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Oz

Dunyada farkli kulturlere sahip, farkl etnik kokenlerden, farkli cografyalardan gelen ve farkli dil-
leri konusan insanlar giderek daha fazla bir arada yasamaktadir. Yasanan bu degisim, yonetim
uygulamalarinda da karsiligini bulmakta ve bilimsel yazinlarda farkhliklarin yénetimine iliskin
yaklagimlara daha fazla yer verilmektedir. Bu ¢alismada, var olan ulusal ve uluslararasi bilimsel
yazinlar isiginda saglik meslek Uyelerinin farkliliklara karsi tutumlarinin ve bu tutumlan etkile-
yen etmenlerin incelenmesi amaglanmistir. Bu konu alaninda bilimsel yazin eksikligi dikkate
alinarak yapilan bu calismada, derlenen verilerin hemsirelik alaninda farkliliklarin yénetimine
iliskin uygulamalarda yararl olmasi amag edinilmistir. Calismanin ézellikle yonetici hemsirelere
farkliliklara kargi mesleki bir bakis agisi ve yonetimde degisen bakis acilarina iliskin farkindalhk
kazandirmasi hedeflenmistir.

Anahtar soézcuikler: Farkliliklarin ydnetimi, saglik hizmeti, saglik profesyoneli

Abstract

People belonging to different cultures, ethnic origins, geographic regions, speak different
languages and live together more and more in the world. This change has also found its
counterpart in management practices, and diversity management approaches have begun to
be included in the literature. In the light of the existing national and international literature,
the study aimed to examine health professionals’ attitudes towards diversities and the factors
affecting their attitudes. Considering the lack of literature in this field, the data compiled in this
study are aimed to be useful in practices related to the management of diversities in the field
of nursing. The study aims to provide a professional perspective on diversity and awareness of
changing management paradigms for the manager nurses.
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Extended Abstract

The practice of diversity management has frequently started to come to the fore in recent years due to reasons such
as globalization in organizations, migration, working together of different generations, increasing participation of women
in business life, and individuals with different cultures/beliefs working together in the organization. At the same time, in
addition to the existence of service providers with diverse characteristics, the number of service receivers with different
features has started to increase. Managers had to adapt to this change for the survival of their organizations. They have
begun to adopt and show interest in diversity management practices to increase business efficiency, ensure organizational
justice, increase job and customer satisfaction, and gain a competitive advantage in their organizations (Arslan & Aba, 2018;
Dennissen, Benschop & Van Der Brink, 2020; Majidli & Budak, 2018; Sezerel & Tonus, 2016). Healthcare is a business line
in which members of different professions, educated in various disciplines, with diverse cultural characteristics, age groups,
genders, and beliefs, are employed together and serve healthy/sick individual (s) with similar characteristics. Depending on
the attributes of both service users and providers, it is essential to evaluate different options in service delivery, initiatives,
and applications, and pay attention to the diverse characteristics of the employees and service users (Arslan & Aba, 2018;
Keles, 2018).

Giris
GunUmuzde toplumun sosyodemografik yapisi degismeye baslamis ve bu degisim ile kadinlar, farkli dilleri konusan, farkli
kusaklardan ve farkli inanclara sahip bireyler ile engelli bireyler is yasaminda daha cok yer almaya baslamistir. is olanak-
larinin yogun oldugu sanayi boélgelerine artan gégle calisanlar arasinda énemli kulttrel farkhliklar gérilmeye baslamasi,
hizmetten yararlananlarin ve/veya trin0 satin alan misterilerin de ¢esitliliginin artmasi, érgutlerde farkhhklar Gzerine du-
sUnmeyi zorunlu duruma gerektirmektedir (Arslan ve Aba, 2018; Majidli ve Budak, 2018; Sezerel ve Tonus, 2016).
Hemsirelik, tim insanhga, insani ézel olarak kabul ederek, gizliligine saygi gdstererek, esit ve adaletli, etik ilkelere uygun
hizmet vermeyi amagclamaktadir. Bu nedenle, hemsirelik hizmetleri ydnetiminin her diizeyinde farkliliklarin yénetimi uygula-
malarinin iyi anlasiimasi ve uygulanmasi énemli olmaktadir.
Bu derlemede, ulusal ve uluslararasi bilimsel yazinlar 1siginda saglik meslek Uyelerinin farkliliklara karsi tutumlarinin ve
etkileyen etmenlerin incelenmesi amaclanmistir. Calismada ele alinan basliklarin farkliliklarin yénetimi uygulamalarina
iliskin bilimsel yazina katki saglamasi, 6zellikle yénetici hemsirelere farkliliklara kargi mesleki bir bakis agisi gelistirmesi ve
yonetimde degisen bakis acilarina iliskin farkindalik kazandirmada yararli olmasi beklenmektedir.

Farkhihk ve Farkliliklarin Yonetimi Kavrami

Farklilik Tark Dil Kurumuna (TDK, 2019) gore “farkh olma durumu, ayrimhlik, baskalik, felsefi olarak ise dogal, toplumsal
ve bilince dayanan her olay ve olguyu butiin &tekilerden ayiran 6zellik” olarak tanimlanmaktadir. Barutgugil (2011) farkhihgr,
“dogal, sosyal ve bilissel her olayi ve olguyu digerlerinden ayiran 6zellik” olarak tanimlamaktadir. Ayrimcihidin oldugu top-
lumlarda farklilik 6tekilestirmeye neden olmaktadir. Bu baglamda farkhliklar, nasil karsilandiklarina gére olumlu ya da olum-
suz sonuglar yaratabilmekte, bu olumlu ve olumsuz sonuglar bireyin, érgitin ve toplumun farkliliga bakisini etkilemektedir.

Farklii@in i¢sel, digsal ve 6rgltsel olmak tzere U¢ boyutu bulundugu belirtiimektedir.

v Farkliigin i¢gsel boyutu; bireyin dogustan getirdigi cinsiyet, yas, cinsel yonelim, irk, etnik koken, engellilik gibi gozle
gorulebilir 6zelliklerini icermektedir.

v Farkhligin dissal boyutu; bireyin yasam suresi icerisinde kazandi§i ve disaridan bakildiginda fark edilemeyen; egitim,
din, medeni durum, gelir diizeyi, hobiler, aliskanliklar, ebeveyn olma durumu gibi ézelliklerini kapsamaktadir.

v Farkhligin orglitsel boyutu; bireyin 6rgit igerisinde galisma yasamina bagli olarak kazandi§i statd, kidem, caligtig
birim-pozisyon, sendika Uyeligi gibi 6zellikleri icermektedir (Arslan ve Aba, 2018; Kbksalan, 2019).
Farkliliklarin yénetimi, 6rgatiin génalli bir ydnetim uygulamasi olup érgutte yer alan tim bireylerin, érgutiin programla-
rina ve sosyal aglarina daha fazla katiimasini saglamayi amaclamaktadir (Gilbert, Stead ve Ivancevich, 1999). Farkli-
liklarin yénetimi uygulamalari, érgutlerin rekabet glictinG, esnekligini, yaraticiligini ve pazarlama glcinG arttirmaktadir
(Cox ve Blake 1991).

Saghk Calisanlarinin “Farkli” Kabul Edilen Gruplara Yonelik Tutumlari

* Engelli Bireyler: Engelli cocuga sahip ailelerin yasadigi guglUklerin arastinldigi bir calismada, ailelerin %32,5'i saglik
calisanlarindan yeterli bilgi ve destek alamadiklarini belirtmistir (Balci, Kizil, Savaser, Dur ve Mutlu, 2019). istanbul’da
102 engelli birey ile yapilan bir calismada, bireylerin %53’ saglik kuruluslarinin mimari olarak engelli bireylere gore
tasarlanmadigini vurgulamistir (Kérdeve, 2017). Konya’da 300 engelli birey ile yapilan ¢alismada, bireylerin %52’si
saglik kurulusuna ulasmada sikinti yasadigini, %78,6’si saglik kurulusu icinde hareket ederken zorlandigini, %76,7’si
kullandigi tibbi cihaz ve bakimi hakkinda yeterli bilgi alamadigini belirtmistir (Ozata ve Karip, 2017). Bu arastirma bulgu-
lar, saghk kurumlarinin fiziksel yapi ve donanimlarinin engelli bireylerin hizmet almasinda engel olusturdugunu, ayrica
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saglik calisanlarinin engelli bireylerin gereksinimlerini karsilamada yeterince destekleyici olmadiklarini géstermektedir.

Yashlar: Saglk calisanlarinin genc bireylerin akut tedaviye yash bireylerden daha ¢ok gereksinim duyduklarini di-
stinmeleri ve yash bireyin hastaliklarini yasliiga bagh olarak gelisen dogal bir siire¢ olarak gérmeleri nedeniyle yash
bireylere yonelik ayrimciliga yol acan tutumlar sergiledikleri belirtiimektedir. Saglik ¢alisanlarinin yasli bireyin bakimina
ybnelik yeterli diizeyde egitim almamis olmalarinin bdyle distnmelerinde etkili olabilecegi Uzerinde durulmaktadir.
Hastanelerde, hastalikla ilgili bilgilendirme yapilirken yasli bireyin anlama ve 6grenme glicluginin genellikle géz ardi
edildigi ve yasli bireye agiklama yapmak yerine yakinina bilgi verme egiliminin gérildtigu tzerinde durulmaktadir (Bulut
ve Gilingir, 2016).

Hemsirelerin yash ayrimciligina yénelik distince ve davranislarinin arastirldigi bir calismada; hemsirelerin %46,3’Gnin
hastalikla ilgili bilgiyi yasli bireyin yakinlarindan almaya yéneldigi, %91,6’sinin yash bireylerin gereksinim duyduklar bil-
giyi daha basite indirgeyerek anlattigi, %63,9’unun yaslilara bakim verirken ¢cok zaman harcadiklarini belirtmesi (Duru
Asiret, Kaymaz Turten, Canpolat ve Kapucu, 2015), bu konudaki gérusleri desteklemektedir.

Arastirma sonuclari, saglik ¢alisanlarinin hastahgi ile ilgili bilgi verirken yagli bireyi degil yasli bireyin yakinini éncelikle
dikkate aldigini, yasl bakimi konusunda yeterli diizeyde bilgiye sahip olmadiklarini géstermektedir. Saghk calisanlari-
nin egitim mifredatlarinda yash bireye daha ¢ok yer verilmesi yash birey ile iletisimi kolaylastiracadi disunilmektedir.

Human Immmunodeficiency Virus (HIV)/ Acquired Imnmune Deficiency Syndrome (AIDS) /Hepatit B (HBV)/Hepa-
tit C (HCV) Tanih Bireyler: Yogun bakim ¢alisanlarinin HIV/AIDS konusunda bilgi diizeyinin arastirildidi bir galismada,
hekimlerin %83’0 ve hemsirelerin %82’si HIV/AIDS tanisi bulunan biriyle ayni ortamda galisabilecegini belirtmistir.
Ayni galismada, hekimlerin %75'’i ve hemsirelerin %530 HIV/AIDS tanili hastanin izlenmesi ve tedavisinde yer aldigini
vurgularken, hekimlerin %50’si ve hemsirelerin %35’i HIV/AIDS hastasini izleyebilecegini belirtmistir (inci, Altan, Bicer,
Derbent ve Salihoglu, 2017).

Glneydogu Asya’da yapilan galismalarda, hemsirelerin yariya yakininin HIV pozitif hastaya bakim vermeyi iste-
medigi bildirilmistir (Ishimaru ve ark., 2017; Wada, Smith ve Ishimaru, 2016). Bir diger calismada, hemsirelerin HIV
tanisi almis meslektaslar ile iletisim kurmak istemedikleri, yalnizca HIV konusunda bilgili hemsirelerin HIV’li mes-
lektaslarina daha olumlu yaklastiklar Gzerinde durulmustur (Ishimaru, Wada, Arphorn ve Smith, 2017). ABD'de
yapilan yakin tarihli bir caismada ise HIV pozitif hastalara ydnelik damgalayici tutumlarin devam ettigi, HIV ko-
nusunda egitimli olan katihmcilarin daha az damgalayici tutum benimsedikleri saptanmistir (Houston ve ark.,
2019). Bu arastirma bulgular, saglik calisanlarinin HIV/AIDS tanili hastalara/calisanlara damgalayici tutumla-
rn devam ettigini, ancak bu olumsuz tutumun HIV/AIDS konusunda bilgi dlzeyi arttikga azaldigini gdstermektedir.

Siginmacilar/Milteciler: Saglhk ¢alisanlarinin dil farklihdi nedeni ile siginmaci konumundaki hastalar ve yakinlariyla
etkili iletisim kuramadiklari belirtimektedir. iletisim eksikligine bagh olarak bilgilendirilmis onam alamama, tani-tedavi
slrrecini etkin yuritememe, gizliligi saglayamama, empati yapamama gibi guglUkler ile karsilasildigi belirtiimektedir
(Kogan, Demirci Giingdrdii, Demir ve Ustiin, 2017). Siginmacilarin da saglik hizmeti alirken dil engeli nedeni ile saglik
calisanlaryla etkili iletisim kuramadiklar saptanmistir. Siginmaci hastalarin, dil, sive ve irklari nedeni ile aynmciliga
ugradiklar, damgalandiklari, saglik ¢alisanlarinin tavirlarinin degistigi, tedavi icin uzun sire bekletildikleri tzerinde
durulmustur (Mangrio ve Forss, 2017).

Gogmen hastalara yonelik yapilan bir calismada, bu hastalarn kaliteli saglik hizmetine erisimlerini engelleyen diger
bazi etmenler olarak saglk calisanlarinin kiltlrel yeterliliklerinin istenen dizeyde olmamasi, gé¢gmen hastanin ge-
reksinimlerine yOnelik yeterli bakim sunulamamasi ve kaynak yetersizligi siralanmistir (Van Loenen ve ark. 2018). Bu
arastirma sonuglarinda, siginmacilar ve saglik calisanlari arasindaki dil farklihgina bagl engeller, iletisimi ve nitelikli
saglik hizmeti sunumunun éniindeki en biylk sorun olarak gérilmektedir. Buna ek olarak, siginmaci/mdltecilerin kal-
tarel farkhhklan nedeni ile de sagdlik ¢alisanlan tarafindan ayrimei tutumlarla karsi karsiya kaldiklari da gézlenmektedir.

Sismanlik: Konuya iliskin yapilan bir calismada, hemsirelerin %63,2’sinin asin kilolu bireylere yénelik ényargili olamaya
egilimli oldugu, %10’unun ise ényargili oldugu saptanmistir (Isik, Ugras ve Usanmaz, 2019). Cerrahi kliniklerde ¢ali-
san hemsirelerin %52’sinin, fazla kilolu bireye bakim vermede isteksiz olduklar belirtiimistir (Usta ve Akyolcu, 2014).
Ayrica; bilimsel yazinlarda sisman hemsirelerin de 6nyargil davraniglarla kargilastiklari, sisman bir hemsire olarak
hastalarla saghkl yasam davraniglan ve kilo verme ile ilgili bilgiyi tartisirken giglik yasadiklan belirtilmistir (Wills ve
Kelly, 2017). Yapilan arastirma sonuglari, hemsirelerin sisman hastaya bakim verirken isteksiz davrandiklarini ve 6n-
yargih tutum sergilediklerini géstermektedir. Sisman hemsirelerin ise hastalarina saglkh yasam davraniglar kazandir-
maya ¢alisirken kendilerinin sagliksiz gériinimlerinden rahatsiz olduklar ve bu agidan gli¢lik yasadiklari géralmustar.

Cinsiyet: Saglik sektériindeki kadinlarin orta diizeyde cam tavan algisina sahip olduklar saptanirken (Kili¢ ve Gakicl,

2016), 6zel bir hastanede yapilan galismada kadin calisanlarin, “mesleki anlamda ylikselmek igin erkeklere gére daha
fazla beklemem gerekiyor” ve “erkeklere gore daha fazla calismam gerekiyor” degerlendirmelerine yliksek oranda ka-
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tildiklarini belirtilmistir (Soysal ve Baynal, 2016). Fransa’da ve italya’da yapilan tip alaninda akademik kadin sayisinin
arastinldigr ¢alismalarda, kadin hekimlerin cam tavan engeline takildigi saptanmistir. Akademik temsil oranlarinin erkek
meslektaslarina gére daha az oldugu ve akademide eril kultlriin baskin oldugu vurgulanmistir (Rosso, Leger ve Stei-
chen, 2019; Spina ve Vicarelli, 2015). Arastirma sonuglari saglik alaninda kadinlarin cinsiyetlerinden dolay1 aynmciliga
ugradiklarini, cam tavan engelini erkeklerden daha fazla hissettiklerini ve kariyerleri icin bir erkege gore daha ¢ok bek-
lemek, calismak zorunda kaldiklarini gdstermektedir.

e Cinsel Yonelim: LGBTQ (Lezbiyen, Gey, BiseksUel, TransseksUel, Queer) bireylerin sadlik hizmeti sunumu almalari
surecinde karsilastiklar engellerin arastinldigi calismada, nitelikli hizmete erisimi engelleyen etmenlerden birinin saglik
personelinin ényargilar oldugu belirlenmistir (Mc Glynn ve ark., 2019; Zeeman ve ark., 2019). Farkli tlkelerde yapilan
calismalarda, trans bireylerin saglik ¢alisanlarn tarafindan ayrimcihiga ugradiklari, ayrimciliga bagl olarak ruhsal ve
fiziksel saglik sorunlar yasadiklar Gizerinde durulmustur. Ayrica, saglik calisanlarinin LGBTQ bireylerin saglk gereksi-
nimleri hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadiklari ve bu bireylere yénelik ayrimci, ényargili, damgalayici tutumlar sergile-
dikleri vurgulanmistir (Albugquerque ve ark., 2016; Garcia-Acosta ve ark., 2019; Keles, 2018; Luvuno, Ncama ve Mchunu,
2017). Arastirma sonuglari, LGBTQ bireylere karsi saglik calisanlarinin ayrimci tutum sergilediklerini, bilgi diizeylerinin
yeterli dizeyde olmadigini géstermektedir. Ayrica LGBTQ bireylerin saglik ¢alisanlarinin ayrimei tutumlan sonucunda
yasadiklari fiziksel ve ruhsal sorunlar géz ardi edilmemesi gerekmektedir.

* Psikiyatrik Rahatsizlik: Ulusal ve uluslararasi ¢alismalarda hekim ve hemsirelerin ruhsal hastaliklara sahip hastalara
ybnelik damgalayici ve ayrimei tutumlarinin s6z konusu oldugu belirtilmektedir. Ozellikle sizofren tanisi almig bireylere
ve bagimli bireylere saglk calisanlar tarafindan sosyal mesafe kondugu belirlenirken, bu durumun tip ve hemsirelik fa-
kultelerinin degismeyen egitim mifredatiyla iligkili oldugu Uzerinde durulmustur (Arkan, Bademli ve Cetinakaya Duman,
2011; De Jack, Norful ve Larson, 2016; Hsiao, Lu ve Tsai, 2015; Pilge ve Baysan Arabaci, 2016). Arastirma sonugclari,
psikiyatrik hastalik tanili hastalar ve bagimli hastalara karsi saglik ¢alisanlarinin olumsuz tutumlarinin oldugunu gés-
termektedir. Saglk ¢alisanlarinin ayrimci ve damgalayici tutumlarinin azaltilmasi veya engellenmesi icin mesleki egitim
mufredatlarinda degisiklik yapilmasi gerektigi tzerinde durulmalidir.

Saglik Hizmetlerinde Farkhliklarin Yonetimi

Bir 6rgltte ¢alisanlar arasinda bireylerin farkli olma durumlarindan kaynaklanan catismalar ortaya ¢ikabilmektedir. Fark-
lliklarin yénetimi kavrami, bu ¢atismalarin olumsuz sonuglarini énlemeye yénelik yaklagsimlarin timund icermektedir. Bu
yonetim duslincesi ile bireylerin farkli 6zelliklerinin firsata cevrilmesi hedeflenmektedir (Majidli ve Budak, 2018).

ilk olarak Amerika’da ortaya cikan bu yaklasimin gelismesinde; 1960’ yillarda baslayan ayrimciligi 6nlemeye ydnelik politik
mucadeleler ve calisma yasaminda ¢alisanlar arasinda esitligi saglamak amaciyla kullanilan ayrimcilik karsiti uygulamalar
etkili olmustur (Kamp ve Hagedorn-Rasmussen, 2004).

Saglik sistemi, farkli meslek Uyelerinden olusan, farkli kultirel 6zelliklere sahip, farkli yas gruplarinda ve cinsiyette, farkli
inaniglari olan galisanlarin bir arada istihdam edildigi ve benzer sekilde farkhliklar gésteren saglikli/hasta bireylere hizmet
sunulan 6zgin bir hizmet sektéri olarak tanimlanabilir. Hem hizmet alanlarin hem de hizmet verenlerin 6zelliklerine bagh
olarak, saglik bakim sunum sistemlerinin isleyisinde farkliliklarin yénetimi anlayisinin benimsenmesi son derece énemli ve
gerekli bir durumdur. Bu nedenle, farkl kulttrlerden, inanglardan, yas gruplarindan, farkl sosyal konum, irk ya da cinsel y6-
nelime sahip bireylere hizmet vermekle yukimli olan saglik galisanlarinin herhangi bir hasta/saglikli bireye farkli bir 6zelligi
nedeniyle ayrimci bir yaklagimda bulunmamasi, birey saglk hakkindan yoksun birakmamasi yasal ve etik bir zorunluluk
olmaktadir (Arslan ve Aba, 2018; Keles, 2018).

Turkiye'de saglik hizmetleri alaninda, farkhlklarin yénetimi bagliginda sinirli sayida calisma yayinlanmistir. Bir kamu has-
tanesinde ¢alisan saglk ¢alisanlarinin farkliliklarin yénetimine iliskin géruslerinin degerlendirildigi calismada, bireyi diger-
lerinden farkli kilan baslica 6zelliklerin “kisilik’ “egitim” ve “kultir” oldugu vurgulanmistir. Calisma bulgularina gére hekimler,
hemsire ve ebelere goére farkliliklara karsi daha olumlu tutum sergilemektedir. Gelir diizeyine gére yiksek gelirli bireylerin
disuk gelirli bireylere gore farkliliklara karsi daha olumlu tutum sergiledigi saptanmistir. Dogum yeri olarak degerlendiril-
diginde, istanbul’da dogan bireylerin istanbul disinda dogan bireylere gére farkliliklara karsi daha olumlu tutum gésterdigi
belirtiimistir (Arslan ve Aba, 2018). Hastane ¢alisanlarinin hastalara yénelik ayrimci tutum ve davraniglarinin arastirildigi
bir diger ¢alismada, hastalar daha ¢ok devlet hastanesinde, hekim ve hemsireler tarafindan, en ¢ok fiziksel géranusleri,
meslekleri, yaslar nedeni ile ayrimcilik deneyimlediklerini belirtmiglerdir. Ayrica, daha ¢ok sosyal statlist dislk ve yoksul
hastalarin ayrimcilikla karsilastigr vurgulanmistir (Alkan, Erdem ve Celik, 2015). Bu ¢alismalarin bulgular saglik hizmetleri
alaninda galisanlarin farkliliklara yénelik duyarlilik gelistirmede desteklenmeleri gerektigini ortaya koymaktadir.
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Sonug ve Oneriler

Konuya iligkin bilimsel yazinlarda, saglik ¢alisanlarinin hizmet sunduklarn saghkli/hasta bireye farkliliklarindan 6tara farkh
tutumlar sergileyebildikleri ve bu tutumlarin nitelikli saglk hizmeti sunmayi engelledigi vurgulanmaktadir. Ayrimci tutumlarin
hizmet alanlar tarafindan da hissedilmesi ve ¢alismalarda paylasilmasi son derece olumsuz bir durum olarak degerlendi-
rilmelidir.

Saglik hizmeti, insani odak noktaya koyan, insan iligkilerinin yogun oldugu evrensel bir hizmet alani oldugundan, saglk
calisanlarinin bu farkhhklar ile bir arada ¢alismada ve farkliliklari gézeterek daha yapici/olumlu hizmet sunma c¢abasinda
olmalari buyldk énem tagimaktadir. Bu nedenle saglik ¢alisanlarinin mesleki egitim sureclerinde bu bilingle yetistiriimeleri
ve degisen dlinyaya hazirlanmalari gerekmektedir. Arastirma sonuclari incelendiginde, saglik ¢alisanlarinin henliz bu degi-
sime yeterli dizeyde hazir olmadiklari ve gelistiriimeleri gerektigi gérilmektedir. Bunun i¢in hem saglik ¢calisanlarinin temel
egitim iceriklerinin hem de saglk kurumlarinin yarittigu egitim ve yonetsel yaklasimlarinin konuya yonelik olarak glincel-
lenmesi, gerekli iyilestiriimelere yonelik ¢calismalarin yapilarak, zaman i¢inde s6z konusu olumsuz tutumlarin giderilmesine
calisiimasi gerekmektedir. Degisen dunyada saglik ¢calisanlarinin hizmetlerini etkin ve verimli sekilde yirutebilmeleri, fark-
hhiklar ile uyum icinde galisabilmeleri ile olanakli olacagi g6z ardi ediimemelidir.
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