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Bu ¢alisma, travmatik is kazalarinin yalnizca fiziksel
yaralanmalara yol agmadigini, ayn1 zamanda gériinmeyen
ve “sessiz travmalar” olarak adlandirilan psikolojik
yaralar biraktigini ortaya koymaktadir. Literatiir ve saha
arastirmalari, is kazalari sonrasinda travma sonrasi stres
bozuklugu, kaygi, depresyon, tikenmislik ve kimlik kayb1
gibi ruhsal etkilerin yaygin oldugunu gostermektedir.
Sessiz travmalar, kazaya dogrudan maruz kalan bireylerin
yant sira taniklik edenlerde, ayni sektorde calisanlarda ve
topluluk diizeyinde de goriilebilmektedir. Cernobil, Bhopal,
Soma ve Fukushima gibi endiistriyel felaketler, goriniir
ve goriinmez yaralanmalarin i¢ igce gectigini kanitlayan
orneklerdir. Calismada, sessiz travmalarin kavramsal
gergevesi ¢izilmis; bireysel, kurumsal ve toplumsal diizeyde
yarattig etkiler tartisilmistir. Ayrica, Tirkiye’deki yasal
diizenlemeler uluslararas: standartlarla karsilastirilmus;
sessiz travmalarin is sagligi ve giivenligi politikalarinda
goriiniir kilinmasi i¢in Oneriler gelistirilmistir. Bulgular,
is saghig1 psikologlarinin erken tani, psikolojik ilk yardim
ve oOrgiitsel diizeyde risk yoOnetimi gibi uygulamalarla
kritik rol istlenebilecegini gostermektedir. Sonug
olarak, is kazalarmin yalnizca fiziksel degil, psikolojik
boyutlarinin da sistematik olarak ele almmasi gerektigi
vurgulanmaktadir.

Anahtar Sozciikler: Sessiz travma, is kazalari, psikososyal
etkiler, i saglig1, travma sonrasi stres

ABSTRACT

This study demonstrates that traumatic occupational
accidents not only cause physical injuries but also lead
to invisible psychological wounds referred to as “silent
traumas.” Evidence from literature and field research
reveals that post-accident effects such as post-traumatic
stress disorder (PTSD), anxiety, depression, burnout, and
identity loss are widespread. Silent traumas are observed
not only in direct victims but also among witnesses, co-
workers in the same sector, and at the community level.
Industrial disasters such as Chernobyl, Bhopal, Soma,
and Fukushima provide concrete examples where visible
and invisible injuries intertwine. The study outlines the
conceptual framework of silent traumas and discusses their
impacts at individual, organizational, and societal levels.
Furthermore, Turkey’s legal regulations are compared
with international standards, and recommendations are
developed to integrate silent traumas into occupational
health and safety policies. Findings highlight the critical
role of occupational health psychologists in early
diagnosis, psychological first aid, and organizational risk
management. In conclusion, the study emphasizes that
occupational accidents must be addressed not only in terms
of physical consequences but also through their long-term
psychological dimensions.

Keywords:  Silent trauma, occupational accidents,
psychosocial impacts, occupational health, post-traumatic stress
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GIRIS

Is kazalari, yalmzca fiziksel yaralanmalar ve dliimle sonuclanan olaylar olarak degil, ayni zamanda
goriinmeyen psikolojik yaralanmalarin da kaynag: olarak degerlendirilmelidir. Uluslararas1 Cahsma Orgiitii
(ILO, 2023) verilerine gore her yil 2,3 milyon kisi is kazalar1 ve isle ilgili hastaliklar nedeniyle yasamini
yitirmekte, yiiz milyonlarca ¢alisan ise yaralanmaktadir. ILO (2020), bu durumun yalmzca ekonomik ve
tiretim kayiplariyla sinirl kalmadigini; ayni zamanda ¢alisanlarda derin ruhsal bozulmalara neden oldugunu
vurgulamaktadir. Tiirkiye’de Sosyal Giivenlik Kurumu (SGK) verileri, son on yilda ig kazasi sikhiginin
dramatik bigimde arttigini ortaya koymaktadir (SGK, 2024). Bu veriler 15181nda, is kazalarinmn is saghig
politikalarinin merkezinde yer almasi gerektigi degerlendirilmektedir (Ceylan ve Kaplan, 2024).

Travmatik is kazalar; bireylerde siklikla kaygi, depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) ve
kimlik algisinda bozulma gibi psikolojik sorunlara yol agmaktadir (Breslau, 2009; North, 2016; Magnavita
vd., 2021; Richardson ve James, 2017; Celik Durmus ve Uzun, 2026). Ancak bu etkilerin 6nemli bir kismu,
gOriiniir semptomlar barindirmadiklart i¢in uzun siire fark edilmemekte ve literatiirde “sessiz travmalar”
kavramu ile tanimlanmaktadir (Herman, 2015; Figley, 1995; Royle, 2019; Garner vd., 2016; Edgelow
ve Cramm, 2020). Sessiz travmalar; yalnizca dogrudan kazaya maruz kalanlarda degil, siirece tamklik
edenlerde, ayn1 sektorde calisanlarda ya da benzer risklerle yasayan topluluklarda da ortaya ¢ikabilmektedir.

Bu durumun somut &rnekleri, endiistriyel ve toplumsal kazalar tizerinden incelendiginde daha goriiniir hale
gelmektedir. Omegin, 1986 Cernobil niikleer felaketi sonras1 yalmzca radyasyona dogrudan maruz kalan
calisanlar degil, gevrede yasayan bireyler de uzun vadeli kaygi, korku ve giivensizlik duygular yagamigtir
(Havenaar vd., 1997). Benzer sekilde 1984°te Hindistan’da yasanan Bhopal petrokimya felaketi, yiiz
binlerce kisinin yagamini etkilemis; hayatta kalanlarda (survivors) yalnizca solunum problemleri degil, aym
zamanda kusaklar boyu siiren psikolojik travmalar gézlenmistir (Dhara ve Dhara, 2002). Tiirkiye’de ise
2014 Soma maden faciasi sonrasinda yalnizca siireci dogrudan deneyimleyenlerde degil, kazadan etkilenen
ailelerde ve ayni sektorde caliganlarda yogun bir korku, yas ve sessiz travma tablosu ortaya ¢ikmugtir (Aydin
ve Yildirim, 2020).

Yakin dénemde COVID-19 pandemisi de sessiz travmalarin ne kadar yaygin olabilecegini gostermistir.
Saglik galisanlari, uzun siireli yogun stres ve belirsizlik altinda tiikkenmislik, uyku bozuklugu ve travmatik
stres belirtileri gostermistir (Buselli vd., 2020; Goniewicz vd., 2024; Hern, 2022; Miller ve Pehlke, 2022;
Shanafelt vd., 2020; Ulusoy ve Celik, 2022). Ozellikle Tiirkiye’deki saglik calisanlari iizerinde yapilan
arastirmalar, bu siirecin “sessiz bir ¢1glik” (silent cry) olarak adlandirilabilecek kronik bir psikolojik yiike
doniistiigiini vurgulamaktadir (Ulusoy ve Celik, 2022). Pandemi, is kazalari gibi ani gelisen olaylardan
farkli olarak, siiregen ve goriinmeyen bir psikolojik yiiklenme modeli olusturmus, bu da sessiz travma
kavramim kiiresel dlgekte goriiniir kilmustir.

Bu 6mekler, is kazalarinin yalnizca anlik yaralanma ve 6liimle sinirli olmadigi; ayni zamanda birey, kurum
ve toplum diizeyinde kalic1 psikolojik yaralar actigimi gostermektedir. Sessiz travmalar; is giicli kaybina,
sosyal iligkilerin bozulmasina, is giivenligi kiiltiiriiniin zayiflamasina ve toplumsal diizeyde giiven krizlerine
neden olabilmektedir (Cooper ve Cartwright, 1997; Yildirim ve Kilig, 2021). Buna ragmen, sessiz travmalar
literatiirde ve politik uygulamalarda hala goriinmezdir.

Bu calisma, sessiz travmalari yalnizca bireysel bir “psikiyatrik bozukluk™ olarak degil, Quick ve Tetrick’in
(2011) vurguladig: tizere is ortaminin yapisal stresorleri, orgiitsel iklim ve liderlik tarzlarmnin bir sonucu olan
“is yeri kaynakl psikososyal risk” olarak ele almaktadir. Bu biitiinciil bakis agisi, travmanimn olusumunda
oOrgiitiin roliinii merkeze alarak, sessiz travmalarm Onlenmesinde kurumsal miidahalelerin Gnemini
tartigmaya agmaktadir.

Bu calismanin amact; travmatik i kazalari ve biiyiik dlcekli endiistriyel ya da toplumsal felaketler baglaminda
ortaya ¢ikan sessiz travmalar ele almak, goriinmeyen psikolojik yaralanmalari kavramsal cercevesini
cizmek, birey, kurum ve toplum tizerindeki etkilerini tartismak ve miidahale stratejilerine yonelik oneriler
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gelistirmektir. Calismada ayrica Tiirkiye’deki yasal diizenlemeler uluslararas literatiirle karsilastirilarak,
sessiz travmalarin is saghigi ve giivenligi politikalarinda nasil goriiniir kilinabilecegi degerlendirilecektir.

Kavramsal Cerceve

I- TRAVMATIK iS KAZALARININ PSIKOSOSYAL BOYUTU

Is kazalar, endiistriyel toplumlarin kagimlmaz bir gercegi olarak ruhsal biitiinliik ve toplumsal islevsellik
iizerindeki etkileriyle ele almmalidir. Uzun ¢alisma saatleri ve is yerindeki travmatik olaylar, kiiresel is giicti
iizerinde Gnemli bir psikososyal yiik olusturmaktadir (WHO ve ILO, 2021).

A- Fiziksel Yaralanmalarin Otesindeki Psikolojik Etkiler

Psikososyal literatiirde, is kazalarinin ardindan en sik TSSB, major depresyon ve kaygi bozukluklari
gozlemlenmektedir. Breslau (2009), kazazedelerde TSSB prevalansmin genel popiilasyona oranla iki kat
yiiksek oldugunu bildirmistir. Benzer sekilde, Fransa’daki AZF Toulouse patlamasi (2001) ve Japonya’daki
Fukushima felaketi (2011) sonrasi yiiriitiilen ¢aligmalar, travmanin etkisinin toplumun genis kesimlerinde
kronik kayg1 ve uyku bozukluklarma yol agtigini saptamustir (Bouchard vd., 2019; Shigemura vd., 2012).

Tiirkiye baglaminda 2014 Soma maden faciasi, bu etkilerin en garpici dmegidir. Saha aragtirmalari, kurtulan
is¢ilerin yarisindan fazlasinda TSSB semptomlart gériildiigiinii; uykusuzluk, kapali alan korkusu ve “flashback™
gibi belirtilerin yillar sonra bile devam ettigini dogrulamaktadir (Cogenli, 2019; Tan vd., 2020). Bu bulgular, is
kazalarinmn anlik travmalarin tesinde, nesiller arast bir psikiyatrik yiik olusturdugunu gostermektedir.

B- Is Kaybi, Ekonomik Baski ve Benlik Saygisinda Bozulma

Travmatik is kazalarinm bir diger boyutu; is kaybr ve ekonomik giivencesizligin tetikledigi benlik saygisi
kaybidir. Turner (1995), gelir kaybr ve sosyal rol degisiminin depresyon riskini artirdigmi vurgulanstr. Itatya ve
Meksika’daki endiistriyel kazalar {izerine yapilan incelemeler, katilimeilarin biiyiik gogunlugunun kimlik kaybi
yasadigin ortaya koymustur. Farkh endiistriyel sektorlerdeki is kazalarmin ekonomik giivencesizlik ve bireysel
kimlik tizerindeki yansimalari Tablo 1°de karsilagtrmali olarak sunulmaktadir.

Benlik saygisindaki bozulma, toplumsal rollerle de yakindan iliskilidir. Tiirkiye’deki ¢alismalar, agir is kazast
geciren erkek caliganlarm geleneksel “gecim saglayic” rollerini yerine getiremediklerinde derin psikolojik
krizler yasadiklarm géstermektedir (Salaz, 2023). Bu krizlerin, toplumsal cinsiyet rollerine dayali sosyo-kiiltiirel
baskilarin bir sonucu oldugu ve rehabilitasyon siireclerinin bu gesitliligi gdzetmesi gerektigi anlasiimaktadr.

C- Sosyal Yasam ve Toplumsal Yap: Uzerindeki Etkileri

Is kazalari, bireyin en yakin sosyal gevresinde bir “dalgalanma etkisi” (ripple effect) yaratarak aileleri
ve topluluklari da dogrudan etkilemektedir (Senthanar vd., 2020). Ozellikle agir travmalardan sonra
aile tiyelerinde depresyon ve yas siireclerinde giicliikler goriilebilmekte, “yasayanlarin suglulugu”
(survivor guilt) gibi duygular aile i¢i iletisimi olumsuz etkileyebilmektedir (Aydin ve Yildirim,
2020). Endiistriyel felaketlerin aile yapisi, sosyal sermaye ve toplumsal giiven iizerindeki uzun
vadeli etkileri, kronolojik bir perspektifle Tablo 1 iizerinden izlenebilmektedir.

Purcell vd. (2024) ve Zenir vd. (2025) tarafindan yiiriitiilen giincel arastirmalar, aile desteginin
yetersiz oldugu durumlarda sosyal izolasyonun derinlestigini saptamistir. Biiyiik 6lgekli kazalarin
toplumsal bellek iizerindeki yiikii, on yillar sonra bile etkisini siirdiiren “nesiller arasi travma”
(intergenerational trauma) olarak tanimlanmaktadir (Khan, 2024). Bu baglamda; 1984 yilindan
giiniimiize kadar gerceklesen major is kazalarinin psikososyal, ailevi ve kurumsal boyutlar1 biitiinciil
bir yaklasimla sentezlenerek Tablo 1°de bir araya getirilmistir.
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II- SESSiZ TRAVMALAR VE TRAVMATIK iS KAZALARI

A- Sessiz Travma Kavrami ve Goriinmezlik Dinamikleri

Sessiz travma (silent trauma); literatiirde “sinsi” (insidious), “gdriinmez” (invisible) veya “esik alt1
TSSB” gibi kavramlarla ifade edilen, dramatik bir olay odagindan ziyade mikro-yaralanmalarin
birikimiyle sekillenen bir olgudur (Cates, 2014; Sreenivasan ve Karmakar, 2023). Geleneksel
travma tanimlarindan farkli olarak bu “sessiz yiik”, uzun siireli duygusal degersizlestirme veya
fark edilmeyen ikincil travmalar yoluyla bireyin iglevselligini zamanla agindirir. Bu durum, bireyin
yasadigi aciin mesruiyetinin sorgulandigt “diglanmig yas” (disenfranchised grief) siireglerini
tetikleyebilmektedir.

Sessiz travmanin kuramsal kdkenleri; ortiik travma, dolayli ve ikincil travmatizasyon yaklasimlarina
dayanmaktadir (Figley, 1995; Pearlman ve Saakvitne, 1995). Bu yaklasimlar, travmanin yalnizca
tekil bir olay degil, zaman ve mekana yayilan bir etki alani oldugunu vurgular. Kolektif travma
teorileriyle desteklenen bu perspektif, biiyiik endiistriyel felaketlerin ardindan fiziksel zarar
gormeyen bireylerde dahi yaygin kaygi ve “sessiz psikolojik radyasyon” gibi etkilerin ortaya
¢iktigin kanitlamistir (Shigemura vd., 2012). Tablo 1°de sunulan vaka analizleri (Bhopal, Cernobil,
Fukushima vb.), bu tiir olaylarin nasil bireysel deneyimlerin 6tesine gecerek nesiller aras1 ve kolektif
bir siirece doniistiigiinii kronolojik olarak belgelemektedir.

Sessiz travmalarin goriinmez kalmasinin arkasinda ii¢ temel dinamik bulunmaktadir:

* Sosyo-Kiiltiirel Faktorler: Toplumsal cinsiyet rolleri ve kiiltiirel normlar (erkek iscilerde “zayifiik”
algis1 vb.), travmanin digsa vurumunu engelleyerek bireyleri duygusal yiiklerini igsellestirmeye
zorlamaktadir (Yildirim ve Kilig, 2021).

» Kurumsal Kérliik: Geleneksel ISG yaklasimlarmin fiziksel giivenlige odaklanmasi, psikososyal
riskleri ikincil bir mesele olarak konumlandirmaktadir. ESENER verilerine gore is yerlerinin énemli
bir kismi hala psikososyal riskleri sistematik olarak tanimlamamaktadir (EU-OSHA, 2025).

* Bireysel Bedensellestirme (Somatizasyon): Van der Kolk’un (2014) vurguladig: iizere, dogrudan
dile getirilemeyen travmatik deneyimler siklikla kronik agri, yorgunluk ve uyku problemleri gibi
somatik sikayetler lizerinden ifade edilmekte, bu da asil psikolojik yaralanmanin g6z ardi edilmesine
yol agmaktadir.

B- Sessiz ve Travmalar ile Travmatik is Kazalarimin Farklihklar1 ve Kesisim Noktalar:

Travmatik is kazalar1 ile sessiz travmalar arasindaki temel ayrim; zamansallik ve goriiniirlik
diizeyindedir. Is kazalar1 “akut ve somut” bir yikimi temsil ederken; sessiz travmalar, siire¢ odakli,
“kronik ve ortiik” bir psikososyal erozyonu ifade eder (Breslau, 2009; Sreenivasan ve Karmakar,
2023). Ancak bu iki olgu, “taniklik deneyimi” ve “giivenlik algisinin bozulmas1” noktalarinda
kesigsmektedir.

Bir is kazasina taniklik eden veya kurtarma ekibinde yer alan birey, fiziksel zarar gérmese de olayin
dehsetini igsellestirerek sessiz bir travma siirecine girmektedir (Magnavita vd., 2021). Literatiire
yeni giren “ahlaki yaralanma” (moral injury) kavrami bu kesisimi netlestirmektedir; bir kaza
sonras1 kurumun sergiledigi yetersiz destek veya adaletsizlik algisi, akut travmayi1 kronik bir “ihanet
travmasina” doniistiirebilmektedir (Hern, 2022).

Tablo 1°de yer alan Piper Alpha ve Soma gibi vakalar, kaza sonrasi siireglerin nasil ikincil
travmatizasyonlara ve “yasayanlarin suglulugu” (survivor guilt) duygusuna zemin hazirladigini
acikga gostermektedir.
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Hukuki perspektiften bakildiginda, geleneksel mevzuatin yalnizca 6lgiilebilir fiziksel hasarlar1 tazmin
etmesi, sessiz travma yasayan ¢alisanlari bir “mesruiyet krizi” ile bas basa birakmaktadir (SGK, 2024).
Modern is modellerindeki dijital gézetim ve performans baskisi ise bu sessiz yiikii artirarak bireyi
travmatik hatalara daha acik hale getiren dongiisel bir risk alan1 yaratmaktadir (EU-OSHA, 2025).

Giincel aragtirmalar (2024-2025), bu travmalarin yonetiminde liderlik tarzinin belirleyici oldugunu
kanitlamaktadir. Purcell vd. (2024), yonetim desteginin eksikliginin ahlaki yaralanma riskini artirdigini
saptarken; Sun vd. (2025) sosyal destegin iiretkenlik kayiplarini azalttigini ortaya koymustur. Ayrica,
geng c¢alisanlarin kidemli meslektaslarina oranla bu sessiz yiike karst daha savunmasiz oldugu ve bu
durumun igten ayrilma niyetini dogrudan tetikledigi goriilmektedir (Kim vd., 2024).

II- iS SAGLIGI PSIKOLOJiSi VE TRAVMA YONETIMi

Is saglig1 psikolojisi, ¢alisma ortaminin ¢alisanlarin psikolojik ve fiziksel saglig iizerindeki etkilerini
inceleyen disiplinler arast bir aragtirma alanidir. Bu alan, 6zellikle orgiitsel stresorlerin ¢alisanlarin
psikolojik iyi olusu iizerindeki etkisini anlamaya odaklanmaktadir (Quick ve Tetrick, 2011). Is yerinde
meydana gelen travmatik deneyimler yalnizca tekil olaylarin sonucu olarak degil, ayn1 zamanda
orgiitsel yapy, is tasarimi ve liderlik uygulamalari gibi faktorlerin etkisiyle ortaya ¢ikabilmektedir. Bu
nedenle travmatik deneyimlerin anlagilmasi ve yonetilmesinde is saglig1 psikolojisi literatiirii Snemli
bir kuramsal ¢erceve sunmaktadir.

A- Yapisal Stresorler

Caligma ortaminda ortaya ¢ikan bazi yapisal faktorler ¢alisanlarin stres diizeyini artirarak travmatik
deneyimlerin etkisini derinlestirebilmektedir. Ozellikle rol catigmasi, asir1 is yiikii ve diisiik karar
kontrolii, ¢alisanlarin psikolojik stres yasamasina neden olan temel Orgiitsel stresorler arasinda yer
almaktadir. Is taleplerinin yiiksek oldugu ancak calisanlarin is iizerinde kontroliiniin simirli oldugu
caligma ortamlarimin stres ve saghk sorunlari riskini artirabilecegi Is Talep-Kontrol Modeli kapsaminda
ortaya konmustur (Karasek ve Theorell, 1990).

Daha sonraki arastirmalar bu yaklasim genisleterek gelistirilen Is Talepleri-Kaynaklar Modeli (JD-R)
gercevesinde is taleplerinin yiiksek olmasinin ve orgiitsel kaynaklarin yetersiz kalmasinin ¢alisanlarda
titkenmislik ve psikolojik stres riskini artirabilecegini gostermektedir (Bakker ve Demerouti, 2007).
Bu tiir yapisal stresorler, travmatik is deneyimlerinin ¢aligsanlar {izerinde daha kalici psikolojik etkiler
birakmasina zemin hazirlayabilmektedir.

B- Orgiitsel iklim ve Travma Duyarh Yaklasim

Calisanlarin travmatik deneyimleri nasil algiladig1 ve bu deneyimlerle nasil basa ¢iktig1 orgiit i¢indeki
psikososyal iklimle yakindan iligkilidir. Orgiitlerin galisanlarin psikolojik sagligma verdigi dnem
literatiirde psikososyal giivenlik iklimi (psychosocial safety climate) kavrami ile agiklanmaktadir. Bu
kavram, orgiit yonetiminin ¢aliganlarin psikolojik sagligini korumaya yonelik politika ve uygulamalara
verdigi dnemi ifade etmektedir (Dollard ve Bakker, 2010).

Travma duyarli orgiit yaklagimi ise kurumlarin ¢aligsanlarin travmatik deneyimlerini tanimasint ve
bu deneyimlere duyarli politika ve uygulamalar gelistirmesini ifade etmektedir. Bu yaklagim giiven,
seffaflik ve is birligi gibi orgiitsel degerlerin 6nemini vurgular. Travmanin dikkate alinmadigi ve
destekleyici olmayan orgiitsel iklimlerde calisanlarin yasadiklari psikolojik etkilerin goériinmez
kalabildigi ve uzun siireli sonuglar dogurabildigi belirtilmektedir (Substance Abuse and Mental Health
Services Administration [SAMHSA], 2014).
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C- Liderlik Tarzlan ve Psikolojik Giivenlik

Liderlik tarzi da caliganlarin psikolojik giivenlik algisini etkileyen onemli faktorlerden biridir.
Psikolojik giivenlik, ¢alisanlarin is ortaminda fikirlerini ifade ederken veya hata yaptiklarinda
olumsuz sonuglarla karsilasma korkusu duymadan konusabilmelerini ifade eden bir kavramdir
(Edmondson, 1999).

Arastirmalar, psikolojik giivenligin yiiksek oldugu ¢aligma ortamlarinda g¢alisanlarin daha fazla
is birligi yaptig1 ve 6grenme davraniglarinin daha giiglii oldugunu gostermektedir (Edmondson,
1999). Buna karsilik asir1 kontrolcii veya otoriter liderlik yaklagimlarinin ¢alisanlarin kendilerini
ifade etmelerini zorlastirabilecegi ve psikolojik giivenlik algisin1 zayiflatabilecegi belirtilmektedir
(Detert ve Burris, 2007). Bu nedenle destekleyici ve katilimei liderlik uygulamalarmin c¢alisanlarin
psikolojik iyi olusunu destekleyen bir caligma ortami olusturabilecegi ifade edilmektedir.

IV-ISSAGLIGIPSIKOLOJiSi PERSPEKTIFINDEMUDAHALE VE ONLEME STRATEJILERI

Is kazalarinin ardindan ortaya ¢ikan sessiz travmalarin etkin bigimde dnlenmesi ve yonetilmesi, is
saglig1 psikolojisi perspektifiyle ele alindiginda bireysel, orgiitsel ve politika diizeylerinin birbiriyle
biitiinlestigi ¢ok diizeyli miidahaleler gerektirir (Billings vd., 2023; LaMontagne vd., 2007). Bu
yaklasim, is kazalarinin yalnizca fiziksel etkilerini degil, ayn1 zamanda psikososyal risklerini de
dikkate alir ve miidahalelerin galiganlarin psikolojik dayanikliligini artirma, is ortamini giivenli
hale getirme ve toplumsal destek mekanizmalarini giiclendirmeyi hedeflemesi gerektigini savunur.
Miidahaleler genellikle; riski kaynaginda yok etmeyi amaclayan birincil, ¢alisanin stresle baga
¢itkma kapasitesini artiran ikincil ve ortaya ¢ikan psikolojik hasar1 tedavi etmeyi amaglayan {igiinciil
miidahale diizeyleri gergevesinde yapilandirilmaktadir (LaMontagne vd., 2007). Uluslararasi
diizeyde uygulanan temel programlarin ve protokollerin karsilastirmali analizi Tablo 2’de
sunulmaktadir.

A- Bireysel Miidahale Stratejileri

Bireysel diizeydeki miidahaleler, ¢alisanin travmatik olaya verdigi tepkiyi kontrol altina almay1 ve
uzun vadeli ruh sagligi bozukluklarint 6nlemeyi hedefler. Bu siiregte erken donem miidahaleleri
kritik bir “altin saat” iglevi gérmektedir.

Diinya Saglik Orgiitii (WHO, 2011) tarafindan &nerilen Psikolojik Ik Yardim (PFA), klinik bir
tedavi olmaktan ziyade; kriz aninda giivenligin saglanmasi, temel ihtiyaglarin karsilanmasi ve
bireyin sosyal destek aglartyla bulusturulmasi iizerine odaklanan bir yaklasimdir. Erken déonemde
saglanan bu tiir bir destegin, travma sonrasi stres belirtilerinin kroniklesmesini 6nledigi saptanmistir
(Shigemura vd., 2014).

Kanada merkezli Road to Mental Readiness (R2ZMR) gibi programlar ise bireysel dayaniklilig
(resilience) artirmay1 amaclayan ikincil miidahale 6rnekleridir. RZMR; hedef belirleme, zihinsel
prova, kendi kendine konusma ve taktiksel nefes alma gibi “Biiyiik 4” (Big 4) becerisi iizerine
kuruludur. Bu egitimler, ¢alisganin travmatik bir olay karsisinda zihinsel dengesini korumasini
saglarken, ayn1 zamanda ruh saglig1 iizerindeki sosyal damgalanmayi (stigma) azaltarak profesyonel
yardim arama davranigini1 %20 oraninda artirmaktadir (Carleton vd., 2018; Johnston vd., 2023).

Kaza sonrasi klinik semptomlar gosteren ¢alisanlar i¢in ise Biligsel Davranis¢t Terapi (BDT) ve
EMDR gibi kanita dayali yontemler ii¢linciil miidahale olarak devreye girmektedir (Billings vd.,
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2023). Ayrica, Calisan Destek Programlari (EAP), gizlilik esasli danmigmanlik hizmetleri sunarak
travmanin is giicli kaybina ve c¢alisan devamsizligina doniismesini engelleyen siirdiiriilebilir bir arag
olarak kabul edilmektedir (Attridge, 2012; Korpela ve Nordquist, 2024).

B- Orgiitsel/Kurumsal Onlemler

Orgiitsel miidahaleler, sessiz travmalarin olusumunu engellemek icin is yerindeki riskli
kosullarin ve kiiltiiriin iyilestirilmesine odaklanan birincil stratejilerdir. Dollard ve Bakker
(2010), bu siireci Psikososyal Giivenlik Iklimi (PSC) kavramu ile agiklar. PSC; iist yonetimin
calisan ruh saghigina verdigi dnceligin ve bu konudaki liderlik taahhiidiiniin bir yansimasidir.
Yiiksek PSC diizeyine sahip isletmelerde, is yiikii daha dengeli dagilmakta ve galigsanlarin kaza
sonrast destek gorme olasilig1 artmaktadir.

Biitiinciil bir model olan NIOSH’un (2024) Total Worker Health® (TWH) yaklasimi, fiziksel
giivenlik 6nlemleriyle (KKD kullanimi, makine emniyeti vb.) ruh sagligini koruma uygulamalarini
(esnek caligma, stres yonetimi, yonetici destegi) tek bir potada eritir. TWH stratejisi, is kazalarini
sadece teknik bir ariza degil, is tasarim1 ve orgiitsel politikalardaki eksikliklerin bir sonucu olarak
goriir. Bu baglamda, yoneticilerin calisanlardaki “sessiz travma” belirtilerini (ige kapanma,
verimlilik diisiisii, agresyon) erken fark edebilmeleri i¢in OHSU (2023) gibi kurumlar tarafindan
gelistirilen “Yonetici Ruh Sagligi Farkindalig1” egitimleri orgiitsel miidahalenin temel taglarindan

biri haline gelmistir.

Organizasyonel travma yonetimi siireci i¢ agamali bir protokol gerektirir (Jonker ve Graupner, 2020):
+ Kaza Oncesi Hazirlik: Travma miidahale ekiplerinin kurulmasi ve rollerin netlestirilmesi.

* Kriz An1 Miidahalesi: Bilgi kirliliginin 6nlenmesi ve kaza taniklar1 igin giivenli alanlarin olusturulmasi.

+ Uzun Vadeli izleme: Kaza sonras1 1, 3 ve 6. aylarda ¢alisanlarin psikolojik durumlarinin taranmast.
C- Toplumsal Politika ve Yasal Diizenlemeler

Miidahalenin en iist katmanini olusturan toplumsal politikalar, sessiz travmalarin yasal bir hak ve
sorumluluk alani olarak tanimlanmasini saglar. Geleneksel is saglig1 ve giivenligi (ISG) mevzuatlari
agirliklh olarak fiziksel yaralanmalara odaklanirken, modern yaklasimlar ISO 45003 (Isyerinde
Psikolojik Saglik ve Giivenlik) gibi uluslararasi standartlarla psikososyal riskleri de denetlenebilir
hale getirmistir (Billings vd., 2023).

Toplumsal diizeydeki etkili bir 6nleme stratejisi su unsurlari icermelidir (Leka ve Jain, 2010):

* Yasal Taninma: Is kazasma bagli gelisen travma sonras1 stres bozuklugunun (TSSB) ve diger
psikolojik hasarlarin “meslek hastaligi” veya “is kazasi sonucu” olarak yasal tazminat siirelerine

dahil edilmesi.

+ Sistematik Denetim: Is miifettislerinin sadece fiziksel giivenlik 6nlemlerini degil, isletmenin
“psikososyal risk degerlendirmesi” yapip yapmadigini da denetlemesi.

+ Halk Saghgi Entegrasyonu: Is kazasi geciren calisanlarin, ulusal saghk sisteminde oncelikli
psikososyal rehabilitasyon destegi alabilmelerini saglayan sevk mekanizmalarinin kurulmasi.
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V- HUKUKSAL VE ETiK CERCEVE

Travmatik is kazalarmi takiben ortaya ¢ikan psikolojik ¢iktilarm yonetimi, yalmzca klinik bir zorunluluk
degil; uluslararas1 normlar cergevesinde kapsami genisleyen yasal ve etik bir yiikiimliiliiktiir (EU-OSHA,
2020; ILO, 2022). Goriniir olmayan psikolojik yaralanmalarin statiisi, modern sistemlerde fiziksel
yaralanmalarla esdeger bir koruma diizeyine evrilmis olsa da uygulama siireglerinde yapisal bosluklar
devam etmektedir (Leka ve Jain, 2010).

A- Uluslararas: Standartlar ve insan Haklar Baglami

Uluslararas1 Calisma Orgiitii (International Labour Organization [ILO]), 2022 yilindaki Uluslararast
Calisma Konferansi’nda “giivenli ve saglikli bir ¢alisma ortamini” temel bir hak olarak kabul etmistir; bu
kapsama yalnizca fiziksel biitiinliik degil, ruh saghg1 (mental health) da dahildir. Ozellikle ISO 45003 (2021)
standardy, i yerinde psikososyal risklerin (psychosocial risks) yonetimi konusunda tarihi bir ilk niteliginde
olup; igverenlere c¢alisanlarm psikolojik saghigmi koruma yiikiimliiliigii getirmektedir (International
Organization for Standardization [ISO], 2021). S6z konusu standart, sessiz travmalarm &nlenmesini bir
“operasyonel gereklilik” ve “etik liderlik gérevi” olarak tanimlamaktadir.

Uluslararast hukuk normlarindaki bu doniisiim, psikolojik yaralanmalari salt bir “klinik tan1” olmaktan
cikarip “ydnetilmesi gereken bir risk bileseni” haline getirmistir. Birlesmis Milletler (BM) ve Avrupa Insan
Haklar1 Sozlesmesi (AIHS) cercevesinde, calisanin psikolojik biitiinliigiiniin korunmasi; yasama hakki
ile maddi ve manevi varligim gelistirme hakkiyla dogrudan iligkilidir. ISO 45003, bu haklarin kurumsal
diizeyde somutlagsmasini saglayarak is yerlerinde yalmzca kaza sonrasi iyilestirmeyi degil, sessiz travmalari
tetikleyen Orgiitsel stresorlerin (organizational stressors) sistematik olarak dnlenmesini hedefleyen bir
yonetim modeli sunmaktadir (ISO, 2021; UN Human Rights Office, 2021; European Court of Human
Rights, 2020).

Uluslararasi diizeyde ILO sozlesmeleri bu siirecte belirleyicidir. 1981 tarihli ve 155 sayili Is Sagligi ve
Giivenligi Sozlesmesi, caliganlarin saglik ve giivenliklerinin korunmasini genis bir perspektifte ele almakta;
fiziksel ve zihinsel saglik ayrimi yapmaksizin igverenin sorumlulugunu diizenlemektedir (ILO, 1981). 187
sayili Cergeve Sozlesme ise kurumsal bir is saglig kiiltiiriiniin insasinda psikososyal risklerin Gnemini
vurgulamaktadir. Avrupa Birligi'nde (AB) 89/391/EEC sayili Cergeve Direktif, isverenlerin hem fiziksel
hem de psikososyal riskleri nleme yiikiimliiligiinii agikca ortaya koymaktadir (European Union [EU]J,
1989).

Ayrica, Avrupa Insan Haklari Mahkemesi (ATHM), pozitif yiikiimliiliikler gercevesinde, ¢ahsanlarm
psikolojik  biitiinligliniin  korunmasinin devletler tarafindan gozetilmesi gerektigini vurgulamistir;
bu kapsamda, igverenin gorevleri, ¢alisanlarin ruhsal saghgmi etkileyebilecek ongoriilebilir risklerin
yonetilmesini de icerecek sekilde yorumlanabilmektedir (ATHM, 2004; European Court of Human Rights,
2020).

B- Tiirkiye’deki Yasal Mevzuat ve Uygulama Zorluklar

Tiirkiye’de 6331 sayili is Saghg ve Giivenligi Kanunu (2012), isverenin “calisanlarin isle ilgili saglik ve
giivenligini saglama” yiikiimliiliigiinii genel bir ¢er¢evede tanimlamaktadir. Kanun’un 3. maddesi, saglik
kavramii “sadece hastalik ve sakatligin olmayisi degil; bedensel, ruhsal ve sosyal yonden tam bir iyilik
hali” olarak kavramsallastirarak Diinya Saglik Orgiitii (WHO) standartlartyla uyum gostermektedir. Ancak
Sosyal Giivenlik Kurumu (SGK) uygulamalarinda, bir olayin “is kazas1” olarak tescil edilebilmesi igin
illiyet bagimin (causality) genellikle somut fiziksel bir dig etkenle kurulmasi beklenmektedir (SGK, 2024).

Tiirkiye’deki temel yargisal agmaz, 6331 sayili Kanun’un “6nleyici” yaklagimi ile 5510 sayili Sosyal
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Sigortalar ve Genel Saglik Sigortast Kanunu’nun (Resmi Gazete, 2006) “tazmin edici” (sigorta) yapisi
arasindaki esgiidiim eksikliginden kaynaklanmaktadir. Sessiz travmalar, ani bir olay yerine zamana yay1lan
bir kiimiilatif asinma (cumulative trauma) seklinde tezahiir ettiginde, SGK ve yargi mercileri illiyet bag
kurmakta zorlanabilmekte; bu durum calisanin hak arama &zgiirliigiinii kisitlayabilmektedir. Bununla
birlikte, Yargitay’in “manevi biitiinlik” vurgusu, travmatik olaylarin ruhsal yansimalarimn ispatlanabilir
oOlgiide (psikiyatrik raporlar, bilirkisi goriisleri) tazminata konu olabilecegine dair emsal tegkil etmektedir
(Ceylan ve Kaplan, 2024).

Anayasal diizeyde, Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasi (1982) m. 17, herkesin “maddi ve manevi varligim
koruma ve gelistirme hakkina” sahip oldugunu belirleyerek ruhsal biitiinliigii anayasal giivence altma
almaktadir. Ozel hukuk baglaminda, 6098 sayili Tiirk Borglar Kanunu (Resmi Gazete, 2011) m. 417,
isverenin ig¢inin kisiligini koruma borcunu diizenleyerek; is yerinde psikolojik tacize (mobbing) maruz
kalan ¢aliganlarmn zarar grmesini engelleme ve diiriistliik ilkelerine uygun bir diizen saglama sorumlulugu
yiiklemektedir. Sosyal giivenlik hukuku agismdan ise 5510 sayili Kanun’un 13. maddesi, is kazasim
“sigortaly1 hemen veya sonradan bedenen ya da ruhen engelli hale getiren olay” olarak tanimlamakta; bu
hiikiim, Travma Sonras1 Stres Bozuklugu (TSSB) gibi durumlarin hukuken tesciline olanak tanimaktadir.

Uygulama siireglerinde psikolojik yaralanmalar, fiziksel yaralanmalara kiyasla daha az “gdriin{ir” olmasi
sebebiyle yargi kararlarinda halen belirsizlik alanlart (grey areas) barindirmaktadir (Alcock v. Chief
Constable of South Yorkshire Police, 1992; McLoughlin v. O’Brian, 1983). Ornegin, Soma maden faciasi
sonrasinda agilan davalarda ruhsal zararlar baslangicta ikincil olarak degerlendirilmis; ancak Yargitay, is
kazasi sonucu olusan agir ruhsal travmalarin da manevi tazminat kapsaminda degerlendirilmesi gerektigini
ictihat etmistir (Yargitay 21. HD, 2016).

C- Etik Tartismalar

Etik perspektiften sessiz travmalar, “zarar vermeme” (non-maleficence) ve “adalet” ilkeleri ekseninde ele
almmalidir. Isverenlerin “gdzetme borcu” (duty of care), ¢alisanin kaza sonrasi psikososyal rehabilitasyonunu
da kapsamalidir (Quick ve Tetrick, 2011). Sessiz travmalarin sistematik olarak goz ardi edilmesi, galisanin
acisinin mesruiyetini yitirmesine (disenfranchised grief) ve ikincil bir etik ihlal olan “ahlaki yaralanma”
(moral injury) riskinin dogmasima neden olur (Johnston vd., 2023).

Ruhsal yaralanmalarin “gdriinmezligi”, fiziksel hasarlarin nesnel belgelenebilirligi karsisinda bir adalet
ikilemi yaratmaktadir. Sessiz travmalar siklikla bir “bireysel zayiflik” olarak etiketlenmekte (labeling)
ve kurumsal diizlemde yok sayilmaktadir. Bu noktada etik liderlik; sessizligi ve damgalamay1 (stigma)
reddeden, psikososyal giivenligi insani bir dncelik olarak iglevsellestiren bir yaklagimi gerektirir. Modern
literatiir, Biitiinsel Caligan Sagligi (Total Worker Health) yaklagimiyla, isveren sorumlulugunun kaza
sonrasi tazminatla sinirh kalmay1p, ruh sagligini aktif olarak koruyan 6nleyici politikalar: kapsamasin etik
bir zorunluluk olarak tammlamaktadir (NIOSH, 2020).

SONUC VE ONERILER

Bu ¢alisma, travmatik is kazalarmin yalnizca akut fiziksel yaralanmalarla sinirl olmadiginy, “sessiz travma”
(silent trauma) olarak kavramsallastirilan ve ¢ogu zaman sistemik olarak goz ard: edilen derin psikolojik
yaralar biraktigim ampirik ve teorik veriler 1s1ginda ortaya koymustur. Arastirma bulgulari; kaza sonrasi
geligen Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB), kronik kaygi, major depresyon ve tiikenmislik gibi
semptomlarm sadece bireysel birer ““saglik sorunu” olmadigini, aynit zamanda kurumlarn siirdiiriilebilirligini,
is glicli verimliligini ve toplumsal refahi tehdit eden “gériinmez bir kriz” oldugunu kanitlamaktadir. Sessiz
travmalarin tamnmamast; bu etkilerin kroniklesmesine, “ontolojik giivenlik™ algisinin ¢okiisiine ve ¢alisanin
is gliciinden kalici olarak ¢ekilmesine yol acarak telafisi gii¢ sosyo-ekonomik maliyetler dogurmaktadir.
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Literatiirdeki en temel bosluklardan biri, ruhsal yaralanmalarin mevzuatta, is saglig1 politikalarinda
ve kurumsal pratiklerde yeterince goriiniir kilnmamis olmasidir. Ozellikle Tiirkiye baglanminda,
6331 sayili Is Saghgi ve Giivenligi Kanunu’nun “bedensel ve ruhsal tam iyilik hali” vurgusuna
ragmen; uygulama diizeyinde fiziksel risklerin hegemonik bir 6ncelige sahip oldugu goriilmektedir.
6331 sayili Kanun’un “6nleyici” vizyonu ile 5510 sayili Kanun’un “tazmin edici” yapist arasindaki
esglidiim eksikligi, psikolojik hasar ile i kazasi arasindaki “illiyet bagmin” (causality) kurulmasini
zorlagtirmaktadir. Bu durum, 6zellikle gelismekte olan {ilkelerde, ruhsal yaralanmalarin raporlanmasi
ve tazmin siireglerinde bir “mesruiyet krizi” yaratarak ¢alisanin yagadigi acty1 kurumsal diizeyde yok
saymaktadir (disenfranchised grief).

Sessiz travmalarin gériiniir kilinmasi ve yonetilmesinde “Is Saghgi Psikologlarinin” (Occupational
Health Psychologists) sistemik bir zorunluluk olarak gorevlendirilmesi, stratejik bir dncelik olarak
one c¢ikmaktadir. Is saghgi psikologlari, sadece kaza sonrasi birer “damisman” degil; Dollard ve
Bakker (2010) tarafindan temellendirilen “Psikososyal Giivenlik Iklimi”nin (PSC) insasinda anahtar
aktorlerdir. Bu uzmanlar;

* Erken Tan1 ve Proaktif Tarama: Travmatik olaylar sonrasi “gecikmis baslangicli TSSB” risklerini
boylamsal taramalarla tespit edebilir,

» Kurumsal Risk Yonetimi: ISO 45003 standartlar1 gergcevesinde psikososyal risk analizleri yaparak
orgiitsel stresi kaynaginda yonetebilir,

* Miidahale ve Dayanikhilik: Ug diizeyli miidahale yaklasimlariyla psikolojik ilk yardim (PFA), grup
destek programlari, “stigma” (damgalama) azaltic1 egitimler ve liderlik danigsmanlig1 ile hem bireysel
hem de kurumsal dayaniklilig1 (resilience) giiclendirebilirler.

+ Kademeli ve Proaktif Miidahale Protokolleri: Is kazalarmin ardindan standart bir “Psikolojik {1k Yardim”
(PFA) protokolii zorunlu hale getirilmelidir. Kaza sonrasi 1, 3, 6 ve 12. aylarda yapilacak boylamsal
psikometrik taramalarla “gecikmis baslangicli TSSB” vakalari tespit edilmeli; Is Saglig1 Psikologglart
veya Klinik Psikologlar tizerinden kanita dayali (BDT, EMDR) miidahaleler iicretsiz sunulmalidir.

* Sektorel Travma ve Rehabilitasyon Merkezleri: Madencilik, agir sanayi ve saglik gibi yiiksek riskli
sektorler icin kamu destekli “Ozellesmis Mesleki Travma Yonetim Merkezleri” kurulmalidir. Giiney
Kore (KOSHA) 6rneginde oldugu gibi bu merkezler; magdur is¢inin yani sira, kazaya taniklik eden
meslektaslara ve “dalgalanma etkisi” (ripple effect) altindaki aile iiyelerine de biitiinciil rehabilitasyon
hizmeti saglamalidir.

Uluslararasi iyi uygulama 6rnekleri bu yaklasimin etkinligini dogrulamaktadir. Avrupa Birligi direktifleri
dogrultusunda is sagligi ekiplerinde psikologlarin bulunmasi standart bir uygulama haline gelmis;
Kanada ve Avustralya’da yiiksek riskli sektorlerde (maden, enerji, acil miidahale) bu modelin is kazas1
sonrast ruhsal iyilesme hizini ve ige doniis oranlarini anlamh diizeyde artirdig1 saptanmustir. Tiirkiye’nin
cagdas is saglig1 psikolojisi standartlarini yakalamasi igin, is saglig1 psikologlarinin gérev tanimlarmimn
yasal mevzuata girmesi, hem etik hem de hukuksal bir sorumluluk olarak karsimizda durmaktadir.

Ozetle, travmatik is kazalarinin yalnizca fiziksel degil, psikolojik boyutlarimi da “gériiniir” kilmak;
¢alisan haklarini korumak ve modern, insan odakli bir is giivenligi kiiltiirii insa etmek i¢in zorunludur.
Is saghg psikologlarmin sisteme entegrasyonu, akademik bir oneriden &te, kurumsal verimlilik
ve sosyal adalet i¢in pragmatik bir gerekliliktir. Gelecek aragtirmalarin; bu uzmanlarin ig sagligi
sistemlerine entegrasyonunun maliyet-fayda analizlerini yapmaya, farkli sektorlerde (insaat, metal,
hizmet vb.) uygulanabilir hibrit modeller gelistirmeye ve sessiz travmalarin ndrobiyolojik isaretgileri
lizerine odaklanmaya yon vermesi onerilmektedir.
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