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O Centro de Reabilitacio Psicopedagégica da Sagrada Familia é um
estabelecimento de salde que tem como missdo a prestacdo de cuidados
diferenciados e humanizados, em saude mental da Infancia e Adolescéncia,
pedopsiquiatria, multideficiéncia e reabilitacdo psicopedagdgica, de acordo com as
melhores praticas, qualidade e eficiéncia, respeito pela individualidade e
sensibilidade do utente, numa visdo humanista e integral da pessoa.

O Plano de Gestdo proposto para 2018 deriva do Plano Estratégico 2016-2018, e
procura concretizar as suas linhas de acdo prioritdrias em 2018. A partir dos
objetivos estratégicos institucionais, do discernimento e prioridades identificadas
para o Centro e considerando a implementacdo do processo de Gestdo da
qualidade em implementacdo com vista a certificacdo Equass, nivel Assurance,
iremos impulsionar como metodologia para as equipas aos varios niveis do Centro
a metodologia do ciclo PDCA, que nos ajudard a monitorizar, objetivar resultados,
analisar e avaliar intervengdes.

A qualidade é um objetivo institucional que nos compromete na concretizacdo de
metas e objetivos que potenciem a qualidade e melhoria continua na prestacao de
cuidados globais de salde, aos varios niveis de intervencdo - prevengao,
diagnostico, tratamento e reabilitacao.

Desenvolver e consolidar uma cultura de melhoria continua do desempenho do
Centro passa pelo envolvimento de todos desde um conhecimento mais
aprofundado da Instituicdo, identificando-se com a sua visdo, missdo e objetivos
estratégicos, no ambito da prestacdo de cuidados de salde e pela identificagdo e
resposta as necessidades e expectativas dos utentes, razdo de ser da Instituicao.

O Plano de Gestao prioriza atividades, planeia e monitoriza as agdes, orientando
todos os recursos para a prossecucao dos fins assistenciais do Centro. Este
planeamento é coerente com as orientacdes e objetivos estratégicos do ITHSCJ,

requisitos das normas de referéncia, Politica da Qualidade, as prioridades no
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desenvolvimento da missao hospitaleira, com o processo de gestdo da qualidade e
seus objetivos especificos, e, com as necessidades e expectativas dos utentes e
partes interessadas numa perspetiva de melhoria continua, envolvendo ativamente

os utentes e os profissionais.

O enquadramento macroeconémico e a crise em Portugal sugere politicas de
estabilidade e sustentabilidade. Assim, esperamos que este documento, traduzido
na pratica, nos permita e facilite uma avaliagdo continua e nos ajude a melhorar os
resultados pretendidos. Estes resultados s6 serdo possiveis contando com todos os
elementos da equipa interdisciplinar motivados, uma cultura de rentabilizacdo dos

recursos e a consolidacdo das boas praticas.
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Mantendo as orientacdes de rigor financeiro e de contencdo de custos, o CRPSF,
como vem sendo sua pratica, prevé uma intervencdo assistencial e de gestéo,

através de medidas nas seguintes areas:
A nivel dos Recursos Humanos

No que se refere aos RH, o ano 2017 veio consolidar novas praticas de
acompanhamento aos colaboradores, maior aproximacdo e colaboragdo com as
chefias intermédias, mais céleres as substituicdes e recrutamento de pessoal,
dinamizadas formacdes de acordo com as maiores necessidades e preocupagdo

com a prevengao dos riscos psicossociais e seguranga no trabalho.

Para 2018, é proposto o desenvolvimento de um projeto para a descricdo,
distribuicdo e execucdo de tarefas a desempenhar pelas ajudantes de enfermaria, a
semelhanca do ja iniciado em algumas Unidades de Internamento, mas de forma

individual.

Possibilidade de ser desenvolvido na equipa da manutencdo, um projeto de
formacdo especializada, tendo em conta as valéncias individuais de cada
colaborador. Pretende-se com o projeto, tornar a equipa mais coesa e sélida, nas
suas diversas areas de atuacdo (carpintaria, eletricidade, canalizagdo, construcao
civil e serralharia), de forma a evitar recorrer a trabalhos de manutencido de

empresas externas e respetiva diminui¢do de custos.
Pretendemos criar um modelo de formacao inovador e especifico, através de um

programa de coaching, dirigido as chefias intermédias, de forma a melhorar as

competéncias, comportamentos e lideranga, para com as suas equipas.
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Pretende-se a semelhanca com o ano 2017, a diminuicdo do nimero de acidentes
de trabalho, baixas por desgaste fisico e lesdes decorrentes das tarefas exercidas.

Também serdo dinamizadas formacdes de acordo com as maiores necessidades
dos colaboradores, recorrendo a formadores externos e parcerias, tornando-as

mais participativas, criativas, motivacionais e praticas.

Dar continuidade as parcerias existentes como a Junta de freguesia de S. Roque e
Instituto de emprego, no encaminhamento de ofertas de trabalho e candidaturas a

programas de emprego.

Para 2018, e em conjunto com a Casa de Saude Camara Pestana, iremos apresentar
sete candidaturas, para os servicos de apoio e unidades de internamento, ao

Programa POTD - Programa de Ocupacdo Temporaria de Desempregados.

Em relagdo aos estagios profissionais e ao programa PROJOVEM, as candidaturas
serdo geridas de acordo com as candidaturas espontaneas apresentadas e
necessidades do Centro, nomeadamente na area da reabilitacéo.

Continuar a trabalhar em parceria com Casa de Saude Camara Pestana e com as
entidades formadoras especializadas (Secretarias Regionais, Institutos de
Formacgdo, Escolas profissionais, entre outras), na promog¢do e dinamizacdo de

formacao aos colaboradores mais dinamicas, inovadoras e especializadas.

Manteremos a aposta na valorizagdo e reconhecimento dos profissionais do
Centro, continuando as praticas de reconhecimento do IIHSCJ, nas avaliacdes de

desempenho e nas dinamicas ja existentes.

Como forma de reconhecimento e necessidade de apostar na melhoria das
competéncias dos colaboradores, continuaremos a proporcionar a participacao dos
mesmos em formacdes externas e eventos cientificos (coléquios, seminarios,
workshops, entre outros), sempre de acordo com as suas habilitacSes,

oportunidades e necessidades de formacdo
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Para o ano 2018, ndo estdo consideradas novas admissdes nem reajustamentos de
categorias, face a conjuntura econémica financeira desfavoravel, pela diminuicdo

do nimero de internamentos e ndo atualizacdo da diaria.

No que respeita a prevencdo dos riscos psicossociais, pretendemos que 2018 seja
um ano de consolidacao de boas praticas, notoriedade e reconhecimento externo,
implementagdo de novas formas e dinamicas ajustadas as novas realidades, efetuar
candidatura ao Healthy Work Places 2018 e diminui¢do dos acidentes de trabalho e

doenca.

O investimento em campanhas e atividades para a prevencdo dos riscos
psicossociais dos nossos colaboradores, tem originado um aumento do
reconhecimento e notoriedade da comunidade, com o surgimento de convites para

divulgar as nossas boas praticas em seminérios, jornadas e congressos.

Em relagdo a estdgios, o Centro continua a incentivar e a promover estagios
curriculares e profissionais, bem como criar novas parcerias na docéncia, para a
realizacdo de projetos de investigagdo, de forma a tornar o Centro um local de

referéncia na docéncia e investigacdo na salide mental da infancia e adolescéncia.
A nivel dos servigos

No que respeita a Dire¢do Técnica, pretende-se um maior dinamismo da equipa,
acompanhamento dos servi¢os nas planificagdes, monitorizagdes e promocao do
trabalho em equipa.

A direcao vai apresentar um plano de acompanhamento quadrimestral as equipas

técnicas e servigos, de forma a continuar a promover a relacdo de confianca e

envolvimento de todos os profissionais em todo o processo de melhoria continua.
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Vai ser dinamizado o projeto “"Prevencao dos riscos psicossociais”, que se pretende
aumentar os niveis de satisfacdo dos colaboradores, diminuir o n® de acidentes de
trabalho, reduzir o numero de baixas por doenca e diminuicdo dos riscos

psicossociais.

Ao nivel das chefias intermédias e como resposta ao grau de insatisfacdo dos
colaboradores face as chefias, é proposto um investimento de formacdo num
programa em coaching, com os seguintes objetivos:

- Melhorar ao clima da equipa e a relagdo com os outros;

- Desenvolver a cooperagao e o espirito de entreajuda na equipa;

- Desenvolver niveis mais elevados de confianca e seguranca emocional;

- Elevar o nivel de resisténcia as frustracoes;

- Colocar agao e atingir resultados;

- Aprender a ser proactivo, ndo desistir face a objecSes e saber definir e

implementar planos de agéo.

Pretendemos continuar a incentivar os profissionais na pratica e vivéncia dos
principios éticos, defendidos na politica e cédigo de ética do IIHSCJ, e salvaguarda
dos respeitos dos mesmos, através de um acompanhamento sistematico da
Direcao aos servicos, com vista a garantir a seguranca e protecdo de pessoas

vulneraveis.

Os servigos continuardo a colaborar com a direcdo, no encaminhamento de

noticias, atividades, boas praticas e eventos, para divulgacdo nos mais diversos

meios de comunicacao do centro e redes sociais.

A nivel de compras

No seguimento da conjuntura financeira desfavoravel, as compras previstas em

Orcamento, visam a preferencialmente a colmatar necessidades excecionais de
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equipamento médico-cirdrgico, mobiliario hospitalar, requalificacdo de piso 2 do
edificio Principal, implementacdo do Plano de Eficiéncia Energética do Centro
(PEEC), implementacdo do Plano de Emergéncia na Escola e aquisicdo de um novo

servidor.

Existe a preocupacdao na manutencdo de investimento em equipamentos que
garantam uma melhoria das condi¢des assistenciais e seguranca das pessoas
assistidas, na melhoria das condi¢des de trabalho dos colaboradores e prevencao
dos riscos psicossociais, seguindo as orientacdes dos Procedimentos do Sistema de

Qualidade e relatérios da empresa MHT (Segurancga e salide no trabalho).

Aprofundar as relagdes institucionais com a Casa e Saude Camara Pestana, no que
respeita a partilha de conhecimentos de fornecedores e incentivar possiveis

negociagdes centralizadas.

A nivel de Projetos

A este nivel, e em colaboracdo com o Departamento de Projetos e Equipa da
Qualidade, irdo ser dinamizados diversos projetos inovadores e programas, no
sentido de uma melhoria continua nos servicos e da qualidade assistencial as

pessoas assistidas.

Assim, iremos apresentar candidaturas as projetos/prémios, nos mais diversos
concursos e programas comunitarios disponiveis, tais como o BPI Capacitar, Missdo
Sorriso Continente, Healthy Work Places e programa de fundos comunitéarios:

Madeira 14-20.

Ao nivel de investimentos, e seguindo o Plano Estratégico 2016-2018, ird ser dado

o inicio das obras da remodelacdo da Unidade B6 — Santa Teresinha, obra com
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duracdo prevista de 15 meses, estando o esforco financeiro dividido pelos anos

econdmicos 2018 e 2019.

Pretende-se a implementacdo de medidas de eficiéncia energética e utilizagdo de
energias renovaveis, através da execucdo do Plano de Eficiéncia Energético do

Centro (PEEQ).

Com este PEEC, pretendemos:

- Investir na melhoria do desempenho energético dos edificios de servicos, através
de medidas passivas eficientes de protecdo solar, isolamento térmico, ventilagdo
natural e iluminacdo natural;

- Na melhoria da eficiéncia energética dos sistemas de climatizacdo de edificios,
aguas quentes, vapor, iluminagdo e bombagens;

- Producéo de eletricidade a partir de fontes de energia renovaveis para utilizacdo
local, sem venda a rede elétrica publica;

- Investimento em sistemas de controlo, medicagdo e gestdo de energia.

Para 2018, o Departamento de Investigacdo pretende implementar o Projeto de
inovagao "Investigar sem complicar... a arte de ser curioso”. A sua implementacao,
visa contribuir para a maior promogao da investigacao realizada no CRPSF, mais
especificamente, pretende-se um maior envolvimento do CRPSF na dinamizacdo do
Departamento de Investigacdo; a aquisicdo de competéncias para desenvolver um
processo de investigacdo de forma autéonoma; promoc¢do de motivacdo para a
realizacdo de estudos cientificos e o aumento da producéo cientifica realizada e

publicada.

Assim, em 2018, para além da conclusdo dos estudos em parceria ja iniciados em
anos anteriores:
- Na area da Psicologia, no ambito de tese de mestrado "Programa de

competéncias sociais e o seu impacto em adultos com incapacidade intelectual”;
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- Na area das Ciéncias da Educacdo, no ambito da tese de Doutoramento "O

Curriculo Social no Autismo - Um Estudo de caso multiplo";

Estd previsto a realizacdo de um estudo em parceria com a Universidade da
Madeira (UMa), decorrente da realizacdo da tese de mestrado em Psicologia da
Educagdo e envio de artigo para publicacdo e comunicacao/posters. A producdo
cientifica autonoma sera alvo de incentivo através da elaboracdo de proposta a
Direcdo, para incentivo a Investigacado Cientifica no CRPSF, manutencao da sinergia
com a Uma e realizacdo de Formacdo em Investigacdo Clinica e SPSS. Serd ainda
promovida a divulgagdo do Departamento de Investigagdo pela realizacdo de uma
Acado de Sensibilizacao, pela partilha entre centros de estudos cientificos realizados

através da intranet e difusdo nas redes sociais.

Ao nivel do Sistema de Gestdo da Qualidade — Equass Assurance, esta previsto para
junho de 2018 a recertificacdo do sistema, coadjuvado por um plano preparatorio

de auditorias internas e externas.

Assim e de acordo com as exigéncias do novo referencial do Sistema de
certificacdo da Qualidade — Equass 2018, foi sentida a necessidade de impulsionar
dindmicas de benchmarking e benchlearning, entre o Centro e outros

estabelecimentos de saude do IIHSCJ, bem como, com entidades externas.

Vai ser implementado um projeto inovador — Erasmus+ Display, em parceria com a
Hospitality (para pessoas com incapacidades no desporto de competicao). Este
projeto europeu dinamizado pela coordenacdo do Club Desportivo Sanatorio
Maritimo (Espanha) que conta com a parceria de quatro entidades de diferentes
paises: Centro de Estudos sobre Deporte Inclusivo (UPM-CEDI, Espanha);
Lebenswelten Der Barmherzigen Bruder- Steiermark (LBB, Austria); Foundation
Saint Jean De Dieu (FSJD, Franca) e com o nosso Centro a representar o Instituto

das Irmas Hospitaleiras do Sagrado Coracdo de Jesus, Portugal.
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O projeto tem por objetivo maximo fomentar a participacdo e acessibilidade do
desporto para todos, através das boas praticas de pessoas com incapacidade ao

nivel das modalidades de atletismo, ténis, basquetebol e natacao.

Ao nivel das maiores necessidades

Existe a necessidade de aumentar a visibilidade externa e grau de conhecimento da

comunidade, da nossa histéria, missao, servicos e qualidade assistencial.

Sendo assim, vamos continuar a desenvolver o projeto “Doenca mental sem
estigma” nas escolas, vao se realizadas as 1%as Jornadas de Enfermagem do CRPSF,
haverd uma maior criatividade e divulgacdo de noticias nas redes sociais,
divulgados os eventos mais relevantes na comunicagdo social com a colaboragédo
do servico de Comunicagdo do Instituto, convidar entidades parceiras a visitar o

Centro e incentivar visitas de escolas, Universidades e comunidade envolvente.
Continuar a aposta na divulgacdo das acdes e eventos da pastoral na Comunidade,
como forma de divulgacdo da histéria e carisma da Irméas Hospitaleiras e seu

modelo assistencial.

Elaboracdo de projetos, dinamicas e eventos com os parceiros institucionais, de

forma a inovar e dar resposta a novas situagdes de emergéncia social e de salde.

Incentivar as familias a uma maior participagdo e acompanhamento dos planos

terapéuticos dos seus familiares.

Ao nivel das prioridades

A principal prioridade para 2018 é a atualizacdo da diéria de internamento (ndo

atualizada desde 2008), com o Servico regional de Saude.
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Também prioritario serad a revisdo do Acordo de Cooperacdo com a SRS, no que
respeita a desblindagem da idade limite de internamento e possibilidade de alargar

areas de intervencao e novas valéncias.

Ao nivel das estruturas assistenciais, sera iniciada no 1° quadrimestre as obras de
remodela¢do da Unidade B6 — Santa Teresinha, obra de grande investimento e
esforco financeiro que trard um enorme ganho assistencial as pessoas assistidas da
respetiva unidade e proporciona a capacidade de a médio prazo ser resposta de

internamento para uma nova valéncia.

Foi apresentada a Secretaria Regional da Saude e a Secretaria Regional das
Financas e da Administracdo Publica a ideia de Projeto "URIR — Unidade de
Reabilitacdo Intensiva Robodtica”, que pretendemos que seja incluido nos projetos a
financiar pelos fundos comunitarios do Madeira 14/20.

Este projeto inovador e Unico na RAM, seria uma estrutura a ser criada de raiz, com
capacidade para 20 camas e teria como destinatarios utentes com patologia
neuroldgica central (ex: acidente vascular cerebral, traumatismo cranio-encefalico,
aneurismas, lesdes medular, Esclerose multipla, doenca de Parkinson e outras
doengas neuro-degenerativas) e patologia Neuroldgica Periférica (ex:

polineuropatias).
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I - ASSUMIR CRIATIVAMENTE A MISSAO COMO PROJETO COMUM

Linha de acdo 1 - Promover uma formacao continua e sistematica na identidade
e na cultura hospitaleiras em todos os niveis da organizacdo, tendo como
referéncia a Carta de Identidade.

Objetivo estratégico 1: Elaborar e aplicar itinerarios formativos diferenciados no

ambito da identidade, cultura, valores e modelo hospitaleiro.

Objetivo / acoes conexas

1.1. Desenvolvimento de
itinerdrios formativos
integrados e diferenciados
com compromissos praticos
na missao

Acdo 1: Formacao em Identidade Institucional.

Acdo 2: Reflexdo sobre o documento “Critérios
Fundacionais”.

Acdo 3: Criacdo de proposta de Itinerario para
técnicos.

Acdo 4: Implementacdo de Itinerario de Coaching
as chefias.

Acdo 5: Criacdo de itinerario para o servico de
manutencao.

Objetivo estratégico 2: Reestruturar o processo de integracdo e incorporacao dos

colaboradores no projeto hospitaleiro.

Objetivo / acGes conexas

2.1 Consolidacdo dos
processos de tutoria na
integracdo de novos
colaboradores.

Acdo 1: Reforgar a aplicacdo dos processos de
tutoria a todos os colaboradores.

Acdo 2: Avaliacao do grau de satisfagcdo dos
colaboradores com processo de tutoria.

Acdo 3: Realizar avaliagdo de desempenho aos
colaboradores com processo de tutoria.

Acdo 4: Reunibes com os responsaveis de servico
sobre o processo de tutoria.
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2.2. Realizagdo de dindmicas Acdo 1: Criacdo de itinerario de reflexdo sobre a

de reflexdo sobre a prdtica pratica hospitaleira nas reunides de servico.
hospitaleira, nas equipas de
trabalho, que gere sentido Acdo 2: Participacdo nas dinamicas/atividades que

de pertenca e compromisso.  reforcem o sentido de pertenca e compromisso.
(Olimpiadas, Peddy Paper, passeio anual).

Acdo 3: Reunides de reflexdo sobre a Carta de
Identidade nos servicos.

Linha de acao 2 - Promover o estilo evangelizador e hospitaleiro das obras,
procurando as formas mais adequadas para o garantir, de acordo com cada
realidade.

Objetivo estratégico 3: Potenciar a dimensdo evangelizadora das obras
hospitaleiras com cariz eminentemente humanizador e sanador.
Objetivo / a¢bes conexas

3.1. Aprofundamento do estilo  Acdo 1: Formacao sobre a “Carta da Identidade”.
evangelizador das obras nas

equipas interdisciplinares. Acdo 2: Dinamizacgdo de reunides nos servigos.

3.2. Desenvolvimento de Acdo 1: Celebragdo do dia da juventude sobre o

iniciativas que fortalecam a lema “Uma igreja jovem, para os jovens”.

vivéncia evangelizadora da

misséo. Acdo 2: Reunides interdisciplinares para reflexdo
da misséao.

Acdo 3: Participacdo da CH nas atividades da
Pastoral.

3.3. Divulgagdo externa da Acdo 1: Realizagdo das I Jornadas de Enfermagem
identidade evangelizadora da ~ do CRPSF.

obra hospitaleira. . )
Acdo 2: Divulgacao do Boletim “Boa Nova” para

todas as partes interessadas.

Acdo 3: Participacao do grupo Coral em eventos
na comunidade.
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Objetivo estratégico 4: Potenciar a dimensdo evangelizadora e de
acompanhamento espiritual da Pastoral da Saude.
Objetivo / ac6es conexas

4.1. Capacitacdo de agentes ~ Acao 1: Participacao dos agentes da pastoral em

para uma intervengé@o acoes de formagéo.
diferenciada sequndo as
dreas assistenciais. Acdo 2: Participar no Encontro anual da Pastoral,

pela respetiva responsavel.

4.2. Dinamizagdo de espacos  Acdo 1: Atender as solicitacdes de atendimento a

de atencdo, escuta e colaboradores.

promocdo de sentido de vida,

para familiares e Acdo 2: Atender as solicitacdoes de atendimento a
colaboradores. familias.

Linha de agdo 3 - Desenvolver a comunicagao institucional, interna e externa, para
reforgar o sentimento de pertenga ao projeto hospitaleiro e dar-lhe visibilidade.

Objetivo estratégico 5: Potenciar e qualificar a comunicacdo interna e externa.

Objetivo / acdes conexas

5.1. Desenvolvimento de Acdo 1: Desenvolver iniciativas na comunidade que
iniciativas na comunidade promovam a visibilidade do projeto hospitaleiro no
envolvente que promovam a  ambito da reabilitacdo, satde e educacéo.
visibilidade do projeto

hospitaleiro. Acdo 2: Participacdo em eventos na comunidade.
5.2. Dinamizagdo e Acdo 1: Atualizacdo e dinamizagdo do site.
atualizacdo de canais de

comunicagdo (intranet, Acdo 2: Implementacao do Manual de crise, no
pdginas web, redes sociais, ambito da Comunicacéo.

youtube, etc).
Acdo 3: Formacao sobre o Plano de Comunicacao.

Acao 4: Atualizacdo de noticias no Facebook e
Twitter.

Acdo 5: Divulgacao do Boletim CONTIGO, BOA

NOVA e newsletter ACONTECE, a todas as partes
interessadas.

PAG.16



PLANO DE GESTAO 20 1 8

5.3. Divulgacgdo nos meios de  Acao 1: Divulgacdo de eventos e datas relevantes.
comunicacdo social de

atividades e projetos dos Acdo 2: Parceria com meios de comunicagao social
centros. para a divulgacdo de eventos.

Acdo 3: Divulgacao do Projeto “Oficina da
Culinaria”, no programa da RTP Madeira “Madeira
Viva".

Acao 4: Divulgacao do video do hino do GAR/SER+
- "A nossa Voz".

Objetivo estratégico 6: Desenvolver a partilha de conhecimento e de boas
praticas intra e inter estabelecimentos de saude.
Objetivo / a¢bes conexas

6.1. Desenvolvimento de
sinergias entre centros e
outras instituicbes no dmbito
de projetos/atividades.

Acao 1: Parcerias com a Casa de Saude Camara
Pestana no ambito da formacao, reabilitacdo e
prevencdo dos riscos psicossociais.

Acdo 2: Realizagdo dos encontros anuais do
Instituto em parceria com outros centros.

Acdo 3: Participacdo em Encontros no Instituto
sobre a tematica “Equass 2018".

Acao 4: Parceria com a Direcdo Regional do
Trabalho e acdo Inspetiva, na realizacao de evento
formativo de Boas Praticas.

Acédo 5: Parceria com Conselho do Tribunal Judicial
da Comarca do Funchal e Seguranga Social.

Acdo 6: Identificagcdo de entidades externas para
benchmarking/Benchlearning.

Acdo 7: Partilha de resultados de (benchmarking e
Benchlearning) com entidades externas.

Acdo 8: Comparacdo e analise de indicadores e

metodologias (benchmarking e Benchlearning) com
entidades externas.
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Acdo 9: Implementacao de novas metodologias
decorrentes de benchmarking (Benchlearning) com
entidades externas.

6.2. Partilha de boas praticas ~ Acdo 1: Partilha de instrumentos de trabalho
intra e entre centros facilitadores do sistema de gestdo de qualidade.

Acdo 2: Divulgacao de boas praticas na prevengao
dos riscos psicossociais dos colaboradores.

Acdo 3: Reunido entre servicos entre o CRPSF e
CSCP para partilha de boas praticas (Voluntariado,
Qualidade e Recursos Humanos).

Acdo 4: Partilha de resultados de (benchmarking e
Benchlearning).

Acado 5: Comparacdo e andlise de indicadores e
metodologias (benchmarking e Benchlearning).

Acdo 6: Implementacao de novas metodologias
decorrentes de benchmarking (Benchlearning).

6.3. Partilha de Acdo 1: Divulgacao de projetos de melhoria e

agoes/projetos de melhoria e inovacao e respetiva apresentacao de resultados.

inovagdo decorrentes do SGQ

(intranet) Acdo 2: Divulgacao pelas equipas do Sistema de
Intranet.

Objetivo estratégico 7: Projetar o Modelo Hospitaleiro como referéncia no ambito
da salide mental.
Objetivo / agoes conexas

7.1. Participagéo em reunibes  Acdo 1: Participacdo em reunides estratégicas com
estratégicas e foruns de a Secretaria Regional da Saude.

discusséo fundamentais para

Acéo 2. Participagdo em reunibes estratégicas com
o Conselho Consultivo do Tribunal da Comarca do
Funchal.

o desenvolvimento
assistencial.

Acdo 3: Participagdo em féruns no ambito da saude
mental.
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7.2. Incentivo a participacdo Acdo 1: Apresentacdo de comunica¢des em eventos
em eventos cientificos, com cientificos.

apresentacdo de posters, o
Acao 2: Participagdo com posters em eventos

comunicagoes, artigos, etc. AR
cientificos.

7.3. Divulgagdo de trabalhos ~ Acdo 1: Publicacdo do projeto de investigacao
cientificos em revistas sobre “Sindrome de Burnout nos profissionais do
especializadas. CRPSF."

Acdo 2: Elaboracdo de um artigo cientifico na area
da enfermagem.

7.4. Partilha entre centros de  Acao 1: Partilha de estudos cientificos entre
estudos cientificos. Centros através da intranet.

Acao 2: Apresentacao de estudos cientificos nos
encontros anuais de servicos organizados pelo
Instituto.

Linha de acdo 4 - Definir o modelo de missao partilhada e de espiritualidade
da colaboracao e a sua implicagdo na realizacdo do projeto hospitaleiro.

Objetivo estratégico 8: Fortalecer o compromisso efetivo na realizagdo partilhada
da missao.
Objetivo / agGes conexas

8.1. Acompanhamento Acdo 1: Realizacao de reunides de

sistemdtico as pessoas com acompanhamento/ supervisdo dos servicos.
funcoes de responsabilidade e

lideranca na misséo. Acao 2: Realizacdo de reunides da direcao técnica

com chefias intermédias e técnicos.

Acdo 3: Formacdo em Coaching, para as chefias
intermédias.

Acdo 4: Realizacao de reunides do Conselho
Técnico.

Acdo 5: Realizacao de reunides da direcao Técnica
Ccom 0OS Servicos.
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8.2. Iniciativas que promovam
e aprofundem a
espiritualidade da
colaboracdo (EC).

8.3. Desenvolvimento de
mecanismos de motivacao e
reconhecimento dos
colaboradores.

Acdo 1: Realizagdo de reunides de reflexdo nos
servigos sobre a espiritualidade da colaboracao.

Acdo 2: Envio de mensagens carismaticas a todos
0S Servigos.

Acdo 1: Realizacao de iniciativas que promovam a
motivagdo pessoal e profissional dos colaboradores
(Olimpiadas, passeio anual, Peddy Paper, almogo
de Natal, gabinete de apoio ao colaborador).

Acdo 2: Dinamizacao do gabinete de apoio ao
colaborador.

Acdo 3: Celebragdo do reconhecimento dos
colaboradores com 25 anos de servi¢o hospitaleiro.

Acéao 4: Comemoracao do dia do elogio.

Acdo 5: Implementacao do projeto “Prevencdo dos
riscos psicossociais”.

Linha de acdo 5 - Promover a formacdo e o acompanhamento, o compromisso e a
articulagdo dos “Leigos Hospitaleiros”.

Objetivo estratégico 9: Consolidar o processo de “Leigos Hospitaleiros” (LH)

Objetivo / agoes conexas

9.1. Consolidacdo do
itinerdrio de
acompanhamento dos grupos
LH.

Acdo 1: Realizacdo de reunides mensais dos Leigos
Hospitaleiros.

Acdo 2: Colocacdo de mensagens para reflexdo no
Bar do centro.

Acao 3: Divulgacao do Grupo de LH do Centro.

Acdo 4: Celebragéo do aniversario dos leigos
Hospitaleiros.

Acdo 5: Participacdo no encontro provincial dos
Leigos hospitaleiros.
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9.2. Divulgacéo da proposta Acdo 1: Realizagdo do Retiro anual.

LH na comunidade

envolvente. Acdo 2: Envolvimento da comunidade nas
iniciativas do LH.

Acdo 3: Participacdo na Jornada Diocesana do
Apostolado dos Leigos.

Acao 4: Divulgacao do GL na pardquia.

Linha de acao 6 - Formar grupos de irmas e pessoas comprometidas com a missao
hospitaleira para desenvolver projetos em realidades geograficas de maior
necessidade.

Objetivo estratégico 10: Desenvolver experiéncias de missao partilhada realizando
projetos de fronteira.
Objetivo / acoes conexas

10.1. Estruturac@o e Acdo 1: Apresentacdo de testemunho de um

implementacdo de projetos participante num projeto “experiencia de fronteira”.

em parceria que respondam a

situacdes de novas fronteiras ~ Agéo 2: Consolidacdo do Grupo de pessoas

geogrdficas e existenciais. disponiveis para participar em Projetos de
Fronteira.

Acdo 3: Realizacao de projetos em parceria.

V - TORNAR VISiVEL A BOA NOTICIA NO MUNDO DO SOFRIMENTO
PSiQuICO

Linha de acao 1 - Interpretar os critérios fundacionais a partir da opcéo
preferencial pelo mundo do sofrimento psiquico que orientem a resposta a novas
formas de sofrimento e a realizacdo de novos projetos.

Objetivo estratégico 11: Auscultar novas formas de sofrimento psiquico.
Objetivo / acdes conexas

11.1. Identificacéo de novos Agdo 1: Articulacdo com as Entidades regionais
problemas ou situacées de para a identificacdo de novos problemas/situacdes
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risco emergente: refugiados,
etc.

11.2. Cria¢do de métodos ou
recursos que respondam as
necessidades emergentes.

de risco.

Acédo 2: Elaboracdo de um projeto comunitario em
parceria.

Acdo 1: Inicio das obras do projeto de remodelagédo
da Unidade B6 — Santa Teresinha

Acédo 2: Reunibes com Entidades de Saude para a
possibilidade de implementagdo da Unidade
"URIR".

Acdo 3: Revisdo do Acordo de Cooperagdo com a
SRS.

Linha de acdo 2 - Analisar as obras com base em critérios carismaticos e
assistenciais, definindo o posicionamento estratégico da instituicdo e estudando
novas formas juridicas para lhes dar continuidade.

Objetivo estratégico 12: Estudar e avaliar as obras e estruturas da Provincia.

Objetivo / a¢bes conexas

12.1. Estudo da realidade
assistencial do IIHSCJ e
projecéo de cendrios sobre a
sua evolugdo e
posicionamento estratégico.

Andlise da realidade
organizativa e funcional dos
centros potenciando uma
maior
rentabiliza¢Go/otimizacdo
dos recursos.
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Acdo 1: Elaboracdo de estudo “A evolucdo dos
internamentos no Centro” (n° de internamentos,
idades, diagndsticos entre outros).

Agdo 2: Apresentacao de proposta de novas
valéncias resultantes do estudo “A evolucdo dos
internamentos no Centro”

Acdo 3: Elaboragdo do Plano Diretor de obras do
Centro.

Acédo 1: Auscultagdo dos profissionais sobre
oportunidades de melhoria dos servigos.

Acdo 2: Avaliagdo dos colaboradores e respetivas
alteragdes organizacionais de acordo com os perfis
e necessidades dos servicos.

Agdo 3: Implementacéo do projeto "Prevencdo dos
riscos psicossociais”
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Acdo 4: Formacao especializada na area da
manutencao.

Acédo 5: Reunibes nos servicos, para a definicdo de
funcdes a desempenhar pelas auxiliares de
enfermaria/Auxiliares de servigos gerais.

Acdo 6: Reorganizacgdo dos servicos para a
transferéncia das pessoas assistidas da Unidade B6
— Santa Teresinha.

12.2. Definicéo de Plano Acao 1: Revisdo do Plano Estratégico Assistencial
Assistencial Estratégico de do Centro.

acordo com o Plano de Saude

Mental e RNCCISM para o

centro assistencial.

Linha de acdo 3 - Estabelecer aliangas e acordos estratégicos e operacionais com
outras instituicGes em favor da missao.

Objetivo estratégico 13: Desenvolver uma cultura de trabalho em rede, melhoria
continua e investigacao.
Objetivo / acoes conexas

13.1. Fortalecimento de Acédo 1: Avaliacdo e andlise das entidades parceiras.

parcerias que acrescentem
Acédo 2: Criacdo de novas parcerias no ambito da

valor a missdo hospitaleira. 8 = °
educacao, reabilitacao e saude.

Acdo 3: Encontro com Entidades parceiras no
Centro.

Acdo 4: Reformulagdo do Cartao Hospitaleiro.

13.2. Desenvolvimento de Acdo 1: Estabelecer parceria com o M-ITI- Madeira
parcerias no dmbito da Interactive Technologies Institute no ambito da

inovacéo e investigacdo. reabilitacdo/robdtica.

Agdo 2: Colaboracdo em projetos de investigacao.

13.3. Criacdo e Acédo 1: Consolidacdo do Departamento de
desenvolvimento de Investigacao.
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departamentos de Acédo 2: Dinamizacao de projetos/estudos de
investigac@o nos centros em investigacao.

articulacdo com o centro de

estudos clinicos do IIHSCJ

para a dinamizagéo de

projetos de investigacdo.

13.4. Desenvolvimento de Acdo 1: Desenvolvimento do Programa "Doenca
iniciativas de combate ao Mental sem Estigma”.

estigma e exclusdo social. ) o o
Acdo 2: Incentivar visitas de estudo, estagios e

atividades no centro.

Linha de acdo 4 - Aplicar o Modelo hospitaleiro nos planos e programas, segundo
a Carta de identidade, com especial referencia a pastoral da saude, ao voluntariado
e a ética, tornando a sua acdo mais significativa no processo assistencial.

Objetivo estratégico 14: Consolidar na pratica diaria dos estabelecimentos de
saude o Modelo Hospitaleiro.
Objetivo / acoes conexas

14.1. Dinamizacéo de Acdo 1: Realizacdo de reunides comunitarias com

praticas que evidenciem o os utentes de longo internamento.

protagonismo da pessoa ) .

. . Acédo 2: Divulgagdo de normas de funcionamento

assistida e seus familiares. ) A .
interno das Unidades de longo internamento.
Acdo 3: Participacao das pessoas
assistidas/significativos na elaboracao dos PIIS.

Agdo 4: Dinamizacao de atividades e eventos pelo
GAR.

Acdo 5: Participagcdo em formagdo/agdes de
sensibilizacdo.

14.2. Realizagdo de projetos Acdo 1: Desenvolver projetos de inovagao.

de proximidade e
Agdo 2: Elaboragdo de projeto de proximidade na

comunidade.

continuidade de cuidados.
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14.3. Consolidagdo dos Acdo 1: Realizacdo de auditorias internas com
sistemas de Certificacéo da recurso a bolsa do IIHSCJ.

Qualidade em saude.
Acgdo 2: Implementacao de projetos de melhoria e

inovacgao.

Acdo 3: Recertificacdo do Centro no modelo Equass
Assurance.

Acdo 4: Realizacdo da II Semana da Qualidade.

Acdo 5: Consolidar a execucdo dos processos e
procedimentos do SGQ.

Acdo 6: Realizacdo de simulacro — Plano seguranca
e emergéncia.

14.4. Qualificacdo da Acdo 1: Realizacdo e implementacao do projeto "+
intervencdo interdisciplinar CAPAZ"

nas unidades e programas ; . . .
Acédo 2: Programa de musicoterapia nas unidades

que expresse a dimens@o
B6 e B7.

integral da pessoa.

Acédo 3: Dinamizacao do projeto Autonomamente
nas unidades B1, B4 e B5.

Acdo 4: Dinamizacdo da Oficina de Culinaria.

Agdo 5: Dinamizacdo da sala especializada/ensino
estruturado.

Agao 6: Garantir o apoio especializado a todos os
alunos com NEE.

Acdo 7: Programas de catequese diferenciado.

Acédo 8: Articulagdo com a paroquia dos Alamos
para a realizacdo do sacramento da confirmacao.

Acdo 9: Realizacdo de projetos que promovam a
gestao emocional, comportamental e
desenvolvimento da carreira dos jovens (Servigo
Psicologia).

PAG. 25




20 1 8 PLANO DE GESTAO

PAG. 26

14.5. Integragéo do
voluntariado nas unidades e
programas assistenciais.

14.6. Dinamizacdo de
iniciativas de reflexdo e
formacdo sobre bioética.

14.7. Fortalecimento de uma

cultura de melhoria continua
do desempenho com base na
aplicacdo dos Manuais de RH.

Acdo 1: Participacao dos voluntarios em programas
assistenciais.

Acgdo 2: Implementacéo de projetos de voluntariado
nas Unidades.

Acdo 1: Reunides de reflexdo da bioética sobre as
fichas de bioética.

Acdo 2: Realizacdo de formacao sobre a
Etica/Bioética.
Acdo 3: Consolidacdo da Comissdo de Etica.

Acdol: Realizacdo da avaliacdo de desempenho
anual com elaboragéo de PIF’s.

Acdo 2: Efetuar a avaliagdo de desempenho a todos
os colaboradores.

Acdo 3: Dinamizar atividades que promovam a
diminuicdo dos riscos psicossociais.

Acéo 4: Implementagdo da melhoria continua
definida no Plano de salde e Seguranga dos
Estabelecimentos de satde do IIHSCJ.

Acdo 5: Desenvolvimento de projeto de defini¢do
de tarefas e responsabilidades as ajudantes de
enfermaria/ASG.

Linha de acdo 5 - Gerir a é&rea econdmica e financeira garantindo a
sustentabilidade e viabilidade das obras e a diversificacdo das fontes de

financiamento.

Objetivo estratégico 15: Garantir a sustentabilidade e a viabilidade das obras

hospitaleiras.
Objetivo / agGes conexas

15.1. Avaliacdo sistemdtica
da performance da gestdo
assistencial e economico-

Acgdo 1: Medidas que promovam o aumento das
receitas:
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financeira dos centros. - Revisdo do Acordo de Cooperacdo com a SRS;
- Solicitar ao IASAUDE enquadramento
comunitario para a implementacdo da URIR -
Unidade Reabilitacdo Intensiva Roboética;
- Abertura de novos servicos a consultas externa;
- Assinatura de contrato Programa de apoio a obra
de remodelacdo da Unidade B6 — Santa Teresinha;
- Divulgacdo do Centro, valéncias e servi¢os na
comunidade.
- Atualizagdo da diaria de internamento.

Ac¢do 2: Medidas que promovam a
manutencado/Reducao dos custos:

- Reunides de sensibilizacdo aos colaboradores na
utilizacao dos recursos e equipamentos.

- Revisdo/negociacdo constante dos prestadores
de servico e fornecedores.

- Diminuicdo dos custos com manutencao e
conservacao de edificios;

- Parceria com a CSCP na negociagdo conjunta
com fornecedores.

- Reducédo dos custos com medicamentos.

- Procura de dispositivos clinicos alternativos.

Acdo 3: Reforcar o controlo orcamental.

15.2. Andlise dos relatérios de  Acao 1: Apresentacdo do Relatério anual de contas
contas anuais e de auditorias € quadrimestrais ao CD.

contabilistico-financeiras ; o ) o
Acdo 2: Aplicacdo de medidas corretivas as

pelas dire¢bes dos centros. L . .
variagdes nos custos e proveitos previstos.

15.3. Fortalecimento da Acdo 1: Elaboracao de Plano de contengdo de
estratégia institucional de custos nos servigos.

sobriedade, contencdo de
Agdo 2: Apresentacao de estudos de gestao de

custos e racionalizacéo de
recursos aos colaboradores.

recursos.

Acdo 3: Implementagdo do Plano de Eficiéncia
Energético do Centro (PEEC — fase 1)
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Linha de acdo 6 - Promover a cooperacdo internacional, procurando recursos
dentro e fora da instituicdo e impulsionando a participacdo das irmas, dos
colaboradores, voluntarios e utentes.

Objetivo estratégico 16: Promover o compromisso para o envio apostolico e a

partilha solidaria de recursos.

Objetivo / a¢6es conexas

16.1. Divulgacéo da
Organizagdo “Cooperagéo
para o Desenvolvimento”.

16.2. Iniciativas de apoio a
campanhas soliddrias nos
centros.

16.3. Divulgagdo do projeto
"Adocdo a distancia” e
“Voluntariado missiondrio” e
necessidades especificas de
apoio aos mesmos.

16.4. Participacdo da CH nos
projetos missiondrios e de
emergéncia social
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Acdo 1: Realizagdo de iniciativas de divulgacao
interna.

Acédo 2: Divulgagdo as entidades parceiras da
"Cooperagdo para o Desenvolvimento”/Fundagdo
Bento Menni.”

Acdo 3: Divulgagao "Cooperacao para o
Desenvolvimento”/Fundacdo Bento Menni” na Feira
do Voluntariado.

Acdo 4: Divulgagao no site e redes sociais do
Centro.

Acdo 1: Realizacdo de campanhas solidarias no
Centro.

Acdo 2: Participacdo de campanhas solidarias na
comunidade.

Agdo 1: Realizacdo de iniciativas que promovam os
projetos "Adocdo a distancia” e voluntariado
missionario.

Acdo 2: Participacdo da comunidade hospitaleira do
centro.

Agdo 3: Acao de sensibilizacdo sobre o voluntariado
missionario (testemunho de voluntario).

Acédo 1: Colaboracdo nos projetos missionarios.

Acédo 2: Participacdo em projetos de emergéncia
social.



(refugiados, etc).
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Acdo3: Colaboragdo em respostas de emergéncia
social a comunidade envolvente (bens alimentares,
entre outros).

Linha de acdo 7 - Impulsionar respostas de missdo com formas simples e inseridas
na sociedade, orientadas por uma sensibilidade especial pelos pobres que estdo
fora das nossas estruturas, com cunho de gratuidade e carater intercongregacional.

Objetivo estratégico 17: Estabelecer parcerias de cooperacao em rede com outras

instituicOes que respondam a situagdes de pobreza social.

Objetivo / acdes conexas

17.1. Participacdo nas
estruturas da rede social e
sinalizacdo de situacées de
caréncia social e de saude
para o desenvolvimento de
respostas articuladas e
integradas.

Acdo 1: Consolidagdo da parceria com a Junta
freguesia de S. Roque, no ambito das situacdes de
caréncia social e saude.

Acédo 2: Colaboracao nas respostas de caréncia
social e saude.

Acédo 3: Elaboracdo de projeto em parceria com a
CSCP e IISJD.
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Metodologia de monitorizacdo que inclui o grau de concretizacdo dos objetivos e

acoes planeadas quadrimestralmente.
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