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Royal Melbourne
Hospital, Kulin uluslarmi
hizmetlerimizin yer aldigi
topraklarin Geleneksel
Emanetgcileri olarak tanir.
Aborjin ve Torres Bogazi
Adalar1 halklarmin saghk
ve esenligini iyilestirmeyi
taahhtt ediyoruz.
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| Baskanin
' Mesaji

> 2025-2030 Royal Melbourne Hospital (RMH) Toplulukla Etkilesim
Stratejisi Bu Iste Birlikteyiz’i sunmaktan memnuniyet duyuyorum.

Herkes igin, her giin sagligi iyilestirme amacimizi
gerceklestirmek icin RMH, hizmet verdigimiz
toplulugun ihtiyaglarini kargilamak Utzere

slrekli olarak uyum saglamali ve degismelidir.
Kapimizdan igeri giren herkesin klinik olarak
etkin, sefkatli, bireysel kosullarina ve tercihlerine
uyan bakim almasini istiyoruz. Bu, glivenli,
zamaninda, etkili ve kisiyi merkezine alan
bakimdan olusan klinik ydnetisim gergevemiz
icin gerekli bilgiyi saglamaktadir.

Bu strateji U¢ ana temele odaklanir. Bu
temeller kultuUrel guvenligi ele alir, gliven

tesis eder ve kesisimsel yaklagimi benimser.
Bdoylelikle RMH, her etkilesimin her bir kisinin
tercihlerine, ihtiyaglarina ve degerlerine yanit
verdigi bir ortam yaratmayi hedefler. Bu ortam,
Once insan, Sefkat Onciiliigiinde ilerlemek ve
Birlikte Mikemmellik degerlerimizi temsil eder.

Gergekten de kisiyi merkez alan bakim saglama
hedefine bagliyiz. Bu, yalnizca hastaligl tedavi
etmekle kalmadigimiz, ayni zamanda kisiyi
saglik yolculugu boyunca ve bakim hedefleri
dogrultusunda destekledigimiz anlamina gelir.

RMH’deki herkes adina, topluma danisma
sUrecine katilma cémertligini gosteren
ylzlerce kisiyi, hastalarimizi, tiketicilerimizi,
bakicilarimizi, topluluk Gyelerimizi ve
galisanlarimizi anmak isterim. Vakit ayirdiginiz
ve degerli goérislerinizi, deneyimlerinizi bitln
acikligiyla paylastiginiz igin tesekkilr ederiz.
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Ayrica, TUketicilerle Etkilesim Stratejisini
Yoénlendirme Komitesine, Akil Sagligi Hizmetleri
yasanmis deneyim isgicl ve ilk Uluslar

Saglik Birimine, Stratejinin gelistirilmesinde
gosterdikleri rehberlikten ve uzmanliklarindan
dolay! tesekkir etmek isterim.

Ortak tasarim ve isbirligi, bu Stratejinin
olusturulmasinda kilit rol oynamigtir. Tum
slire¢ boyunca guglu bir ortak olan Australian
Multicultural Health Collaborative’e tesekkir
ederim. Bu ortakligi gelistirerek gelecege
tasimayi sabirsizlikla bekliyoruz.

Son olarak deneyimlerini ve goruslerini
paylasan ylzlerce hastaya, tiketiciye,
topluluk Uyesine ve savunucuya,
calisanlara ve gonullulere tesekkilr ederim.
Yasadiginiz deneyimler bu énemli galismayi
sekillendirmeye yardimci oldu.

Bu slirecte paylasilan deneyimler ve
icgoruler bize bireylerle, topluluklarla ve
organizasyonlarla ortakliklarimizi gelistirmek
Uzere degerli bir firsat sunuyor. Bu Strateji
esitligi, erisimi, toplumla baglari iyilestirmek
ve gercekten de herkes igin daha iyi saglik
sonuglarina 6nayak olmak amaciyla anlasilir
eylemler ve tavsiyeler sunar.

Profesor Shelley Dolan
Baskan



Toplulukla Etkilesim Stratejisini
Yonlendirme Grubu

RMH Etkilesim Stratejisinin gelistirilmesine, bu  Yonlendirme Grubu, projenin hedefini ve

amag igin 6zel olarak galisan bir Yonlendirme amacini, proje planini ve danisma streglerini
Grubu 6nderlik etti. Grup, hastalarla, belirlerken yol géstermesi amaciyla ortak
tuketicilerle, bakicilarla, topluluk tyeleri ve tasarim ilkelerini kullandi.

RMH calisanlariyla birlikte, Stratejiyi basindan

sonuna birlikte tasarlamak igin calisti.

En basindan bu yana, topluluga danigsma
slreglerimizin gégmen ve siginmaci gruplari

Yoénlendirme Grubunun basinda bir tiketici ve gokkultlrly galisanlarla bir arada galismaya
temsilcisi ile Hasta Deneyimi ve Toplulukla odaklanmasi gerektigi acikti. Bu yaklasim,
Etkilesim Yoneticisi yer aldi. Grup, Uyeleri danigsma strecinin kilidini olusturdu ve nihai
esit olarak tlUketiciler ve topluluktan kisiler, Stratejinin bir pargasi oldu.

akil sagligr alaninda yasanmis deneyimi olan
ekip Uyeleri ve Toplulukla Etkilesim, kilttrel
cesitlilik ekipleri ile ilk Uluslari temsil eden
calisanlardan olusacak sekilde kuruldu.

222027
222027
222027
222027
222027

“Toplulukla Etkilesimi Yonlendirme Komitesine, esitlige bagli bireyler
olarak ortak baskanlik etmek buytk bir sorumluluk; bu, Royal Melbourne
Hospital'in saglik esitligine bagliligini, tiketicileri ve bakici topluluklariyla
isbirligi icindeki cabalarini gésteriyor. Bu sireg, genellikle duyulmayan
seslerin, karar alimi sUrecinin dokusuna islenmesini saglayan, kesisimsel
bir yaklasimi benimsedi.

Daha yapilacak gok is olsa da, yolculugun ilk Ulus topluluklarimizla

ve sistemik engeller yizinden marjinallestirilen herkesle bir arada
yurttilmesi 6nemli. ”

Anasina Gray-Barberio
Yonlendirme Komitesi Eski Ortak Bagkani ve RMH tiUketicisi

Liz Cashill
Yonlendirme Komitesi Ortak Baskani ve RMH Toplumla Etkilesim ve
Hasta Deneyimi Yoneticisi
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Australian Multicultural Health
Collaborative ile isbirligi

Bu 6nemli galisma igin Australian Multicultural
Health Collaborative (AMHC) ile igbirligi
kurmak RMH agisindan bir ayricalikti. AMHC,
Avustralya’nin gesitlilik igeren topluluklarinin
sagligl ve esenligini savunan ulusal ¢aptaki
tepe organidir. Bu organ ¢okkulttrlu
tUketicileri, bakicilari, saglik profesyonellerini,
arastirmacilari ve kurumlari, saglik meselelerini
ulusal dizeyde ele almak igin bir araya getirir.

AMHC, RMH igin bir topluluga danisma
slreci gergeklestirdi. Bu danisma surecinde
organizasyonlar, tUketiciler ve bakicilarla
yapilan goérismelerin yani sira kapsayici

bir topluluga danisma atdlyesi yer aldi.
Katilimcilar, bu faaliyetler araciligiyla gergek
baglar kurdu. Gérismeler ve dislinme
egzersizleri, hem RMH’nin basarilari hem

de iyilestirilebilecek alanlarla ilgili degerli
icgoruler sagladi.

RMH ve diger paydaslar, bu slireg boyunca
didzenli toplantilar, atélyeler ve geribildirim
oturumlarina katildi. Bu isbirligi, karar alimi
slUrecine kapsamli ve bilgiye dayanan bir
sekilde yaklasilmasini sagladi.

“Royal Melbourne Hospital ile ortak tasarim yaklagimimiz, kilttrel
ihtiyaclara yanit veren saglik bakimini ileriye gotirmeye odaklanmaktadir.
Tuketicilerin, bakicilarin, ailelerin, topluluklarin ve galisanlarin

cesitlilik iceren seslerini dinleyerek ve bir araya getirerek, hep birlikte
gokkulturli toplumumuzu yansitan, saygili ve kapsayici bir saglik bakim
ortami yaratiyoruz. Strduruilebilir, uzun vadeli degisimi yaratmaya
kararliyiz ve anlamli bir etkilesim stratejisi gelistirmek icin katettigimiz
ilerlemeyle gurur duyuyoruz. Bununla birlikte, her zaman daha fazlasini

basarabilecegimizi de biliyoruz.”

Yonetici
Australian Multicultural Health Collaborative

ve
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Stratejimiz
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KULTUREL = ececeeee _ORTAK _  cccecece KESiSIMSEL
GUVENLIK GUVEN TESis BiR YAKLASIM
OLUSTURMAK ETMEK KULLANMAK

Bu Stratejinin amaci adil ve esitlikgi saglik
bakimi verilmesini saglamak amaciyla gic¢la
ve kapsayici bir topluluk olusturmaktir. Bunu
anlamli baglar kurarak ve saglik sonuglarini
herkes igin iyilestirerek yapmayi amagliyoruz.

Bu hedefimize ulasmamiza yardimci olmasi igin
RMH’nin, kapsayici bir ortam olusturmak UGzere
bir arada galismamiza olanak taniyacak bir
Toplulukla Etkilesim Stratejisine ihtiyaci vardi.
Hedefledigimiz ortam, herkesin esit bir sekilde
dahil edildigi sefkatli ve adil bir ortamdir.

Bu strateji en iyi uygulamalara dayandirilacak
ve RMH’nin hastalarimiz ve toplulugumuzun
kesisen deneyimleriyle etkilesime gegmesini
destekleyecektir.

Toplulukla etkilesimde ulusal ve kiiresel rehber
ilkeler', RMH’ye hedeflerini belirlemesi ve
topluluga nasil danisacagini planlamasi igin
dayanabilecegi bir temel verdi. iyi etkilesimin
amagli, kapsayicl, saygili, agik ve isbirlikci olma
ilkelerine dayandigini anliyoruz. iyi etkilesim,

paylasilan hedeflere, kolay erisime, tanimaya
ve paylasilan glc ile bilgiye odaklanir.

Anlamli etkilesim kurmak igin ortakliklara
ve kisilerin deneyimlerini derinden anlamaya
odaklanacagiz. insanlarin ihtiyaglarini sosyal
adalet ve saglik okuryazarligi merceginden
anlamaya ¢abalayacagiz.

350’den fazla kisi, RMH hizmetlerini kullanirken
en ¢ok neye deger verdigini paylasti. Bize bakim
almanin 6ntindeki baslica engelleri, kendilerini
guvende ve dahil edilmis hissetme ihtiyaglarini
ve nasil dahil edilmek istediklerini bize anlattilar.

RMH, bu Stratejideki tavsiyeleri izleyerek kiilturel
guvenlik ve kulturel ihtiyaglara yanit verebilme
becerisini iyilestirebilir. Bu tim hastalarin,
tuketicilerin ve bakicilarin glivenli, saygili ve
etkili bakima ulagmalarini saglayacaktir. Bu
strateji, herkesi kucaklayan bir alan yaratmaya
odaklanir. Geribildirimlere ve degisen ihtiyaglara
gore iyilestirilmeye devam edecektir.
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Stratejik temeller

&

1. Temel
Kiiltlirel glivenlik olusturmak

Saglik bakimi gérevlileri ve kurumlar, klttrel
glvenlik olusturmak igin kendilerini ve kendi
kalturlerinin saglik bakimi hizmet temini
Uzerindeki etkisini incelemelidir.

Bireysel saglik bakimi gérevlileri ve bir bitin
olarak saglik servisimiz, bakim kalitesini
etkileyebilecek unsurlari tanimali ve ele
almalidir. Buna saglik bakimini etkileyen yanli
yaklasimlar, tavirlar, basmakalip inanislar,
onyargilar, yapilar ve 6zellikler dahildir.

Bunun igin surekli kendi Gzerine digsinme ve
kendine dair farkindalik gelistirme gereklidir.
Bu slrecte saglik bakim goérevlileri ve saglik
bakimi kurumlari, kiltirel olarak givenli bakim
saglamak Uzere kendilerini sorumlu tutarlar.
Kiltdrel olarak neyin givenli oldugunu hastalar
ve topluluklar tanimlar. Bu, saglikta esitlige
ulasma yolunda kaydedilen ilerleme olarak
olgulur2.

Bu durum, saglik bakimi gorevlileri ve RMH gibi
saglik bakimi kurumlari agisindan asagidakilere
ihtiyac oldugu anlamina gelir:

o KdiltlUrel tevazu géstermek

e Kurumsal irkcilig yok etmek

o KiltUrel givenligin 6nindeki engelleri
kaldirmak UGzere bireysel ve kurumsal
sorumluluk almak

e Surekli kalturel guvenlik egitimi ve 6gretimi
saglamak

e Kisilere kendilerini ilgilendiren konularda
karar hakki verilmesini saglamak.

8 Bu iste birlikteyiz
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2. Temel
Ortak gliven tesis etmek

Bu strateji, ortak glven tesis etmekle ilgilidir.
Burada anahtar kelime “ortak”tir, glinku
anlamli ortakliklar kurmak iligkilerle ilgilidir ve
etkili iligkiler given Uzerine tesis edilir. Bireyler
ve saglik bakim gorevlileri arasindaki givenin
glvenli etkilesimler yarattigina inaniyoruz.
Ayrica bakimda daha fazla esitlik, hizmetlere
daha iyi erisim ve genel olarak daha iyi saglik
ve esenlige de yol agar®*.

Guven tesisi, asagidakileri igeren bir dizi
baglamda ve iligkide olmalidir:

e Hasta, tUketici veya bakicilar ile saglik
bakim goérevlileri arasinda

e Topluluk ile saglik servisimiz arasinda

e Hastalar, tUketiciler ve aile Gyeleri, bakicilar
veya destekgiler arasinda.

Bu, 6zellikle akil sagligi sorunlari yasayan
kisiler icin 6nemlidir. Glven, tUm bu alanlarda
iyi bir sekilde birlikte galismak icin elzemdir*.

Guven tesis etmenin bir yolu, anlasilir
eylemlerle sonuglanan gicli topluluk
etkilesiminden gecer®. Bu strateji:

e insanlari dinlemenin, yasadiklari
deneyimlere ve onlara inanmanin ve deger
vermenin gerekli oldugunu,

e insanlari, kendi bakimlarina kendi segtikleri
sekilde katilmalari icin gliclendirmemiz
gerektigini,

o Saglik bakimini birlikte insa etmek icin
ortak tasarim yapmamiz ve herkes igin
sonuglari iyilestirmek igin tuketiciler,
bakicilar ve toplulukla birlikte bu tasarimi
gergeklestirmemiz gerektigini hep birlikte
anlayarak bir given kultiri olusturmayi
hedefler.
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3. Temel

Kesisimsel bir yaklagsim kullanmak

Kesisimsellik bir kisi veya bir grup kisi icin
gecerli irk, sinif, engellilik ve toplumsal
cinsiyet gibi sosyal kategorilerin birbirine
bagli niteligidir. Birbiriyle kesisen ve birbirine
bagli bu sistemler, benzersiz ayrimcilik ya da
dezavantaj deneyimleri yaratir®’.

insanlarin kimlik ve gegmislerinde,
deneyimlerinde ve saglik sorunlari ya da
endiselerinde ¢cokboyutlu olduklarini kabul
ederiz. Kisinin karsilastig bu esitliksizler ve
ayrimciliklar tek basina meydana gelmez.
Bunlar, “Farkli sosyal konumlarin, giic
iliskilerinin ve deneyimlerin kesismelerinin
sonucudur””.

Bu strateji, RMH’nin kapasitesini olusturacak,
hizmet tasarimi ve teminine kesisimsel

yaklasmamiza olanak taniyacaktir.
Bunun anlami:

e Sistemlerimizde ve hizmet verirken
insanlarin ¢cokboyutlu oldugunu,
ayrica kalturel kimliklerimizin,
deneyimlerimizin, degerlerimizin ve
inanglarimizin tamaminin esenligimizi
etkilediginin farkinda olacagiz,

e Birbirimizle kurdugumuz
etkilesimlerde merakli olacagiz,

e Kendi konumsalligimizin ve yanli
yaklasimlarimizin calismamiza etkilerini
fark edecegiz,

e Bilgi ve deneyimleri paylasmak
konusunda bireysel secimleri destekleyen
bir ortam yaratacagiz.

2025-2030 Toplulukla Etkilesim Stratejisi



Eyleme gecirilebilir degisim icin
odaklanilacak alanlar

iletisim ve bilgi Herkesin dogru terciime edilmis ve gevrilmis bilgilere | 1 Kiiltuirel Giivenlik
paylasimi zamaninda ve esit bir sekilde ulagsmasini saglamak.
Hastane surecleriyle ve bakimiyla ilgili anlasilir 2 Giiven
bilgileri erkenden ve yalin bir dille vermek.
Glvenle iletisim kurmak, dinlemek ve karsilik vermek, | 1 Kiiltiirel Giivenlik
ayrica tuketiciler, bakicilar ve aile Uyelerinin sorular 2 Giiven
sormasi ve onlara anlamli bilgiler verilmesi igin 3 Kesisimsellik
zaman ayirmak konusunda c¢alisanlarin yetkinligini
gelistirmek.
Degerlere dayanan bakim icin hasta tercihlerini 1 Kiiltiirel Giivenlik
acgikliga kavusturmak. 2 Giiven
3 Kesisimsellik
Hastalara, tlketicilere ve bakicilara anlayabilecekleri 2 Gliven
ve kendileriyle 6zdeslestirebilecekleri bilgileri vermek | 3 Kesisimsellik
icin dijital platformlar dahil olmak Uzere birden fazla
platform kullanmak.
lyi haberli hikayelerin paylasilmasini da iceren hikdye | 2 Giiven
anlatimi amaciyla birden fazla platform kullanmak. 3 Kesisimsellik
Erisme ve Hastaneye gelmeden dnce ve gelince RMH 1 Kiilturel Giuvenlik
yoniini bulma hizmetlerini bulma konusunda iyilestirme yapmak. 2 Giiven
3 Kesisimsellik
RMH hizmetlerine dair toplulugun farkindaligini 1 Kiilturel Guvenlik
artirmak. 2 Guven
3 Kesisimsellik
insanlar RMH’ye geldiginde onlara yeterli ve 1 Kiilturel Giivenlik
kisisellestirilmis destek saglamak. 2 Giliven
3 Kesisimsellik
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Ortakliklar

Cesitlilige ve yasanan deneyimlere deger veren
anlamli etkilesimler kurmayi taahhit etmek.

1 Kiltiirel Guvenlik
2 Giliven
3 Kesisimsellik

TuUketicilerin ve bakicilarin ortaklik gérevine katilimini
tanimak ve onlara Ucret vermek.

1 Kiiltlirel Gilivenlik
2 Giliven
3 Kesisimsellik

Hizmet verdigimiz topluluklari bilmek ve saglik
tanitimi faaliyetlerine aktif olarak katilmak.

1 Kiiltliirel Glivenlik
2 Giliven
3 Kesisimsellik

Uzman hizmetler ve topluluk gruplariyla kurum
disinda resmf ortakliklar kurmak.

1 Kiiltuirel Gilivenlik
2 Gliven
3 Kesisimsellik

Tuketicilerin ve bakicilarin 6nderlik ettigi ortak
tasarim silreg ve faaliyetlerini tutarli bir sekilde
kullanmak.

1 Kulturel Guvenlik
2 Giliven
3 Kesisimsellik

Tavirlar ve
farkindalik

insani merkez alan bakim, kapsayicilik ve giiven tesisi
icin empati gelistirme konularina odaklanan egitim
vermek.

1 Kulturel Guvenlik
2 Giliven
3 Kesisimsellik

Davranis degistirme modelini, kultUrel glivenlik ve
kesisimsellik konusunda ortak tasarim egitimine
uyarlamak.

1 Kiltiirel Guvenlik
2 Giliven
3 Kesisimsellik

isbirligi kurarak birbirimizden égrenmek ve
birbirimizin bilgi ve glicli yénlerinden yararlanmak.

1 Kiiltlirel Glivenlik
2 Giliven
3 Kesisimsellik

Tuketicilerin ve bakicilarin haklarini, saglik
servisimizle her etkilesimlerinde anlamak ve el
dstinde tutmak.

1 Kiiltuirel Gilivenlik
2 Gliven
3 Kesisimsellik

Dijital hasta bagvurulari ve platformlari Gzerine
egitim vermek.

2 Giiven
3 Kesisimsellik

Toplulugun sevk yollari ve klinik gérevliler ile hastalar,
tUketiciler ve bakicilar igin destek secenekleri
konularinda bilgi vermek.

1 Kiiltuirel Gilivenlik
2 Gliven
3 Kesisimsellik

2025-2030 Toplulukla Etkilesim Stratejisi

1"




RMH bu Stratejiyi nasil
uygulayacak ve izleyecektir?

Stratejinin uygulanmasina rehberlik edecek bir plan gelistirilecektir. Bu plan, Strateji danisma
sUrecimizde ortaya c¢ikan alanlari ele alacak. Uygulama plani, ayrica her eylem igin gecerli
faaliyetleri ve zaman araligini siralayacak.

Strateji, tiketici ve bakicilardan alinan gorislerle degerlendirilecek. Bu gorisler, Stratejinin
etkililigini degerlendirmemize ve faaliyetlerin hastalarin, tuketicilerin, bakicilarin ve topluluk
Uyelerinin ihtiyaclarini karsilayip karsilamadigini degerlendirmemize olanak taniyacak. Kurumsal
degisimin kanitini saglamak Uzere calisanlar da degerlendirme sirecine katilacak.

RMH Tuketicilerle Ortaklik Ulusal Standardi, Stratejinin ilerlemesini izleyecek ve RMH Topluluk
Danisma Komitesine rapor verecektir.

Bu iste birlikteyiz




“Bu iste birlikteyiz”...

Tuketici ve bakici topluluklarinin goziinden

“Melbourne’de helal yemekler
goérmek giizel bir siirpriz oldu.”

“Tahmin yiiriitmek yeterli degil...
insan kapidan iceri girmeden
énce ne beklemesi gerektigini iyice
bilmek istiyor.”

“Hayatimda ilk kez kendimi bir
toplulugun parcasi olarak
hissediyorum [Waratah Community
Mental Health Clinic’e gittikten
ve akran gruplariyla baglant:
kurduktan sonra].”

“Calisanlarin, ‘Zaten asiri
calistiriliyoruz ve yorgunuz, siz de
ayagimiza dolaniyorsunuz,’ dedigini
hissediyoruz.”

“.. hastanelerle ilgili boyle
konusuluyor, hastanelerin artik gok
ama ¢ok hasta kisiler igcin oldugu
soyleniliyor.”

“Bilgilerin dogru bir sekilde
iletildigine emin olmak igin
babamin sosyal hizmetlisi olmak
zorunda kaldim.”

2025-2030 Toplulukla Etkilesim Stratejisi 13



Calisanlarin goziinden

“Topluluklarimizla dogru bilgileri
paylasabilecegimiz yollara
ihtiyacimiz var.”

“Klinik gorevlilerin, toplumda faaliyet
gosteren servisleri ve hastalarin
bakimini kimin koordine ettigini

bilmeleri icin bilgiye ihtiyacimiz var.”

“Tiiketicilerin destege erismelerini
iyilestirmek lizere toplumdaki
kurumlarla iliskiler kurmanin 6nemi.”

“Toplulukla daha fazla etkilesim
kurulmasina ¢alistiginiz igin
tesekkiirler.”

14 Bu iste birlikteyiz



Ayrica Tesekkurler

Hastalar, Tiiketiciler, Bakicilar, Topluluk liyeleri ve ¢alisanlar

Royal Melbourne Hospital, anket, odak gruplari ve topluluk atdlyeleri araciligiyla topluluk
danisma slreglerine katilma comertligini gésteren herkese tesekkir eder. Vakit ayirdiginiz
ve degerli gorslerinizi, deneyimlerinizi butln agikligiyla paylastiginiz igin tesekklr ederiz.
Bakis agilarinizi ve yasadiginiz deneyimleri dinledik. Bu Stratejiyle iyilestirme surecine bagli
oldugumuzu gostermek istiyoruz.

Yonlendirme Komitesi

Ayrica, olumlu degisime yol agacak anlamli ve etkili sonuglar edinmeye bagliliklari ve bu
konudaki rehberlikleri nedeniyle Stratejiyi Yonlendirme Komitesine de tesekkur ederiz. Akil saglig
konusunda yasanmis deneyim isglcinin ve katilimcilarimizin deneyimleri ve uzmanligi igin
tesekklr ederiz. Bu Stratejinin, akil sagliginin nispeten incelikli noktalari gozden kagirmamasini,
glvenli ve etkili akil sagligi destegine erisimi ele almasini sagladiniz.

Australian Multicultural Health Collaborative

Bu Stratejiyi bir arada olusturmak Uzere Australian Multicultural Health Collaborative ile galismak
gok 6nemliydi. Engin uzmanliklari, baglantilari ve igbirli§inden 6ttri Collaborative ekibine
tesekklrlerimizi sunuyoruz. Karsililikliga dayanan bir ortakligin, bu dnemli calismay! yaratirken
derin bir isbirligi getirmesinden memnuniyet duyuyoruz. iki taraf da bu Stratejinin hatir sayilir
olumlu degisikliklere yol agcacaginda hemfikir.
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