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LEgitim Egitimde c¢agin beklentilerine uygun 6grenci profilinin olusturulmasi kapsamli ve iyi
25{’3{* } organize edilmis reformlarla miimkiindiir. Ogrencilerin saglikli ve iyi egitim almis
3.Biitlinctil Yaklagim . . . .. . .. . . .
LWSCC Modeli bireyler olarak yetismesi gelecek neslin istendik yonde dizayn edilmesi agisindan da
onemli goriilmektedir. Bu amagcla gelistirilen yaklasimlardan biri olan Biitiinciil Toplum,
Biitiinciil Okul, Biitiinciil Cocuk (WSCC) modeli egitim ve saglik hizmet alanlarim bir
araya getirerek 6grencilerin biligsel, sosyal, duygusal ve fiziksel ihtiyaglarini karsilamaya
yonelik kapsamli bir bakis acis1 sunmaktadir. Yaklagim ayni zamanda 6grenciyi merkeze
alarak saglikli, miicadeleci, giivenli, destekleyici ve katiima bir ortamdaki aile, okul ve
toplum unsurlar1 arasindaki isbirligine vurgu yapmaktadir. Bu ozellikler islevselligine
iliskin 6nemli bilgiler sunmakla birlikte yaklasimi ilgi odag: haline getirmektedir.
Gergeklestirilen bu arastirmada WSCC yaklasiminin incelenmesi amaglanmus; tarihgesi,
igeriginin olusturulmasinda etkili olan modeller, bilesenleri ve o6zelliklerine iliskin
arastirmacilara ve egitimcilere 6zet bilgiler sunulmustur. Yapilan literatiir taramasi
sonucunda yaklagimin teorik temellerinin giiclii kaynaklara sahip oldugu goriilmekle
birlikte, uygulama sahasinda etkililigine yonelik ¢alismalara daha ¢ok ihtiya¢ duyuldugu
tespit edilmistir.

Keywords: Abstract

1.Education The creation of an ideal student profile in with the expectations of the time in education is
2 Health possible with comprehensive and well-organized reforms. It is important that students as
i:v\yvhsocleclﬁfézla ch healthy and well-educated individuals in terms of designing the next generation. One of

the approaches developed for this purpose, the Whole Society, Whole School, Whole
Child (WSCC) model. It offers a comprehensive perspective to meet the cognitive, social,
emotional and physical needs of students by bond the education and health services. The
approach also emphasizes the cooperation between family, school and community in a
healthy, challenged, safe, supported and engaged environment by putting the student at
the center. While these features provide important information about its functionality,
they make the approach the center of attention. In this research, it was aimed to examine
the WSCC approach; summary information is provided to researchers and educators
about the history, models, components and features that are effective in the creation of its
content. As a result of the literature review, although it is seen that the theoretical
foundations of the approach have strong resources, it has been determined that there is a
need for more studies on its effectiveness in the field of application.
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Giris

21. yiizyillda meydana gelen degisimler ogrencilerin hem basarili bir kariyer hayati
gecirmeleri hem de ideal bir vatandas olarak yetismeleri i¢in yeni egitim yaklasimlarinin
benimsenmesini zorunlu kilmistir (Greenhill, 2010). Bu gereksinimle birlikte egitimde
biitiinciil yaklasimlarin énemine vurgu yapilmis; ailelerin, okullarin ve topluluklarin ortak
sorumluluguyla 6grencilerin ihtiyaglarinin kapsamli bir sekilde ele alinmasi, bugiiniin ve
yarmin zorluklarina ve firsatlarina kars: hazirlanmas: gerekliligi ifade edilmistir (Birch &
Videto, 2015). Bu amagcla 2014 yilinda ABD’de hem okul saghigini ve hem de akademik
basariy1 desteklemeye odaklanan kapsamli bir egitim reformu olan Biitiinciil Okul, Biitiinciil
Toplum, Biitiinciil Cocuk (WSCC) modeli gelistirilmistir (ASCD, 2014). Model, Hastalik
Kontrol ve Onleme Merkezleri (CDC) tarafindan gelistirilen Koordineli Okul Saghg1 (CSH)
ve Denetleme ve Miifredat Gelistirme Dernegi (ASCD) tarafindan gelistirilen Biitiinciil

Cocuk (WC) yaklasimlarmin bir sentezi niteligindedir (Kolbe ve digerleri, 2015).

Koordineli Okul Sagligi (CSH), okullarda ogrenci saghgim gelistirmeye ve
desteklemeye yonelik bir yaklasim olarak 1987'de ABD’de ortaya ¢ikmistir. Model, “saglhk
egitimi”, “beden egitimi/fiziksel aktivite”, “saglik hizmetleri”, “beslenme”, “okul
danismanligl, psikolojik ve sosyal hizmetler”, “saglikli okul ortami”, “okul personeli
saghg”, “aile ve toplum katilimi1” dahil olmak tiizere 8 temel saglikli yasam bileseninden
olusmaktadir (Allensworth & Kolbe, 1987). Uygulanan okul saghgi programlari ve
politikalari, c¢esitli disiplinlerdeki profesyoneller tarafindan yiiriitiilen bir hizmeti
yansittigindan koordinasyon Koordineli Okul Sagligi modelinin kilit bir unsurudur. Modele
gore, belirli bir okul sahasinda veya belirli bir egitim bolgesinde yer alan 6grencilere,
personele ve ailelere saghkli yasam bilesenlerini kazandirmak igin kisi ve kurumlarin

isbirligi icerisinde olmasi 6nem arz etmektedir (Jonas ve digerleri, 1996).

ASCD tarafindan 2007'de gelistirilen “Biitiinciil Cocuk” modeli ise, cocugun merkeze
alindig1 ideal bir egitimi hedefleyen, egitimde akademik basariya yonelik tek bir odaktan
ziyade ¢ok yonlii gelisimi tesvik etmeyi amaglayan bir yaklasimdir (ASCD, 2007). Modelde,
yalnizca akademik basariya odakli bir 6grenci profilinden ziyade, sosyal, duygusal ve
fiziksel yonden saghkli; sanat, calisma hayati vb. alanlarda da kendini gelistiren; degisik
yasam kosullarina hazir ideal bir vatandas profilinin olusturulmas1 amaglanmistir (Rasberry
ve digerleri, 2015). Bununla birlikte, Koordineli Okul Saghigi modelinde oldugu gibi
Biitiinciil Cocuk modelinde de koordinasyon modelin basariyla uygulanmasinda énemli bir
faktor olarak ele alinmigtir. Modelde, egitimcilerin, ailelerin, topluluk {iyelerinin ve politika

yapialarin ¢ocugu biitiin yonleriyle egitme vizyonunda igbirligi icerisinde olmalarimn
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oneminden bahsedilmistir (Kochhar-Bryant & Heishman, 2010). Cok yonlii ve biitiinciil bir
egitime odaklanan bu girisimde, her okulda ve her toplulukta bulunan her ¢ocugun saghkl,
miicadeleci, giivenli, destekleyici ve katilimc1 bir ortamda gelisimini amaglayan 5 temel ilke
belirlenmistir (ASCD, 2007). S6z konusu ilkeler belirlenirken Abraham Maslow'un 1943
tarihli “A Theory of Human Motivation” makalesinde yer alan Thtiyaclar Hiyerarsisi'nden

(Maslow, 1943) yararlanilmistir. Biitiin ¢ocuk girisiminde yer alan ilkeler soyledir;

e Her 6grenci saglikli bir okul ortaminda bulunmali, saglikli bir yasam tarzini
ogrenmeli ve uygulamalidir.

e Her 0grenci, 6grenciler ve yetiskinler i¢in fiziksel ve duygusal olarak giivenli
bir 6grenme ortaminda bulunmalidir.

e Her 6grenci aktif olarak 6grenmeye katilmali, okulla ve daha genis bir ¢evre
olan toplumla iligki i¢inde olmalidir.

e Her 6grenci bireysellestirilmis egitimden faydalanmali, bu hizmet nitelikli ve
ilgili yetigkinler tarafindan sunulmalidir.

e Her 0grenciye akademik olarak zorlu yasantilar sunulmali, egitimde basar1 ve
kiiresel sartlarda istihdam ve katilim i¢in hazirlanmalidir (ASCD, 2007).

Yukarida ifade edilen Ozelliklerden de anlasilacagy lizere Koordineli Okul Saglig:
modeli daha ¢ok okul saglig1 perspektifini benimserken, Biitlinciil Cocuk modeli egitim
perspektifini temel almistir. Biitiinciil Okul, Biitiinctil Toplum, Biitiinciil Cocuk (WSCC)
yaklasimi ise her iki sektoriin birlikte calismasini saglayacak ortak bir ¢erceve sunmak
amaciyla hem Biitiinciil Cocuk modelinin hem de Koordineli Okul Sagligi modelinin
ilkelerini bir araya getirmistir (ASCD, 2014). Bu ilkelerle birlikte WSCC modeli,
Bronfenbrenner'in “Ekolojik Sistemler Teorisi” (Bronfenbrenner, 1977), CDC'nin “Halk
Saglig1 Gelistirme Modeli” (CDC, 2015) ve Lohrmann'in “Koordineli Okul Saglig1 Programi
Ekolojik Modeli” (Lohrmann, 2008) olmak iizere saglik ve egitim alanlarinda ortaya konan

yaklagimlar {izerine insa edilmistir.

WSCC modeli, tiim okulu ve okulla birlikte kaynaklarini tiim toplumdan alan ve tiim
cocugun ihtiyaglarim karsilamaya hizmet eden sosyo-ekolojik bir yaklasimdir (Chafouleas ve
digerleri, 2019). Ayn1 zamanda, saglig1 ve akademik basariy1 gelistirmek iizere birden fazla
sektordeki programlarin isbirligini ve koordinasyonunu vurgulayan, 6grenci merkezli ve
toplum temelli bir girisimdir (Morse & Allensworth, 2015). Model, igeriginde yer alan tiim
belirleyicilerin ¢ocuklarin ve genclerin biligsel, fiziksel ve duygusal gelisimi {izerindeki
etkilerine dikkat ¢ekmektedir. Egitim etkinliklerine saglik gelisimini iceren uygulamalar1 da
entegre ederek egitimcilere biitiinsel bir ¢erceve sunmaktadir (ASCD, 2014). Ayn1 zamanda
egitim ve saglik sektorleri aracihigiyla saglik hizmetlerinin yaygimlasmasim tesvik ederek
sosyal ve toplumsal baglamlar arasindaki koordinasyon ve planlamay: vurgulamaktadir.
Verimliligi en {ist diizeye ¢ikarmak i¢in her bir model bileseni arasindaki isbirlik¢i iletisimi
desteklemede ailelerin ve topluluklarin onemine deginmektedir (Lewallen ve digerleri,
2015).
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WSCC yaklasimy, igerigine katki sunan her iki yaklagimin etkisiyle her cocugun bilissel,
tiziksel, sosyal ve duygusal gelisimini desteklemek igin egitim ve saglik sektorleri arasinda
daha fazla uyum, entegrasyon ve isbirligine vurgu yapmaktadir (Birch & Videto, 2015). Bu
amagla modelde Biitiinciil Cocuk yaklasiminin bes temel ilkesi etrafina Koordineli Okul
Saglig1 programinin bilesenleri entegre edilmistir (ASCD, 2014). Modelde, okul sagligi
(saglik egitimi, beslenme egitimi ve hizmetleri, fiziksel aktivite, beden egitimi ve saglhk
hizmetleri) ile davramssal/psikososyal destekler (sosyal ve duygusal iklim, danismanlik,
psikolojik ve sosyal hizmetler, fiziksel okul ortami, okul ¢alisanlarinin saglig, aile katilimi ve
toplum katilimi) hizmet alanlari arasinda baglanti kuran 10 bilesenli bir gerceve yer
almaktadir (Chriqui ve digerleri, 2020).
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Sekil 1. Biitiinciil Okul, Biitiinciil Toplum, Biitiinciil Cocuk (WSCC) modeli (ASCD, 2014)

Modele bakildiginda merkezde 6grencinin yer aldigi gdriilmektedir. Ogrenciler model
cercevesinde sunulan programlarin ve hizmetlerin tiiketicileri roliindedir. Merkezdeki yesil
alanla belirtilen cocuk figtirii “saglikli, giivenli, katilimli, desteklenmis ve miicadeleci”
seklinde siralanan “Biitiinciil Cocuk” ilkeleriyle cevrilidir. Modele gore; 6grenci merkezli bir
ogrenciler kendilerine sunulan hizmetlere iligkin ikna edici bir iletisimi nasil kuracaklarimin
yani sira akranlar i¢in bu hizmetleri nasil savunacaklarini 6grenmelerini saglar (Morse &
Allensworth, 2015). Yesil alan1 cevreleyen beyaz bant, her cocugun 6grenimini ve saghgim
iyilestirmek icin okul, saghk ve toplum alanlar1 arasinda ihtiya¢ duyulan uyumu,
entegrasyonu ve igbirligini vurgulamaktadir. Mavi renkle temsil edilen alan birden fazla
okul bileseniyle merkezdeki ¢ocugu ¢evrelemektedir ve her okuldaki ve her topluluktaki her

¢ocuga kapsaml egitim ve saglik hizmetlerinin sunulmasini igermektedir. Sar1 renkle temsil
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edilen toplum alani ise okulun her ne kadar merkez olarak algilansa da toplumun bir
yansimasi oldugunu ve 6grencileri desteklemek igin toplumdaki kaynaklara ve igbirligine
ihtiyag oldugunu gostermektedir (CDC, 2022). Modelden de anlasilacag: tizere toplum, tim
bilesenleri kapsamaktadir, bu da okullarin toplum destegi olmadan bu hedeflere

ulasamayacagini gostermektedir.

WSCC modelinin 6ziinde oOgrencilerin, okullarin ve topluluklarin biitiinsel bir
gortintimii vardir. Modelin her boliimii ve katmarnu birbirine baglidir; her toplulukta ve her
okulda bulunan her c¢ocugun gelisimini en etkin gsekilde destekleyecek
biitiinselligi vurgulamak igin tasarlanmistir. Modelde yer alan 10 bilesen ise soyledir (Tablo
1):

Tablo 1. WSCC Modelinin 10 Bilegseni (ASCD, 2014)

Bilegenler

Beden egitimi ve fiziksel aktivite

Beslenme ortami ve hizmetleri

Saglik egitimi

Sosyal ve duygusal iklim

Fiziki cevre

Saglik hizmetleri

Damsmanlik, psikolojik ve sosyal hizmetler
Okul ¢alisanlarimin saglhig

Toplum katilim

Aile katilim

Beden egitimi ve fiziksel aktivite; saglikli bir yasam i¢in gerekli olan motor beceri, fiziksel
uygunluk, sportmenlik, 6z yeterlilik, duygusal zeka vb. yeterlilikleri gelistirmek icin
tasarlanmus fiziksel aktiviteleri ve 6gretim etkinliklerini icermektedir. Okullar, 6grencilerin
okul giinii boyunca fiziksel olarak aktif olmalar1 icin firsatlar sunmali, uygun ortamlari

saglamalidir.

Beslenme ortam: ve hizmetleri; Ogrencilere kafeterya, okul kampiisii geneli vb.
ortamlardaki yiyecek ve igeceklerle ilgili bilgilendirmeler aracihigiyla beslenme egitimini ve

saglikli beslenmeyi 6gretme ve uygulama etkinliklerine karsilik gelmektedir.

Saglik egitimi; alkol, sigara, madde kotiiye kullanimini, siddeti ve fiziksel yaralanmalar:
onleme; saglikli beslenmeyi, fiziksel aktiviteyi, zihinsel, duygusal, cinsel ve kisisel saghg:

destekleme vb. konularini ele alan miifredat ve egitimleri icermektedir.

Sosyal ve duygusal iklim; giivenli ve destekleyici bir 6grenme ortamu saglayarak saglig:,
biiyiimeyi ve gelisimi destekleyen; 6grencilerin okul faaliyetlerine katilimini arttiran; etkili
Ogretme ve Ogrenme ortamlari olusturarak akademik performans: gelistiren; digerler
ogrencilerle, okul personelleriyle, aile ve toplumla olumlu iligkiler kurmalarmi saglayan
uygulamalara karsilik gelmektedir.

Fiziksel ¢evre; okul binasimi, okulun bulundugu araziyi ve onu cevreleyen alam
kapsamaktadir. Saglikli bir okul ortami hem normal ¢alisma kosullarindaki hem de onarim
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¢alismalarindaki (6rn. 1sinma, havalandirma, aydinlatma) okulun fiziksel durumunu
icermektedir. Bununla birlikte okul ¢alisanlarini fiziksel tehditlere (6rn. sug, siddet, trafik,

yaralanma) kars1 koruyacak ¢evre diizenlemelerini kapsamaktadir.

Saglik hizmetleri; ilk yardim, acil bakim ve kronik durumlarn (astim, diyabet vb.)
yonetimi igin degerlendirme, planlama, mevcut ve potansiyel saglik sorunlarina iliskin
miidahalelere karsilik gelmektedir. Bu miidahaleler ayn1 zamanda saghkli ve giivenli bir
okul ortamim tegvik etmek igin okul personelini, 6grencileri, aileleri, toplumu ve saghk

hizmeti saglayicilarini birbirine baglamaktadir.

Damsmanlik, psikolojik ve sosyal hizmetler; 6grencilerin zihinsel, davrarssal ve sosyal-
duygusal sagligini desteklemeyi; 0grenmenin Oniindeki psikolojik, akademik ve sosyal
engelleri Onleyecek dogrudan ve dolayli 6nleme ve miidahale hizmetlerini; psikolojik,
psikoegitsel ve psikososyal degerlendirmeleri; bireysel ve grupla psikolojik danisma
uygulamalarini ve gerektiginde okul ve toplum destek hizmetlerine iliskin yonlendirmeleri

icermektedir.

Okul ¢alisanlarmmin  saghg;;, Okulun tim c¢alisanlarimin beden ve ruh saglhiginin
desteklenmesi amaciyla aktif yasam tarzlarini destekleyen; yaralanma, fiziksel aktivite
eksikligi, stres, depresyon vb. durumlara karsi saglik ihtiyaglarim1 karsilayan; tehlikelere

kars1 korunakli ¢alisma ortamlarini saglayan uygulamalara karsilik gelmektedir.

Toplum katilimi; Ogrencilerin 6grenmesini, gelisimini ve saglikla ilgili etkinliklerini
desteklemek icin okullarla toplum temelli kuruluslar, kiiltiirel ve sivil kuruluslar,
iniversiteler, saglik klinikleri, isletmeler, sosyal hizmet kuruluslan ve diger topluluk

gruplar1 arasinda kurulan ortakliklari, bilgi, kaynak ve hizmet taleplerini igermektedir.

Aile katilim1; ev, okul, okul dis1 ortamlar ve toplum olmak {izere gesitli ortamlarda
ogrencilerin sagliklarini, gelisimlerini ve egitimlerini desteklemek ve iyilestirmek amaciyla
aileler ve okul personeli arasinda kurulan igbirligidir. Ailelerin okullarla etkilesimi hem okul
personelinin hem de ailelerin ortak sorumlulugu altindadir (ASCD, 2014; CDC, 2022;
Lewallen ve digerleri, 2015; NACDD, 2017).

WSCC modeli, geleneksel CSH yaklagimin sekiz bileseni arasinda yer alan “saglikli ve
glivenli okul ortam1” ve “aile ve toplum katilim1” bilesenlerini dort ayr bashik altinda ele
almustir: sosyal ve duygusal iklim, fiziki gevre, aile katilimi, toplum katilimi1 (NCSSLE, 2022).
Boylelikle, CSH yaklasiminda yer alan 8 bilesen WSCC modelinde 10 bilesenli bir yapiya
dontismiistiir. Modeldeki bu degisiklik CSH yaklasimina kiyasla fiziksel cevreye ek olarak
sosyal ve duygusal iklimin etkisine dikkat gekildigini gostermektedir. Benzer sekilde
modelde toplum temelli isletmelerin ve kuruluslarin roliiniin yani sira aile katiliminin kritik
roliine vurgu yapildigr goriilmektedir. Ayrica, eklenen bilesenlerle birlikte 6grencilerin
ogrenim ve saghk ihtiyaclarimin karsilanmasi ig¢in sunulan uygulamalara aktif olarak
katilmalar1 gerektigi ifade edilmistir (Hunt ve digerleri, 2015). Yaklasik yirmi bes yil1 agkin
bir siiredir uygulanan CSH yaklasgimina iligkin degerlendirmeler, yiiriitiilen politikalari,
siiregleri ve uygulamalar1 uyumlu hale getirebilecek {i¢ temel faktore
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odaklanmustir: koordinatdr, isbirligi ve hesap verebilirlik. Bu faktorler ayn1 zamanda WSCC
modelinin iglevselligini saglamak icin bir yol haritasi olma niteligindedir (Murray ve
digerleri, 2015);

Koordinator

Koordinator, WSCC yaklasiminin uygulanmasinda kritik bir role sahiptir. WSCC
cercevesinde saglikli, glivenli, miicadeleci, destekleyici ve katilimci bir okul kiiltiiriiniin nasil
olusturulacagini ele alan bir eylem planinin gelistirilmesinde ve uygulanmasinda kilit bir rol
oynamaktadir. Koordinator, saghkla ilgili mevcut politikalar, siirecler, uygulamalar ve
topluluk kaynaklar1 hakkinda derin bir bilgiye sahip olmalidir. Ogrenciler icin gerekli saglik
ve gilivenlik ihtiyaglarin1 belirlemek igin bu bilgiyi kullanmalidir. Ayrica okul saghg:
programinin gesitli bilesenleriyle egitim hizmetlerinin etkilesimini saglamali; okul personeli
arasinda isbirligini kolaylastirmali; okul saglig1 programinin entegrasyonunda, yonetiminde
ve denetiminde miidiir ve diger idari personele yardimci olmali; gerekli teknik yardimu
saglamali veya diizenlemeli; temel kaynaklari tanimlamali; bolge, okul ve diger toplum
kuruluslar1 arasindaki isbirligini kolaylastirmalidir (Lyon, 2015; NACDD, 2017).

Isbirligi

WSCC yaklasimi toplumun roliinii bilingli olarak tiim modeli gevreleyecek sekilde
yerlestirmistir. Yaklasimda 6grenciler ve veliler de dahil olmak tizere sisteme yatirim yapan
paydaslar hayati Oneme sahiptir. Ortak misyonu hem egitim bolgesi hem de okul
diizeylerinde Ogrenci sagligimi ve basarisimi gelistirecek yiiksek islevli, isbirlik¢i ekipler
olusturmak WSCC yaklasiminin énemli bir 6zelligidir. Ekiplerin temel misyonu elde ettikleri
verileri inceleyip ideal bir okul plani olusturmak, plami uygulamak ve uygulamanin
etkililigini gozden gecirmektir. Ekipler, bunu gergeklestirirken oncelikleri belirlemek
amaciyla okul personelini, velileri ve 6grencileri siirece dahil etmelidirler. Bununla birlikte,
her okulun kendine 6zgii ihtiyaglarinin oldugu bilinmektedir. Bu nedenle ekiplere siirecleri
ve uygulamalar1 yerel ihtiyaglara wuyarlamak i¢in bir dereceye kadar ozerklik
taninmaktadir. Okul liderleri ve personeller 6grencilerine daha iyi hizmet verebilmek igin
model bilesenlerini uygun gordiikleri sekilde dahil edebilmektedirler (CDC, 2022; Chiang,
2015; Hodges & Angermeier, 2015).

Hesap verebilirlik

WSCC cergevesinin 10 bileseni, hesap verebilirlige iliskin veriler sunmasi bakimindan
onemli oOzellikler tagimaktadir. Uygulanan politikalarin, programlarin ve etkinliklerin
uyumlu olmasini ve tutarh bir sekilde siirdiiriilebilmesini saglamak icin hesap verebilirligin
olmasi gerekmektedir. Ogrenci degerlendirmesi ¢ogunlukla akademik bagariya odaklansa
da, WSCC ilkeleri 6gretmenlere 6grencilerin sosyal, duygusal ve fiziksel agidan ne diizeyde
saglikli olduklarini, ne kadar giivenli hissettiklerini, ne kadar aktif katilim sagladiklarini ve
ne kadar desteklendiklerini degerlendirmeleri i¢in genel bir ¢erceve sunmaktadir. Bununla
birlikte, devam, disiplin, okuldan kag¢ma, okula bagliik, mezuniyet oranlari ve okul

guvenligi vb. durumlardan elde edilen veriler okul diizeyindeki miidahale gabalarimn
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planlanmasinda onemli bilgiler sunmaktadir. Verilerin etkin kullanimi, egitim bdlgelerinin
ve okullarin okul saghgini gelistirme ve akademik basariy1 arttirma ¢abalariin birlesimini
saglamaktadir. Benzer sekilde, verilerin paylasilmas: ve okul gelisim planlarinin kamuya
aciklanmasi toplum katiiminin artmasina katki sunmaktadir (Murray ve digerleri, 2015;
Wallen, 2015).

Sonug ve Degerlendirme

Cogu egitim reformu miifredat, 6gretim ve degerlendirmeye odaklanmakla birlikte,
ogrenci basarisinin sorumlulugunu okul yoneticilerine ve 6gretmenlere yiiklemistir. Egitim
politikalarindan ve uygulamalarindan en ¢ok etkilenen 6zne olan 6grenciye ise daha az
vurgu yapimistir (Morse & Allensworth, 2015). Benzer sekilde, Ogrencilerin saglik
gelisiminin desteklenmesine iliskin yaklasimlar uygulamalarimi egitimden ayri bir yap:
olarak ele almis, toplumda yer alan kurum ve kuruluslarin bagimsiz hizmetleriyle sunmaya
calismislardir (Brewer ve digerleri, 2018; Chiang, 2015). Uygulamalardaki bu farklilikla
birlikte 6grencilerin gelisimlerinde hem egitimin hem de sagligin 6nemli bir rolii oldugu, her
iki hizmetin de koordineli bir sekilde yiiriitiilmesi gerektigi ifade edilmektedir (Rooney ve
digerleri, 2015). Bu amagla gelistirilen WSCC modeline gore okullarin ve toplumun
cocuklarin ve genglerin saghgi ve egitimi konusunda ortak bir sorumlulugu
bulunmaktadir. Bu ortak sorumluluk ayni zamanda hizmetlerin yiiriitiilmesi i¢in okullarin
toplum tarafindan desteklenmesini gerektirmektedir (CDC, 2022). WSCC yaklasimi bu
anlamda hem egitim ve saghk sistemleri arasindaki igbirligine hem de modelde yer alan

okul, aile ve toplum arasindaki koordinasyonun énemine vurgu yapmaktadir.

Okullar, mahalleler ve topluluklar baglaminda yer almakla birlikte, okul ve toplum
arasindaki iliski sadece okula devam eden Ogrencileri degil tiim toplumu
etkilemektedir. Dolayisiyla kaynaklarin etkin bir sekilde kullanilmasi icin okul ve toplumun
isbirligi icerisinde hareket etmesi 6nem arz etmektedir (Lewallen ve digerleri, 2015). Okul
toplum etkilesimi baglaminda bir diger 6nemli faktor ise ailenin veya toplumun okul
yasantisina katilim saglamasidir. Aile ve toplum katilimi 6grencilerin 6grenmesi, gelisimi ve
saglig1 icin onemli unsurlardan biridir. CSH yaklasiminda tek bir bilesen olarak ele alinan bu
boyutlarin WSCC yaklasiminda ayr1 baghklar altinda ele alindig goriilmektedir (ASCD,
2014). Bu durum, WSCC yaklasiminda s6z konusu boyutlarin onemine ayrica vurgu
yapildigin1 gostermektedir. Cevresel faktorlerin egitim sistemine dahil olmasi siirecin
niteligini etkileyebilmektedir. Okullar, katihmin gerceklesmesini sagladiklarinda aileler, ev,
okul, okul dig1 programlar, toplum vb. bircok ortamda saglikli davraniglan destekleyebilir ve
gelistirebilirler. Bu yolla egitimin hedeflendigi istendik davramsglarin kazandirilmasinda ve
istenmedik davranislarin Onlenmesinde daha etkin ve daha hizli sonuglar alinmasin
saglayabilirler. Ayn1 zamanda Ogrenme yasantilarini destekleyerek ve zenginlestirerek
akademik bagarimin artmasina katkida bulunabilirler. Toplum katimi agisindan ise
kuruluslar ve gruplar, 6grencilerin saghklarini ve egitimlerini desteklemek igin gerekli olan
kaynaklar1 sunabilir, okullarla igbirligi yapabilir, hizmetlerin kalitesini ve etkililigini
arttirabilirler. Bununla birlikte, okullar, toplum yararina etkinlikler diizenlemek, tesislerini
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toplum tiyeleriyle paylasmak vb. hizmetler araciligiyla topluma katkida bulunabilirler (CDC,
2022). Bu karsilikl paylasim ve etkilesim ortami sayesinde var olan potansiyellerini etkin bir
sekilde kullanabilirler.

Modeldeki bir diger 6nemli baghk saglik egitimi ve saglik hizmetlerine iligskin
bilesenlerdir. Saglik ve egitim hizmetlerinin entegrasyonuna odaklanan WSCC yaklasiminda
her iki alanin da Ogrencilerin gelisimi agisindan iliskili oldugu dile getirilmektedir (ASCD,
2014). Nitekim alan yazinda yer alan arastirmalardan elde edilen sonuglar bu diisiinceyi
destekler niteliktedir. Yapilan arastirmalarda ¢ocuklarin temel saghk ihtiyaclarinin
karsilanmasinin akademik basarilarini (Bradley & Greene, 2013; Doll ve digerleri, 2012;
Puskar & Bernardo, 2007); okula katilimlarini (Mazyck, 2021; Rowe ve digerleri, 2007)
ve olumlu sosyal davranislarin arttirdigy (Sellstrom & Bremberg, 2006) goriilmiistiir. Benzer
sekilde, artan akademik becerilerin daha diisiik riskli davranis oranlar1 ve daha yiiksek
saglikli davranis oranlar ile iliskili oldugu (Geierstanger ve digerleri, 2004; Videto & Dake,
2019) tespit edilmistir. Dolayisiyla egitim ve saglik hizmetlerinin ayr1 ayri sunulmasindan
ziyade koordinasyonlu bir sekilde sunulmasinin 6grencinin biitiinsel gelisimine daha fazla

katki sunabilecegi sOylenebilir.

Cocuklukta saghkli davranislar olusturmanin, yetiskinlikte sagliksiz davranislar
degistirmeye calismaktan daha kolay ve etkili oldugu bilinmektedir (CDC, 2009). Egitim
sistemi igerisinde belirlenen hedefler dogrultusunda Ggrencilerde istendik davranislarin
kazandirilmas1 gelecekte de saghkli bir toplumun olusturulmas: acisindan O©nem
kazanmaktadir. Okullar, ¢ocuklar ve ergenler icin saglikli ve basarili bir gelecegi tesis etmek
noktasinda 6nemli bir baglami temsil ederler. Cocuklar sadece okullarda 6énemli miktarda
zaman harcamakla kalmaz; ayni1 zamanda biligsel, sosyal, duygusal ve fiziksel gelisimlerini
sekillendiren faaliyetlerle de mesgul olurlar (Savina ve digerleri, 2016). Okullar bu anlamda,
cocuklarin ve genglerin yasam boyu saglikli davranislar sergilemelerine yardimci olmada
kritik bir rol oynarlar. Okulda olumlu bir sosyal ve duygusal iklimin gelismesi akademik
basariy1 (Ciotto & Gagnon, 2018; Rucinski ve digerleri, 2018) ve okula devami (Daily ve
digerleri, 2020; Kim & Gentle-Genitty, 2020) arttirir. Stresi (Darling-Hammond & DePaoli,
2020; Osher ve digerleri, 2016); okul terkini (Hughes & Pickeral, 2013; Orpinas & Raczynski,
2016) ve riskli davraniglar1 (Cohen ve digerleri, 2009; Marsh & Williams, 2014)
azaltir. Duygusal, sosyal ve fiziksel saghk sorunlarinin ise 6grenmenin oniinde engeller
olusturarak cocuklarin ve genglerin motivasyon diizeylerini olumsuz yonde etkiledigi ifade
edilmektedir (Adelman & Taylor, 2014; Basch, 2011). Bu noktada okullarda yiiriitiilen
psikolojik danigmanlik faaliyetlerinin 6n plana c¢ktigr goriilmektedir. Damsmanlik,
psikolojik ve sosyal hizmetlerin okullarda etkin bir bigcimde yiiriitiilmesi modelin basariya
ulasmasinda oOnem arz etmektedir (Savina ve digerleri, 2016). Okul psikolojik
danismanlarinin ¢ocugun fiziksel, biligsel, sosyal ve duygusal dahil olmak iizere ¢ok yonlii
gelisimini hedefleyen kapsaml: bir bakis agisin1 benimsemeleri modelin basarili bir bigimde
uygulanmasina katkida bulunabilir.
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Ozetle, egitim ve saglik hizmetlerini bir cati altinda toplama cabasi olarak gelistirilen
WSCC modeli Koordineli Okul Saglig1 ve Biitiinciil Cocuk yaklagimlarimin temel ilkelerini
bir araya getirerek kapsamli bir yaklagim sunmaktadir. Modelin ¢ok bilesenli yapisi
ogrencilerin ¢ok yonlii gelisimini hedef almakla birlikte, bu hedefi gerceklestirmede kilit
unsurlarin, yani gevre ve toplum faktorlerinin 6nemine vurgu yapmaktadir. Ayni1 zamanda
ele alinan bilesenler egitim ortaminda yer alan &grenciler, 6gretmenler, veliler ve toplum
tiyeleri agisindan birlikteligi ve esgiidiimii saglayacak Ozelliktedir. Bu bakis agisiyla egitim
ve saghgl gelistirme ve destekleme ¢abasinda tiim aktorlerin ele alinmasi modeli giiglii kilan
ozellikler arasindadir. Bu anlamda gelistirilen biitiinsel yaklasimin ¢agin gerektirdigi hem
saglikli hem de egitimli nitelikli insan, iyi vatandas profilinin olusmasina katki sunacagi
diistintilmektedir. Bununla birlikte, alan yazinda modelin uygulama sonuglarina iliskin az
sayida ¢alismanin yer aldig1 goriilmektedir. Dolayisiyla, hentiz tam anlamiyla etkililigi test
edilmis ve yaygin etkileri gozlenmis bir yaklasimdan bahsetmek miimkiin degildir. Bu
durumun ortaya ¢ikmasinda siiphesiz yaklasimin oldukga kapsamli bir yapiy1 ele almasi;
uygulama agisindan smirliliklar da beraberinde getirmesi; yakin ge¢miste gelistirilmesinden
dolay1 uygulama sahasi agisindan oldukga geng bir yaklasim olmas: etkili olmus olabilir.
Yaklasgimla ilgili ¢alisma sayisi artttk¢a uygulamaya ve etkililigini belirlemeye yonelik

¢alismalarin alan yazinda daha ¢ok yer alacag diistiniilmektedir.
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