu aciklamustir [Fq,304=41,088; p<.001]. Ikinci blokta, olumlu yeniden
degerlendirmeye ek olarak olumlu yeniden odaklanma stratejisi modele dahil edilmistir. Bu
genisletilmis model, travma sonras: biiylimeyi anlamli sekilde yordayarak goézlenen varyansin
%14,5ini acgiklamistir [F03=9,316; p<.005]. Ugﬁncﬁ blokta ise Sifatlara Dayali Kisilik Ozellikleri
Olgegi'nin nevrotizm alt boyutu modele eklenmistir. Bu model de travma sonrast biiyiimeyi anlamh

diizeyde yordayarak gozlenen varyansin %17,7’sini aciklamistir [Fs02=11,714; p<.001].
Yetiskinlerin Travma Sonras1 Biiyiime Diizeylerinin Cinsiyete Gore Incelenmesine Dair Bulgular

Cinsiyet gruplarina gore travma sonrasi biiyiime ortalama puanlar1 ve standart sapmalari

betimlenmis, gruplar arasindaki fark bagimsiz 6rneklem t testi ile analiz edilmistir.

Tablo 6. Yetiskinlerin Cinsiyetlerine Gore Travma Sonrasi Biiyiime Diizeylerine Ait t-Testi Sonuglar1

NxX sy
Kadin 232 56,86 25,81
N=306, p>.05

Tablo 6 incelendiginde yetigskinlerin travma sonrasi biiylime diizeylerinin cinsiyete gore
istatistiksel olarak anlamli bir sgekilde farklilasmadigr goriilmektedir (p>.05, t=1,38). Kadmn
katilimcilarin travma sonrasi biiylime toplam puan ortalamasi (X=56,86), erkek katilimcilarin
ortalamasi ise (X'=52,22) olarak bulunmustur.

Yetigkinlerin Travma Sonrasi Biiyiime Diizeylerinin Medeni Duruma Gére Incelenmesine Dair
Bulgular
Medeni duruma gore travma sonrasi biiylime ortalama puanlari ve standart sapmalar

betimlenmis, gruplar arasindaki fark bagimsiz 6rneklem t testi ile analiz edilmistir.

1282



Oral & Yildiz TEBD, 2026, 24(2), 1269-1296

Tablo 7. Yetiskinlerin Medeni Durumlarina Gore Travma Sonrasi Biiyiime Diizeylerine Ait t-Testi

Sonuglari
N X Ss t df p
Evli 99 59,28 25,00

N=305, p>.05

Tablo 7 incelendiginde yetiskinlerin travma sonrasi biiylime diizeylerinin medeni duruma
gore istatistiksel olarak anlamli bir gekilde farklhilasmadigi goriilmektedir (p>.05, t=1,71). Kadmn
katilimcilarin travma sonrasi biiylime toplam puan ortalamasi (X=59,28), erkek katilimcilarin

ortalamasi ise (X'=54,04) olarak bulunmustur.
Tartisma

Bu calismada, kisilik ozellikleri ve biligssel duygu diizenleme stratejilerinin travma sonrasi
bliylimeyi yordayip yordamadigr incelenmistir. Bulgular, bilissel duygu diizenleme stratejilerinin
uyumlu stratejilerinden olumlu yeniden degerlendirme ve olumlu yeniden odaklanma ile kisilik
ozellikleri alt boyutu olan nevrotizmin travma sonrasi biiylimeyi pozitif yonde anlamli bir bigimde
yordadigini gostermektedir. Bu bulgular, olumlu yeniden degerlendirme ve olumlu yeniden
odaklanma stratejilerini kullanan bireylerin travmatik deneyimlerini daha olumlu bir bakis agisiyla
yorumlayabildiklerini; ayrica nevrotizm kisilik 6zelliginin bireyleri daha hassas hale getirebilmesine

ragmen, bu 6zelligin biiyiime deneyimine katkida bulunabilecegini ortaya koymaktadr.

Aragtirmada elde edilen, olumlu yeniden degerlendirme stratejisinin travma sonrasi
bliylimeyi yordadigina iliskin bulgu, alan yazinindaki benzer calisma sonuglariyla paralellik
gostermektedir. Mevcut ¢alismada saptanan bu iliski, yogun olumsuz duygular yasayan bireylerde
yeniden degerlendirme stratejisi kullanim siklig1 arttik¢a travma sonrasi biiyiime diizeylerinin de
ylikseldigini belirten Orejuela-Davila vd. (2019) ve uyumlu duygu diizenleme stratejilerinin travma
sonrasi biliylimeyi pozitif yonde etkiledigini rapor eden Wang vd. (2023) arastirmalariyla
desteklenmektedir. Benzer sekilde bu sonug, stratejinin travma sonrasi biiylime ile giiclii bir iliski
icerisinde oldugunu vurgulayan Tedeschi ve Calhoun (1996) ile stratejinin psikolojik iyi olusu (Akfirat,
2020) ve pozitif duygulanimi (Berkovich ve Eyal, 2021) anlamli bi¢cimde artirdigini gosteren
calismalarla tutarlilik sergilemektedir. Ayrica ulagilan bulgu; olumlu yeniden degerlendirmenin
psikolojik saglamlik (Yilmaz ve Tolan, 2022) ve dayaniklilik (Al Ziadi vd., 2023) tizerindeki olumlu
etkileri ile biitiinlesmektedir. Sonug olarak bireyin yasadifi zorluklara farkli bir bakis acisi
gelistirebilmesi ve olumsuz deneyimleri anlamli bir ¢er¢cevede yorumlayabilmesi (Garnefski vd., 2001;
Henson vd., 2021), mevcut arastirmada da gozlemlendigi {izere, travma sonrasi biiylime siirecinde

merkezi bir rol oynamaktadr.
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Arastirmada travma sonrasi biiylimeyi yordayan bir diger degisken ise olumlu yeniden
odaklanmadir. Bu bulgu, Aflakseir ve Manafi'nin (2018) iran'da MS hastalariyla gerceklestirdikleri
calismayla ortiismektedir. S6z konusu arastirmada, travma sonras: biiylimeyi yordayan en giiglii
stratejiler arasinda olumlu yeniden degerlendirme ve olumlu yeniden odaklanma yer almistir. Benzer
bicimde Hussain ve Bhushan da (2011) travmatik deneyim ile travma sonrasi biiylime arasmndaki
iliskide olumlu yeniden odaklanma ve plana yeniden odaklanma stratejilerinin kismi aracilik rolii
iistlendigini ortaya koymuslardir. Bu bulgular, mevcut arastirmada olumlu yeniden odaklanmanin
travma sonrasi biliyiime tiizerindeki etkisini desteklemekte ve duygusal diizenleme siireclerinin
travma sonrasi olumlu degisimle olan baglantisim giiclendirmektedir. Bu noktada, mevcut
aragtirmanin  sonuglar1 alan yazmiyla benzerlik gostermektedir. Bireylerin uyumlu stratejileri
kullanmalari, yasadiklari olumsuz deneyimleri degerlendirmede ve duygusal siireglerini kontrol
etmede basarili olduklarini gostermektedir. Bu stratejiler, travmatik deneyimlerin yikici etkilerini

hafifletmede bireylere farkl: bir bakis agis1 kazandirmaktadir.

Elde edilen bir diger bulgu, yetiskinlerin travma sonrasi biiyiime diizeylerini yordayan
duygusal dengesizlik/nevrotizm alt boyutunun anlaml etkisidir. Alan yazimi incelendiginde
nevrotizme iliskin bulgularin tutarhi olmadig1 dikkat ¢ekmektedir. Mevcut ¢alismayr destekleyen
bulgular arasinda, Yilmaz ve Tolan'm (2022) nevrotizm ve psikolojik saglamlik arasinda pozitif iligki
saptadig1 calisma bulunmaktadir. Bu durum, travma sonrasi biiyitimenin dogas1 geregi paradoksal bir
siire¢ olabilecegini gostermektedir. Benzer bigimde Tsioka vd. (2024), travma sonrasi biiyiimenin her
zaman psikolojik olarak tamamen olumlu bir doniisiimii yansitmadigini; bazi bireylerin bu siireci
nevrotik savunma mekanizmalar1 yoluyla da deneyimleyebilecegini ifade etmislerdir. Henson vd.
(2021), nevrotikligin bireyleri yagadiklar1 olaylara karsi daha hassas hale getirebilecegini ancak bu
durumun mutlaka daha zayif bas etme stratejileri kullandiklar1 anlamina gelmedigini belirtmisgtir.
Ayni sekilde Berkovich ve Eyal (2021) yiiksek nevrotiklik diizeyine sahip bireylerin daha yogun
olumsuz duygular yasayabileceklerini ancak buna ragmen uyumlu duygu diizenleme stratejilerini
etkili bicimde kullanabildiklerini vurgulamislardir. Mevcut c¢alismayla celisen arastirmalara
bakildiginda ise Tedeschi ve Calhoun (2004), nevrotizm alt boyutunun travma sonras: biiytime ile
anlamh bir iliski gostermedigini belirtmistir. Benzer sekilde Knauer vd. (2022), kanser hastalar1 ve
kanserden sag kurtulan bireyler {izerinde ytriittiikleri calismalarinda, kisilik 6zellikleri ile travma
sonrasi biiylime arasinda anlaml bir iliski bulunmadigini belirtmislerdir. Rzeszutek vd. (2019), HIV
ile yasayan bireyler {lizerinde yaptiklari arastirmada nevrotiklik diizeyi ile travma sonrasi biiyiime
arasinda negatif bir iliski bulmuslardir. Bu iliskinin, uzun siiredir tedavi goren hastalarda daha
belirgin oldugu saptanmigtir. Sheikhi vd. (2003) da travma sonras: biiylime toplam puaru ve alt

boyutlari ile nevrotizm arasinda anlamli negatif iliskiler bulmuslardir. Bitar vd. (2024), disadoniikliik,
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sorumluluk ve uyumluluk gibi olumlu kisilik ozelliklerinin travma sonrasi biiylimeyi artirarak
bireylerin dayarukliliklarii gii¢lendirdigini ve olaylar iizerinde daha fazla kontrol sahibi olmalarini
sagladigimi belirtmistir. Sonug olarak bu bulgular travma sonrasi biiytimenin yalmizca olumlu
duygularm artis1 ya da stresin azalmasiyla degil, bireyin travmatik deneyim karsisinda temel yasam
varsayimlarinin sarsilmasi ve yeniden yapilandirilmasi siireciyle iliskili oldugunu ortaya koymaktadir
(Tedeschi ve Calhoun, 2004). Dolayisiyla biiyiime, ac1 deneyimle birlikte var olabilir ve hatta zaman
zaman bu aci, biiytimenin tetikleyicisi olabilir. Bu baglamda nevrotizm kisilik 6zelliginin travma

sonrasi biiyiimeyi beslemesinin etkili olabilecegi diistiniilmektedir.

Calismada, katiimcilarin travma sonrasi biiylime diizeylerinin cinsiyet ve medeni duruma
gore anlamli bir farklilik gostermedigi bulunmustur. Evli ve bekar bireylerin travma sonrasi biiyiime
diizeyleri ele alindiginda alan yazinindaki bulgularin birbiriyle tam olarak tutarli olmadig:
goriilmektedir. Cimen (2020), travma sonrasi biiytime ile medeni durum arasinda anlaml bir iligki
saptamamistir. Buna karsin Cui vd. (2017) bekar katilimcilarin evli ya da dul/bosanmis bireylere
kiyasla daha yiiksek diizeyde travma sonrasi biiytime gosterdigini bildirmistir. Bu dogrultuda mevcut
aragtirmada da medeni duruma goére anlaml bir fark bulunmamis olmas: travma sonrasi biiylimenin
bireysel ve bilissel siireclerle daha yakindan iliskili olabilecegini diistindiirmektedir. Bununla birlikte,
alan yazininda cinsiyet degiskenine iliskin farkli sonuglar elde edilmistir. Jin vd. (2014), travma sonrasi
stres bozuklugu ve travma sonrasi biiylime arasindaki iligkiyi inceledikleri ¢alismalarinda, kadinlarin
erkeklere kiyasla daha yiiksek diizeyde biiylime bildirdiklerini belirtmislerdir. Benzer bicimde
Hussain ve Bhushan (2011), Tibetli miilteciler {izerinde ytiriittiikleri arastirmada, kadinlarin erkeklere
oranla travmatik yasanti, travma sonrasi stres ve travma sonrasi biiylime puanlarmin daha yiiksek
oldugunu bulmuslardir. Tedeschi ve Calhoun (1996) ise kadinlarin yasadiklar1 olumsuz
deneyimlerden erkeklere kiyasla daha fazla 6grenme ve anlam ¢ikarma egiliminde olduklarmi, bu
nedenle biiylime puanlarinin daha yiiksek olabilecegini ifade etmislerdir. Cobb vd. (2006) tarafindan
yapilan arastirmada ise yogun istismar deneyimi yasamis kadimnlarin travma sonrasi biiyiime
diizeylerinin yiiksek oldugu; bununla birlikte mevcut bir istismar iliskisi icinde olmayan kadinlarin
olanlara kiyasla daha yiiksek biiyiime puanlarma sahip olduklar1 belirlenmistir. Ayrica ge¢miste
istismara tanik olan kadinlarin dolayli istismar deneyimi olmayanlara gore daha fazla biiyiime
bildirdikleri bulunmustur. Bu sonuglar, travma sonrasi biiylimenin yalnizca cinsiyet agisindan degil,
ayn1 zamanda bireylerin iligki durumlar: ve gegmis iliski deneyimleriyle de baglantili olabilecegini

gostermektedir.
Sonug

Bu aragtirmada, kigilik 6zellikleri ve bilissel duygu diizenleme stratejilerinin travma sonrasi

bliytimeyi (TSB) yordamadaki rolleri yetiskin bir 6rneklem tizerinde incelenmistir. Bulgular, TSB’nin
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hem kisilik yapilar1 hem de biligsel duygu diizenleme stratejileri ile anlaml diizeyde iligkili oldugunu
gostermektedir. Ozellikle olumlu yeniden degerlendirme ve olumlu yeniden odaklanma
stratejilerinin, travmatik yasantilarin daha islevsel bicimde yeniden anlamlandirilmasina ve bireyin
uyum siirecinin desteklenmesine katki sagladig1 belirlenmistir. Kisilik boyutlarindan nevrotizmin
TSB’yi anlamli bi¢cimde yordamasi, stres karsisinda duygusal hassasiyetin ve yogun bilissel
islemlemenin belirli kosullarda biiylimeyi tetikleyebilecegini ortaya koymaktadir (Tedeschi ve
Calhoun, 2004). Bununla birlikte TSB’ye iliskin bildirilen olumlu degisimlerin bazi durumlarda bilissel
carpitmalar ile iligkili olabilecegi belirtilmektedir (Caetano ve Pereira, 2024); bu nedenle TSB'nin
gercekligini ve siirdiiriilebilirligini degerlendirmek iizere boylamsal ve ¢ok yontemli arastirmalarmn

yapilmasi 6nem tasimaktadir.

Elde edilen bulgular dogrultusunda travma sonrasi siireclerin yalnizca patoloji temelli degil,
ayn1 zamanda gelisimsel bir perspektifle ele alinmasi; psikolojik damisma uygulamalarinda olumlu
bilisgsel duygu diizenleme stratejilerinin giiclendirildigi, kisilik farkliiklariin dikkate alindig:
kisisellestirilmis miidahale programlarinin gelistirilmesi Onerilmektedir. Ayrica nevrotizmi yiiksek
bireylerde duygusal duyarliligin koruyucu yonde kullanilmasina yonelik psikoegitsel calismalar
onemlidir. TSB’yi desteklemek amaciyla sosyal destek sistemlerinin, dayanisma temelli uygulamalarm
ve akran paylasim gruplarmin artirllmasy; egitim ve saghk alaninda TSB farkindaligimin
yayginlastirilmasi travmatik yasantilardan sonra gelisimsel doniistimiin goriiniir kilinmasina katk:

saglayacaktir.

Gelecek arastirmalarda, farkli travma tiirlerinin, gelisimsel donemlerin ve kiiltiirel
baglamlarin TSB tizerindeki roliinii inceleyen karsilastirmali ¢alismalara; ayrica sosyal destek, anlam
olusturma, bilissel esneklik, baglanma stilleri gibi degiskenleri igeren biitiinciil modellerin test
edilmesine ihtiya¢ vardir. Bunun yaru sira, grupla psikolojik danisma uygulamalarinin TSB {izerindeki
etkilerini degerlendiren miidahale odakli caligmalarin yaygimlastirilmasi ve ruh saghigi uzmanlarinin
bu alandaki yetkinliklerini artiracak egitim programlarinin gelistirilmesi onem arz etmektedir. Genel
olarak, bu calisma travmatik yasantilar sonrasinda gozlenen bireysel doniisiimiin, yalnizca travmanin
niteligiyle degil; bireyin sahip oldugu igsel kaynaklar, kisilik ozellikleri ve biligsel diizenleme
bicimleriyle birlikte sekillendigini ortaya koyarak alan yazinina hem kuramsal hem de uygulamaya
doniik 6nemli katkilar sunmaktadir. Buna karsin, ¢alismanin kesitsel tasariminin nedensel yorumlar:
sinirlamasi, 6z-bildirim 6lgeklerinin sosyal beklenti ve carpitma etkilerine agik olmasi ve drneklemin
yalmzca yetigkinlerden ve tek bir kiiltiirel baglamdan olugsmasi, bulgularin genellenebilirligini
siirlamaktadir. Bu nedenle, gelecekte boylamsal, ¢ok yontemli ve kiiltiirel olarak gesitli ¢alismalar

yapilmasi onerilmektedir.
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Extended Summary

Trauma is defined as extraordinary events encountered in life that disrupt individuals’
existing coping mechanisms in response to real or potential threats (Bergner, 2009). Psychological
trauma may cause individuals to experience intense emotions, loss of control, disturbance of self, and
a sense of annihilation in the face of threat. Following traumatic experiences, individuals often
perceive that negative events may recur and that escape may not be possible (Bergner, 2009), may
experience difficulties in regulating their emotions and thoughts, and may encounter disruptions in
interpersonal relationships (Bryngeirsdottir and Halldorsdottir, 2022), as well as an increased
likelihood of developing post-traumatic stress disorder (Poseck et al., 2006). However, contrary to
common assumptions, individuals may also undergo a profound process of healing and personal
growth that exceeds their previous boundaries after a traumatic event (Aricioglu, 2021; Caetano and
Pereira, 2024; Damiani et al., 2025; Nadeem et al., 2022). In this context, Tedeschi and Calhoun (2004)
defined the positive transformation experienced by individuals following adversity as post-traumatic
growth (PTG). Post-traumatic growth is defined as the process by which an individual enhances pre-
existing personal characteristics, surpasses their previous boundaries, and engages in a process of
recovery following adverse experiences (Tedeschi and Calhoun, 2004). At this stage, individuals
experience growth in five domains: relating to others, personal strength, appreciation of life, new

possibilities, and spritual change (Tedeschi and Calhoun, 1996).

Personality traits are defined as distinctive characteristics that influence one’s thoughts,
emotions, and behaviors; they are partly innate and partly shaped by life experiences (Bitar et al.,
2024; Dogan, 2013; Yilmaz and Tolan, 2022). These traits are considered to be consistent, stable, and
enduring in structure (Berkovich and Eyal, 2021; Knauer et al, 2022; Soldz and Vaillant, 1999).
According to the Five-Factor Model of Personality, personality is classified into five dimensions:
extraversion, agreeableness, conscientiousness, openness to experience, and neuroticism (Knauer et
al., 2022; Roccas et al., 2002; Soldz and Vaillant, 1999). Studies examining post-traumatic growth and
personality traits have reported that characteristics such as extraversion, openness, and optimism are
positively associated with PTG, whereas neuroticism shows no significant relationship (Tedeschi and

Calhoun, 2004).

1293


https://doi.org/10.1002/pon.3434
https://doi.org/10.3724/SP.J.1041.2016.00969

Oral & Yildiz TEBD, 2026, 24(2), 1269-1296

In addition to personality, the ability to manage emotions that negatively affect the individual
is considered an important factor in post-traumatic growth (Aflakseir and Manafi, 2018; Al Ziadi et al.,
2023; Kim et al., 2023; Yu et al., 2014). In this regard, Garnefski et al. (2001) argued that emotions and
cognitive processes are inseparable and can be conceptualized together as cognitive emotion regulation.
Emotion regulation refers to the process by which individuals determine what they feel, how they
express these emotions, and through which strategies they attempt to control them (Ilen et al., 2024;
Kim et al, 2023; Qu and Wang, 2024). Cognitive emotion regulation strategies are divided into
maladaptive (self-blame, other-blame, rumination, catastrophizing) and adaptive (acceptance, positive
refocusing, positive reappraisal, putting into perspective, refocus on planning) categories (Garnefski et
al., 2001). Considering that personality and emotion regulation strategies influence how individuals
perceive and make meaning of traumatic events, examining their joint role in PTG is an important

research necessity.

This study was based on a relational survey model that examined whether personality traits
and cognitive emotion regulation strategies of adult individuals identified as having experienced
traumatic events using the Posttraumatic Stress Diagnostic Scale predicted posttraumatic growth
levels, and whether posttraumatic growth levels differed by according to demographic variables such
as gender and marital status. The relational survey model is a design that aims to reveal the existence,

direction, and strength of relationships between variables (Gliner et al., 2015, p. 91).

The study sample consisted of 306 participants (232 female, 74 male) aged between 18 and 55,
with a mean age of 29.88 (SD=7.56), and data were collected via Google Forms. Data were collected
using a convenience sampling method. Convenience sampling is a non-probability sampling
technique in which participants are selected from accessible individuals who are willing to participate
(Erkus, 2021). The Posttraumatic Stress Diagnostic Scale was used to determine participants' trauma
histories, and the most frequently reported types of trauma were natural disasters (49.5%), unexpected

loss of a loved one (48.5%), and serious accidents, fires, or explosions (21.6%).

The measurement instruments used in the study included the Posttraumatic Stress Diagnostic
Scale, the Posttraumatic Growth Inventory, the Adjective-Based Personality Test, the Cognitive
Emotion Regulation Questionnaire, and a Personal Information Form prepared by the researchers.
Data were analyzed using SPSS 27. Pearson product-moment correlation coefficients, multiple linear
regression analysis using the stepwise method, and independent samples t-tests were applied. Prior to
analysis, assumptions of normality, multicollinearity, and homogeneity were tested. Outlier analysis
was conducted using the z-score criterion (lzI > 3.29), resulting in the exclusion of six participants’
data. Skewness and kurtosis values ranged from —-0.76 to 0.30 and —0.34 to 0.75, respectively, indicating

normal distribution (Tabachnick and Fidell, 2013).
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The study examined whether personality traits and cognitive emotion regulation strategies
predicted posttraumatic growth. Findings indicated that in the first model, positive reappraisal
explained 11.9% of the variance in posttraumatic growth. When positive refocusing was added to the
second model, the explained variance increased to 14.5%. In the third model, the inclusion of
neuroticism increased the total explanatory power to 17.7%. These findings demonstrated a strong
relationship between positive reappraisal and positive refocusing strategies and posttraumatic
growth, consistent with previous studies (Aflakseir and Manafi, 2018; Tedeschi and Calhoun, 1996;
Yilmaz and Tolan, 2022; Wang, 2023).

Furthermore, the contribution of personality traits especially neuroticism to posttraumatic
growth supports the role of individual differences in the posttraumatic growth process. Previous
studies on the relationship between neuroticism and posttraumatic growth have yielded inconsistent
results; however, this study aligns with previous research reporting similar findings (Tsioka et al.,
2024; Yilmaz and Tolan, 2022). These results suggest that growth following adverse experiences can
coexist with stress and that, at times, this pain and stress may even trigger growth.

Finally, the study found that participants’ posttraumatic growth levels did not significantly
differ by gender or marital status. In summary, the findings indicated that posttraumatic growth was
more closely related to individuals” personality traits and cognitive emotion regulation strategies than
to demographic variables. These results suggest that posttraumatic growth is not merely a change that
occurs after adverse experiences, but a process in which individuals effectively utilize their internal
resources to overcome difficulties.

Based on the findings, it is important to examine the contribution of posttraumatic processes
to growth developmentally, to support individuals’ cognitive emotion regulation strategies during the
recovery process, to utilize neuroticism for protective emotional purposes, and to provide support for
individuals with traumatic experiences in both individual and group psychological counseling aimed
at fostering posttraumatic growth. Future research should include comparative studies examining the
effects of different types of trauma and cultural contexts on posttraumatic growth, as well as holistic

models incorporating variables such as social support and cognitive flexibility.

Arastirmacilarin Katki Orani Beyani

Bu aragtirmanin planlanmasi, yiiriitiilmesi ve yazili hale getirilmesinde arastirmacilar esit
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1295



Oral & Yildiz TEBD, 2026, 24(2), 1269-1296

Catisma Beyam1

Arastirmacilarin arastirma ile ilgili diger kisi ve kurumlarla herhangi bir kisisel ve finansal

¢ikar gatismasi yoktur.
Etik Kurul Beyan1

Bu aragtirma, Gazi Universitesi Rektorliigii Etik Komisyonunun 18.04.2025 tarihli ve 2025-668

sayili onayiyla ytirtitiilmiistiir.

1296



