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 Royal Melbourne تعترف

Hospital بأمم أمة كولين 
باعتبارهم الحراس التقليديين 

للأرض التي تقع عليها خدماتنا. 

نحن ملتزمون بتحسين صحة 

وعافية الشعوب الأصلية وسكان 

جزر مضيق توريس.
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 رسالة من 

الرئيس 

التنفيذي

 يسعدني أن أقدم نحن معًًا في هذا : استراتيجية المشاركة المجتمعية لمستشفى 

RMH للأعوام 2030-2025.

لتحقيق هدفنا المتمثل في تحسين الصحة للجميع كل يوم، 

يجب على RMH )مستشفى ملبورن الملكي( التكيّّف والتغيير 

بشكل مستمر لتلبية احتياجات المجتمع الذي نخدمه. نريد أن 

يتلقى كل شخص يأتي إلينا رعاية فعالة من الناحية السريرية 

ورحيمة وتتناسب مع ظروفه وتفضيلاته الفردية. وهذا يوضح 

إطار الحوكمة السريرية لدينا فيما يتعلق بالرعاية الآمنة والفعالة 

والمتمركزة حول الشخص وفي الوقت المناسب.

ترتكز هذه الاستراتيجية على ثلاثة ركائز أساسية وتتناول هذه 

الركائز الأمان الثقافي وبناء الثقة واعتماد النهج التقاطعي. 

ويهدف المركز من خلال القيام بذلك إلى خلق بيئة حيث 

يستجيب كل تفاعل لتفضيلات واحتياجات وقيم كل فرد. 

تمثل هذه البيئة قيمنا المتمثلة في الناس أوالًا والقيادة بلطف 

والتميّّز معًًا.

نحن ملتزمون بتقديم الرعاية التي تتمحور حقًًا حول الشخص. 

وهذا لا يعني فقط علاج الحالة، بل دعم الشخص خلال رحلته 

الصحية وأهداف الرعاية.

بالنيابة عن الجميع في RMH، أود أن أشيد بمئات الأشخاص 

الذين شاركوا بسخاء في عملية التشاور المجتمعي، بما في 

ذلك المرضى والمستهلكون ومقدمو الرعاية وأعضاء المجتمع 

والموظفين. نشكركم على وقتكم وآرائكم القيمة، وعلى مشاركة 

تجاربكم بشكل صريح.

وأود أيضًًا أن أشكر لجنة توجيه استراتيجية إشراك المستهلك 

وقوة العمل ذات الخبرة المعيشية في خدمات الصحة النفسية 

ووحدة صحة الأمم الأولى على خبرتهم وإرشاداتهم طوال تطوير 

الاستراتيجية.

لقد كان التصميم المشترك والتعاون عنصرًاً أساسيًًا في إنشاء 

 Australian Multicultural هذه الاستراتيجية. وأود أن أشكر

Health Collaborative، الذي كان شريكًًا عظيمًًا طوال 
العملية. ونحن نتطلع إلى تعزيز هذه الشراكة في المستقبل.

وأخيرًاً، أود أن أشكر مئات المرضى والمستهلكين وأعضاء 

المجتمع والمناصرين والموظفين والمتطوعين الذين شاركوا 

تجاربهم ورؤاهم. لقد ساعدت تجاربكم الحياتية في تشكيل هذا 

العمل المهم.

إن الخبرات والرؤى التي تمت مشاركتها خلال هذه العملية توفر 

لنا فرصة لا تقدر بثمن لتطوير شراكاتنا مع الأفراد والمجتمعات 

والمنظمات. تقدم هذه الاستراتيجية إجراءات وتوصيات واضحة 

لتحسين المساواة والوصول إلى الخدمات الصحية والروابط 

المجتمعية وتحقيق نتائج صحية أفضل للجميع.

Shelley Dolan البروفسورة 

الرئيس التنفيذي
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”إن المشاركة في رئاسة لجنة توجيه المشاركة المجتمعية باعتبارنا أفرادًًا ملتزمين بالمساواة هي 
مسؤولية كبرى؛ إنها انعكاس لتفاني Royal Melbourne Hospital في المساواة الصحية، 

والجهود التعاونية مع المستهلكين ومجتمعات مقدمي الرعاية. وقد تبنت العملية نهجًاً تقاطعيًًا 

يضمن دمج الأصوات التي لا يتم سماعها غالبًاً في نسيج صنع القرار.

في حين أن هناك عمالًا ينتظرنا جميعًًا، فمن المهم أن تستمر الرحلة بالشراكة مع مجتمعات 

شعوب الأمم الأولى وجميع المهمشين بسبب الحواجز النظامية.“

Anasina Gray-Barberio 
RMH الرئيسة المشاركة السابقة لمجموعة التوجيه ومستهلكة في

Liz Cashill 
 الرئيسة المشاركة لمجموعة التوجيه ومديرة المشاركة المجتمعية وتجربة المريض في 

RMH مستشفى

مجموعة توجيه اســتراتيجية المشاركة 

المجتمعية

لقد تم تطوير استراتيجية مشاركة RMH بقيادة مجموعة 

توجيهية مخصصة. عملت المجموعة على تصميم الاستراتيجية 

بشكل مشترك من البداية إلى النهاية، بالتعاون مع المرضى 

والمستهلكين ومقدمي الرعاية وأعضاء المجتمع وموظفي 

.RMH مستشفى

تمت قيادة المجموعة التوجيهية بواسطة ممثل المستهلكين 

بالتعاون مع مدير قسم تجربة المريض والمشاركة المجتمعية. 

تم توزيع عضوية المجموعة بالتساوي بين المستهلكين وأعضاء 

المجتمع وأعضاء الفريق الذين لديهم خبرة في الصحة النفسية 

والموظفين الذين يمثلون مجتمع الأمم الأولى والمشاركة 

المجتمعية والتنوع الثقافي. استخدمت مجموعة التوجيه مبادئ 

التصميم المشترك لتوجيهها في تحديد هدف المشروع والغرض 

منه وخطة المشروع وعمليات التشاور.

لقد كان واضحًاً لنا منذ البداية أن مشاورات المجتمع تحتاج 

إلى التركيز على العمل مع مجموعات المهاجرين واللاجئين 

والعاملين متعددي الثقافات. وكان هذا النهج أساسيًًا في عملية 

التشاور وأصبح جزءًًا من الاستراتيجية النهائية.
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لقد كان من دواعي سرورنا في RMH أن نتعاون مع مؤسسة 

 Australian Multicultural Health Collaborative 
                في هذا العمل المهم. AMHC هي الهيئة الوطنية 

العليا التي تدافع عن صحة وعافية المجتمعات المتنوعة في 

أستراليا. إنها تجمع المستهلكين متعددي الثقافات ومقدمي 

الرعاية والعاملين في مجال الصحة والباحثين والمنظمات 

لمعالجة القضايا الصحية على المستوى الوطني.

أجرت AMHC مشاورة مجتمعية لـ RMH. تضمنت هذه 

المشاورة ورشة عمل استشارية مجتمعية شاملة إلى جانب 

مقابلات مع المنظمات والمستهلكين ومقدمي الرعاية. قام 

المشاركون بتطوير روابط حقيقية من خلال هذه الأنشطة. وقد 

وفرت المناقشات والتمارين التأملية تعليقات قيّّمة حول كالًا 

.RMH من النجاحات والمجالات التي تحتاج إلى تحسين في

شاركت RMH وأصحاب المصلحة الآخرين طوال العملية في 

اجتماعات منتظمة وورش عمل وجلسات التعليقات. وقد 

ضمن هذا التعاون اتباع نهج شامل ومستنير لاتخاذ القرارات.

(AMHC)

”يركز نهج التصميم المشترك لدينا مع Royal Melbourne Hospital على تعزيز الرعاية 
الصحية المستجيبة ثقافيًًا. من خلال الاستماع النشط ودمج الأصوات المتنوعة للمستهلكين 

ومقدمي الرعاية والأسر والمجتمعات والموظفين، فإننا نعمل بشكل تعاوني على بناء بيئة 

رعاية صحية شاملة ومحترمة وتعكس مجتمعنا متعدد الثقافات. نحن ملتزمون بإحداث تغيير 

مستدام وطويل الأمد ونفخر بالتقدم الذي أحرزناه في تطوير استراتيجية مشاركة هادفة، على 

الرغم من أننا ندرك أن هناك دائمًًا المزيد الذي يتعين علينا تحقيقه.“

 رئيس مجلس الإدارة

Australian Multicultural Health Collaborative

 Australian Multicultural الشراكة مع

Health Collaborative
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تهدف هذه الاستراتيجية إلى بناء مجتمع قوي وشامل لضمان 

الرعاية الصحية العادلة والمنصفة. ونهدف إلى تحقيق ذلك من 

خلال الاتصالات ذات المغزى والعمل معًًا لتحسين الصحة 

للجميع.

ولمساعدتنا في تحقيق هذا الهدف، تحتاج RMH إلى 

استراتيجية المشاركة المجتمعية التي تمكننا من العمل معًًا 

لخلق بيئة شاملة. إن البيئة التي نهدف إليها هي بيئة لطيفة 

وعادلة، حيث يتم إشراك الجميع على قدم المساواة. ستعتمد 

هذه الاستراتيجية على أفضل الممارسات وستدعم مستشفى 

RMH للتفاعل مع التجارب متعددة الجوانب لمرضانا 
ومجتمعنا.

وقد أعطت المبادئ التوجيهية الوطنية والعالمية للمشاركة 

المجتمعية1 لمستشفى RMH قاعدة لتحديد الأهداف 

والتخطيط لكيفية التشاور مع المجتمع. نحن ندرك أن المشاركة 

الجيدة تعتمد على مبادئ الهدف والشمولية والاحترام والانفتاح 

والتعاون. وتركز على الأهداف المشتركة وسهولة الوصول 

والتقدير والقوة التشاركية والمعرفية.

ولبناء مشاركة ذات مغزى، سنركز على الشراكات والفهم العميق 

لتجارب الأشخاص. سنسعى إلى فهم احتياجات الناس من 

خلال منظور العدالة الاجتماعية والوعي الصحي.

لقد شارك أكثر من 350 شخصًًا بما يقدّرّونه أكثر أهمية عند 

استخدام خدمات RMH. لقد أخبرونا عن العوائق الرئيسية التي 

تحول دون حصولهم على الرعاية، واحتياجاتهم للشعور بالشمول 

والأمان، وكيف يريدون المشاركة.

ومن خلال اتباع التوصيات الواردة في الاستراتيجية، يمكن 

لمستشفى RMH تحسين الأمان الثقافي وقدرتها على 

الاستجابة. وسوف يضمن هذا حصول جميع المرضى 

والمستهلكين ومقدمي الرعاية على رعاية آمنة ومحترمة وفعالة. 

تركز الاستراتيجية على خلق مساحة ترحيبية للجميع. وسوف 

يستمر التحسن بناءًً على التعليقات والاحتياجات المتغيرة.

استراتيجيتنا
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الركيزة الأولى

خلق الأمان الثقافي

لخلق الأمان الثقافي، يتعين على العاملين في مجال الرعاية 

الصحية والمنظمات مراجعة أنفسهم وتأثير ثقافتهم على تقديم 

خدمات الرعاية الصحية.

يجب على المتخصصين الأفراد في الرعاية الصحية والخدمات 

الصحية ككل التعرف على العوامل التي قد تؤثر على 

جودة الرعاية ومعالجتها. وتشمل هذه التحيزات والمواقف 

والافتراضات والصور النمطية والأحكام المسبقة والهياكل 

والخصائص التي تؤثر على الرعاية الصحية.

ويتضمن ذلك المراجعة الذاتية المستمرة والوعي الذاتي، حيث 

يحمّّل المتخصصون في الرعاية الصحية ومنظمات الرعاية 

الصحية أنفسهم المسؤولية عن توفير رعاية آمنة ثقافيًًا. يحدد 

المريض ومجتمعه ما هو آمن ثقافيًًا. ويتم قياس ذلك باعتباره 

تقدمًًا نحو تحقيق الإنصاف في الصحة2.

بالنسبة لمهنيي الرعاية الصحية ومنظمات الرعاية الصحية 

مثل RMH، فهذا يعني أن هناك حاجة إلى:

• ممارسة التواضع الثقافي	

• إزالة العنصرية المؤسسية	

• تحمّل المسؤولية الفردية والتنظيمية لإزالة الحواجز 	

التي تحول دون تحقيق الأمان الثقافي

• ضمان استمرار التعليم والتدريب في مجال الأمان 	

الثقافي

• توفير تقرير المصير.	

الركيزة الثانية

بناء الثقة المتبادلة

تتمثل هذه الاستراتيجية في بناء الثقة المتبادلة. إن التبادلية 

هي كلمة أساسية، حيث أن بناء الشراكات ذات المغزى 

يعتمد على العلاقات، والعلاقات الفعالة تعتمد على الثقة. 

نحن ندرك أن الثقة بين الأفراد وممارسي الرعاية الصحية 

تخلق تفاعلات آمنة. ويؤدي هذا أيضًًا إلى مزيد من الإنصاف 

في الرعاية وتحسين الوصول إلى الخدمات وتحسين الصحة 

والعافية بشكل عام4,3.

يجب أن تتم عملية بناء الثقة ضمن مجموعة من السياقات 

والعلاقات بما في ذلك:

• بين المريض والمستهلك أو مقدمي الرعاية 	

والمتخصصين في الرعاية الصحية

• بين المجتمع وخدمتنا الصحية	

• بين المرضى والمستهلكين وأفراد أسرهم ومقدمي 	

الرعاية أو الداعمين لهم.

وهذا مهم بشكل خاص بالنسبة لأولئك الذين يعانون من 

مشاكل في الصحة النفسية. إن الثقة ضرورية للعمل معًًا 

بشكل جيد في كل هذه المجالات4.

إحدى الطرق لبناء الثقة هي من خلال المشاركة المجتمعية 

القوية التي تؤدي إلى اتخاذ إجراءات واضحة5. تهدف 

هذه الاستراتيجية إلى خلق ثقافة الثقة من خلال التفاهم 

المشترك حيث:

• من الضروري الاستماع إلى الناس وتصديقهم وتقدير 	

تجاربهم الحياتية

• نحن بحاجة إلى تمكين الناس من المشاركة في رعايتهم 	

بالطريقة التي يختارونها

• يتعين علينا من أجل المشاركة في إنشاء الرعاية الصحية، 	

أن نشارك في تصميمها وتقديمها مع المستهلكين 

ومقدمي الرعاية والمجتمع لتحسين النتائج للجميع.

الركائز الاستراتيجية
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الركيزة الثالثة

استخدام النهج التقاطعي

التقاطعية هي الطبيعة المترابطة للتصنيفات الاجتماعية مثل 

العرق والطبقة والإعاقة والنوع الاجتماعي، كما تنطبق على فرد 

معين أو مجموعة من الأشخاص. تخلق هذه الأنظمة المتداخلة 

والمترابطة تجارب فريدة من التمييز أو الحرمان7,6.

نحن ندرك أن الأشخاص متعددو الأبعاد في هويتهم 

وخلفيتهم وتجاربهم وقضاياهم الصحية أو مخاوفهم. إن عدم 

الإنصاف والتمييز الذي يواجهه الشخص لا يحدثان بمعزلة. 

إنها ”نتيجة تقاطعات للأماكن الاجتماعية المختلفة وعلاقات 

القوة والتجارب“7.

 RMH ستعمل هذه الاستراتيجية على بناء قدرات مستشفى

وتمكننا من تطبيق نهج متعدد الجوانب في تقديم الخدمات 

وتصميمها. وهذا يعني أننا سنقوم بما يلي:

• الاعتراف في تقديم خدماتنا وأنظمتنا بأن الناس 	

متعددو الأبعاد، وأن هوياتنا الثقافية وتجاربنا وقيمنا 

ومعتقداتنا تؤثر جميعها على عافيتنا

• أن نكون فضوليين في تفاعلاتنا مع بعضنا البعض	

•  التعرف على تأثير موقفنا وتحيزاتنا على ممارستنا	

• توفير بيئة تدعم الاختيارات الفردية لمشاركة المعلومات 	

والخبرات.
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الركائز مجال التركيز

التواصل وتبادل 

المعلومات

توفير إمكانية الوصول في الوقت المناسب والعادل للجميع إلى 

المعلومات الدقيقة المترجمة كتابيًًا وشفهيًًا.

1 الأمان الثقافي 

توفير معلومات واضحة ومبكرة حول عمليات المستشفى والرعاية 

بلغة بسيطة.

2 الثقة

بناء قدرة الموظفين على التواصل بأمان والاستماع والاستجابة 

وتخصيص الوقت للمستهلكين ومقدمي الرعاية وأفراد الأسرة لطرح 

الأسئلة وتزويدهم بمعلومات مفيدة.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

1 الأمان الثقافيتوضيح تفضيلات المريض فيما يتعلق بالرعاية القائمة على القيم.
2 الثقة

3 التقاطعية

استخدام منصات متعددة )بما في ذلك المنصات الرقمية( لتوصيل 

المعلومات التي يمكن للمرضى والمستهلكين ومقدمي الرعاية فهمها 

والتعامل معها.

2 الثقة
3 التقاطعية

استخدام منصات متعددة لسرد القصص بما في ذلك مشاركة 

القصص الإخبارية السارة.

2 الثقة
3 التقاطعية

إمكانية الوصول 

والتنقل

تحسين التنقل بين خدمات RMH قبل الوصول إلى المستشفى وعند 

الوصول إليها.

1 الأمان الثقافي

2 الثقة

3 التقاطعية

.RMH 1 الأمان الثقافيتحسين الوعي المجتمعي بخدمات
2 الثقة

3 التقاطعية

.RMH 1 الأمان الثقافيتوفير الدعم المناسب والشخصي عندما يأتي الأشخاص إلى
2 الثقة

3 التقاطعية

 مجالات التركيز 
للتغيير القابل للتنفيذ
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الركائز مجال التركيز

1 الأمان الثقافيالالتزام بالمشاركة الهادفة التي تقدر التنوع والتجارب المعاشة.الشراكات 
2 الثقة

3 التقاطعية

الاعتراف بالمستهلكين ومقدمي الرعاية ودفع أجورهم مقابل 

مشاركتهم في دور شراكتهم.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

التعرف على المجتمعات التي نخدمها والمشاركة بنشاط في أنشطة 

تعزيز الصحة.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

بناء شراكات رسمية خارجية مع خدمات ذات خبرة ومجموعات 

المجتمع.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

استخدام عمليات وأنشطة التصميم المشترك التي يقودها 

المستهلكون ومقدمو الرعاية بطريقة متسقة.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

توفير التدريب المركّّز على الرعاية التي تركز على الشخص وبناء السلوك والوعي

التعاطف لبناء الثقة والشمولية.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

تكييف نموذج تغيير السلوك مع التدريب على التصميم المشترك في 

مجال الأمان الثقافي والتقاطعية.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

التعلم من بعضنا البعض من خلال التعاون والبناء على معرفة وقوة 

بعضنا البعض.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

فهم وحماية حقوق المستهلكين ومقدمي الرعاية في كل تفاعل مع 

خدماتنا الصحية.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية

2 الثقةتوفير التدريب على تطبيقات ومنصات المرضى الرقمية.
3 التقاطعية

توفير معلومات حول مسارات الإحالة المجتمعية وخيارات الدعم 

للأطباء والمرضى والمستهلكين ومقدمي الرعاية.

1 الأمان الثقافي
2 الثقة

3 التقاطعية
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كيف ســتقوم RMH بتنفيذ ومراقبة 

الاستراتيجية؟

سيتم إعداد خطة لتوجيه تنفيذ الاستراتيجية. وستتناول الخطة مجالات التغيير التي نتجت عن المشاورات الاستراتيجية. 

وستتضمن خطة التنفيذ أيضًًا الأنشطة والجداول الزمنية لكل إجراء.

سيتم تقييم الاستراتيجية من خلال التعليقات من المستهلكين ومقدمي الرعاية. وستسمح لنا هذه التعليقات بتقييم فعالية 

الاستراتيجية وما إذا كانت الأنشطة تلبي احتياجات المرضى والمستهلكين ومقدمي الرعاية وأفراد المجتمع. وسيتم أيضًًا إشراك 

الموظفين في عملية التقييم لتقديم أدلة على التغيير التنظيمي.

ستقوم RMH بالشراكة مع المعيار الوطني للمستهلكين بمراقبة تقدم الاستراتيجية وستقدم تقريرًاً إلى اللجنة الاستشارية المجتمعية 

.RMH لمستشفى
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“نحن معًًا في هذا”...

وجهات نظر المســتهلكين ومجتمع مقدمي الرعاية

”هذه هي المرة الأولى في حياتي التي أشعر 
فيها بأنني جزء من مجتمع ]منذ حضور 

 Waratah Community Mental Health
Clinic والارتباط بمجموعات الأقران[.“

”لقد كانت مفاجأة جميلة أن أرى قائمة طعام 
حلال في ملبورن.“

”... هذا هو الحديث السائد في المجتمع حول 
المستشفيات، وهو أن المستشفيات الآن 

مخصصة فقط للمريضين للغاية.“

”كان عليّّ أن أكون عاملة اجتماعية لدى والدي 
للتأكد من نقل المعلومات بشكل صحيح.“

”نشعر بأن الموظفين يقولون، ’نحن مرهقون 
ومتعبون، أنتم تعيقون عملنا‘.“

”لعبة تخمين... تحتاج إلى فكرة جيدة عما يمكن 
توقعه قبل الدخول عبر الأبواب.“
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وجهات نظر الموظفين

”نحن بحاجة إلى سبل لمشاركة المعلومات 
الدقيقة مع المجتمعات.“

”شكرًًا لكم على محاولتكم تحقيق المزيد من 
المشاركة المجتمعية.“

”نحن بحاجة إلى معلومات للأطباء لفهم 
الخدمات المجتمعية المتاحة ومن ينسق رعاية 

المريض في المجتمع.“

”أهمية بناء علاقات مع وكالات المجتمع 
الأوسع للمساعدة في تحسين وصول 

المستهلك إلى الدعم.“
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المرضى والمســتهلكون ومقدمو الرعاية وأعضاء المجتمع والموظفين

تقدَمَ Royal Melbourne Hospital تقديرًاً خاصًًا لجميع الأشخاص الذين شاركوا بسخاء في المشاورات المجتمعية، من خلال 

الاستبيانات أو مجموعات التركيز أو ورش العمل المجتمعية. نشكركم على وقتكم وأفكاركم القيمة ومشاركة تجاربكم بشكل صريح. 

لقد استمعنا إلى وجهات نظركم وتجاربكم الحياتية. من خلال هذه الإستراتيجية فإننا نلتزم بجعل الأمور أفضل.

التوجيهية اللجنة 

ونود أيضًًا أن نشكر لجنة توجيه الاستراتيجية على إرشاداتها والتزامها بتحقيق نتيجة ذات مغزى وتأثير تؤدي إلى تغيير إيجابي. نحن 

نشكر الخبرات والتجارب التي يتمتع بها فريق العمل والمشاركين في مجال الصحة النفسية. لقد تأكدتم من أن هذه الاستراتيجية 

تعالج النقاط الدقيقة للصحة النفسية والوصول إلى دعم الصحة النفسية الآمن والفعال.

Australian Multicultural Health Collaborative

كان من الأساسيات العمل مع Australian Multicultural Health Collaborative للمشاركة في توفير هذه الاستراتيجية. 

نشكر فريق العمل التعاوني على خبرتهم الغنية وشبكاتهم وتعاونهم. ونحن سعداء بأن الشراكة المبنية على المعاملة بالمثل أدت إلى 

تعاون عميق في إنشاء هذا العمل المهم. ونحن متفقون على أن هذه الاستراتيجية سوف تخلق تغييرًاً إيجابيًًا كبيرًاً.

تقدير إضافي
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