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Nota prévia

O documento que a seguir se apresenta pretende ser um documento de trabalho interno para ser utilizado pela comunidade educativa e dé conta do tra-
balho desenvolvido para a elaboragéio do Plano Estratégico 2009-201 3: Desenhar o Futuro com Todos, da Escola Superior de Enfermagem de Coimbra.
Estamos convictos da importdncia da direcgdo estratégica para as organizagdes. Num contexto de permanentes mudangas politicas, sociais, econémicas e,
particularmente, de mudangas no ensino superior, sabemos que “ndo haverd nenhum vento favordvel se ndo soubermos para onde queremos ir” (Séneca).
Foi cientes desta importdncia que, em conjunto, quisemos desenhar este plano estratégico para a nossa escola. Partimos com a confianga no valor do plano
estratégico como “preditor de futuro”. No processo de elaboragdo do plano tivemos j& oportunidade de constatar a necessidade de prever o futuro
(ana- lisando tendéncias e evolugdes e os seus possiveis impactos), a questionar muitos aspectos da nossa organizagdo habitualmente intocdveis, o que
aumentou a nossa predisposicdo para a mudanga, o que envolveu as pessoas e comprometeu os responsdveis pelos diferentes eixos e acgdes estratégicas,
o que facilitou a comunicagéio e a reflexdo sobre a nossa instituicdo. Estamos hoje mais conscientes de quem somos, de onde estamos, sabemos para onde
queremos ir, tendo em conjunto desenhado o/um caminho para & chegar.

O trabalho de construcdo do Plano Estratégico foi uma experiéncia singular realizada com Estudantes; Docentes; Ndo Docentes; Dirigentes dos diferentes
Orgéios da Escola e da Associagéio de Estudantes, e com individualidades externas, que, com a sua contribuicdo, muito o enriqueceram. Contdmos com a
assessoria do Professor Joan Cortadellas, da Cétedra UNESCO da Universidade Politécnica da Catalunha, que nos desafiou permanentemente a assumir
o papel daqueles “que véem as coisas como nunca foram e se perguntam porque ndo” (Bernarde Shaw). E de justica reconhecer e agradecer a disponibili-
dade e o excelente trabalho por todos desenvolvido.

O préximo passo para a concretizagéio do futuro que desenhdmos é a implementagéo do plano. Este documento de trabalho tem como finalidades: con-
tinuar a divulgar o plano estratégico & comunidade educativa, servir de guia orientador da acgdo individual e colectiva, garantir a possibilidade de
participagdo de todos no acompanhamento e monitorizagdo dos resultados.

Em conjunto inventdmos o futuro da ESEnfC. Agora, todos somos igualmente necessdrios para o construir. Deitemos mdos & obral

Muito Obrigada e Bom Trabalho

Maria da Conceigéio Bento
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Caracterizagdo da
Escola e do ambiente em
que estd inserida a sua
actividade

A ESEnfC resulta da fusdo da Escola Superior de Enfermagem
Dr. Angelo da Fonseca e da Escola Superior de Enfermagem de
Bissaya Barreto conforme Artigo 4° do Decreto-Lei n° 175/2004
de 21 de Julho (DR n° 170 - | Série A).

A Escola Superior de Enfermagem Dr. Angelo da Fonseca (ESEAF)
foi fundada em 1881. Inicialmente denominada “Escola dos Enfer-
meiros de Coimbra”, de cariz particular, entrou em funcionamento
a 17 de Outubro desse ano com o principal objectivo de formar
pessoal de Enfermagem para prestar servico naqueles hospitais.
A Escola Superior de Enfermagem de Bissaya Barreto (ESEBB) foi
criada em 1971, como servico oficial do Ministério da Saude e
Assisténcia dotado de autonomia técnica e administrativa, para
funcionar junto ao Centro Hospitalar de Coimbra cujas necessida-
des de pessoal de enfermagem lhe competia satisfazer.

O processo de fusdo das Escolas teve origem apés a publicagéo
do Decreto-Lei n° 99 de 2001, que criava os Institutos Politécnicos
de Saude, modelo organizativo que ndo obteve a concorddncia
da generalidade dos docentes, tendo estes iniciado um movimen-
to, com vista & fusdo das escolas em Coimbra, Lisboa e Porto,
defendia-se que a fusdo das escolas era a forma mais adequada
para a potencializagdo da massa critica indispensdvel ao desen-
volvimento cientifico da enfermagem.

Assim, em 2002, foi assinado um Protocolo de Cooperacdo com
vista & fuséo entre a ESEBB e a ESEAF, e, posteriormente, foi cria-
da uma Comissdo de Coordenagdo da Fusdo que iniciou fungdes
a 27 de Outubro de 2004.

Consciente da complexidade do processo de fusdo de duas gran-
des escolas, com culturas organizacionais fortes, esta Comissdo
propds-se desde o inicio envolver toda a comunidade escolar nas
diferentes iniciativas, organizando diversos grupos de trabalho,
dinamizando a participagdo dos diversos corpos de ambas as

o e R
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Escolas através de debates programados de modo a elaborar uma proposta de Missdo, Visdo e formas de Organizagéio da Nova Escola, bem como o
Projecto de Estatutos da Escola Superior de Enfermagem de Coimbra de forma amplamente participada.

O Projecto dos primeiros Estatutos da ESEnfC foi aprovado a 22/12/2005 pela Comissdo Estatutéria eleita para o efeito.

Os Estatutos da Escola Superior de Enfermagem de Coimbra foram homologados pelo Despacho Normativo n° 20/2006 de 17 de Margo cuja publicagéo
consta no Didrio da Republica n® 55 - | Série B.

Em Maio de 2008, por for¢ca da alteragéio do Regime Juridico das Instituicdes de Ensino Superior, a ESEnfC elaborou nova proposta de estatutos, publi-
cados em Didrio da Republica (n® 185, de 24 de Setembro de 2008), através do despacho normativo n° 50/2008. A ESEnfC é dotada de autonomia
cientifica, pedagdgica, administrativa, financeira e patrimonial, sem constrangimentos politicos, sociais ou religiosos e é, desde 14 de Agosto de 2006, a
maior Escola de Enfermagem em Portugal.

A organizagdo interna da ESEnfC, em vigor na elaboragéio do Plano Estratégico, tinha os seguintes 6rgdos de gestéio: a assembleia de escola, conselho
directivo, conselho cientifico, conselho pedagdgico, conselho para a qualidade e avaliagdo e, ainda, o conselho administrativo e conselho consultivo. Actual-
mente sdo érgdios de governo da Escola o Conselho Geral, a Presidente e o Conselho de Gestdo. A Escola conta ainda com outros érgdos de natureza ndo
governativa, o Conselho Técnico-Cientifica, Conselho Pedagdgico, Conselho para a Qualidade e Avaliagéio e Provedor do Estudante. Contribuem ainda
para a concretizagdo da coordenagdo operacional, cientifica, pedagdgica e de investigagdo e para a concretizagdo das diferentes dreas de misséo as
Unidades Cientifico-Pedagégicas onde estdo incluidos todos os docentes.

A ESEnfC conta ainda com um Gabinete de Relagdes Nacionais e Internacionais, com a Unidade de Investigagdo, Unidade de Prestagdo de servigos &
comunidade e coordenagdo das actividades de extensdo na comunidade, o servigo de acgdio social, o servico de apoio aos novos graduados, bem como
diversas estruturas de apoio e servigos.

PESSOAS

DOCENTES

Da carreira docente do ensino superior politécnico, de acordo com o Decreto-lei n° 185/81 de 1 de Julho fazem parte as categorias de assistente, pro-
fessor adjunto e professor coordenador. A ESEnfC conta actualmente com 110 docentes do quadro, em regime de nomeagéio definitiva, assim distribuidos:
37 com a categoria de professor coordenador, 62 professores adjuntos, 11 assistentes. Para além destes leccionam na escola a tempo integral oito enfer-
meiros convidados e outros 136 docentes em tempo parcial, totalizando os convidados 34,11 Equivalente a Tempo Integral (ETl), enquanto os docentes em
tempo integral correspondem a 118 ETI.

De acordo com o recente Decreto-lei n°® 74/2006 de 24 de Margo mais de 50% do corpo docente das instituigdes de ensino politécnico deve estar, para
poder ministrar cursos conferentes do grau de licenciatura, habilitado com o grau de doutor ou a categoria de especialista, reconhecida a quem for de-
tentor do grau de doutor, ou tiver sido sujeito a provas publicas. Nos Gltimos anos a ESEnfC apoiou a formagdo de docentes através de candidaturas a
apoios existentes, nomeadamente PRODEP, comparticipagdo econédmica no pagamento das propinas, e flexibilizagdo de tempo lectivo aos doutorandos de
50%. Assim, num total de 110 docentes, 101 docentes possuem o grau académico de mestre e foi possivel aumentar de 11 para 31 doutores, de 2004
ao inicio 2008. Apesar deste aumento, encontram-se ainda a desenvolver processos doutorais 45 docentes, 22 dos quais em Enfermagem. O investimento
na qualificagdo do corpo docente permitird & Escola cumprir brevemente os requisitos previstos na Lei n°62/2007 de 10 de Setembro, dado que dispde
actualmente de 49 doutores e ou especialistas e em Dezembro de 2009 prevé dispor de 59 professores com as referidas qualificacdes.

A ESEnfC conta ainda no seu quadro com 46 docentes com formagdo péds-graduada na drea da pedagogia.

FUNCIONARIOS ADMINISTRATIVOS E DE SERVICOS
A ESEnfC conta com 91 funciondrios ndo docentes, apresentando variadas qualificacdes e fungdes: 14 sdo técnicos superiores, 44 sdo assistentes técnicos
e 33 sdo assistentes operacionais.
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ESTUDANTES

No corrente ano lectivo frequentam a escola 1760 alunos. Destes, 1380 frequentam a licenciatura em Enfermagem e 380 os Cursos de pés-licenciatura
de especialidade (Enfermagem de Reabilitagdo; Enfermagem de Saide Materna e Obstetricia; Enfermagem Médico-Cirirgica; Enfermagem Comunita-
ria; Enfermagem de Saudde Infantil e Pediatria e Enfermagem de Saide Mental e Psiquiatria). O nimero de alunos a frequentar a escola tem-se mantido
relativamente estdvel, de acordo com os cursos oferecidos.

INSTALACOES E EQUIPAMENTOS HUMANOS

A ESEnfC conta para o desenvolvimento das suas dreas de misséo e servigos com dois edificios: Pélo A, situado na Av. Bissaya Barreto, desde 14 de Feve-
reiro de 1978, e Pdlo B, situado na Rua 5 de Outubro, S. Martinho do Bispo, desde 1991, e com um processo de remodelacdo e ampliagéo recentemente
concluido.

Nos Ultimos anos foram levadas a cabo obras de melhoramento nos espagos de apoio ao trabalho docente (gabinetes, salas de reunido) e de ensino apren-
dizagem (laboratérios e biblioteca), dos servigcos académicos (maior espago e acessibilidade) e dos estudantes através de mais espagos para trabalho de
grupo e nova sede da associagdo de estudantes.

A construgdo e equipamento de laboratérios de aprendizagem clinica tem sido um objectivo perseguido pela ESEnfC, dada a sua importéncia no processo
de ensino/aprendizagem. Assim, contamos hoje com 20 espagos adequadamente equipados com as mais recentes tecnologias de simulagéio em dreas
genéricas de enfermagem e especificas: técnicas instrumentais bésicas, obstetricia, reabilitacdo, pediatria, cuidados intensivos. Concluiram-se no inicio de
2009 as obras de remodelagéio de toda a drea de laboratérios, que foram objecto de financiamento do QREN.

A existéncia de dois pdlos e a distancia entre eles faz com que as tecnologias de informagéio e comunicagdio assumam uma importdncia excepcional na
organizagdo e funcionamento da escola, tornando as intervengdes a este nivel prioritérias e determinantes. Assim, existe uma interligacdo de fibra éptica
entre o edificio escolar designado por Pélo A e o edificio da residéncia. A interligagcéio entre os dois edificios escolares baseia-se num circuito dedicado
com um débito de 4Mb. Esta interligagéio suporta todas as comunicacdes de dados e voz internas & instituicdo. Serve de suporte a 433 postos de trabalho,
distribuidos da seguinte forma: 143 destinados a docentes, 113 destinados a ndo docentes e 189 destinados a estudantes, a 21 servidores de dados, de
servicos e de seguranca e a uma central telefénica Alcatel OmniPCX com capacidade VOIP.

A ESEnfC possui aplicagdes especificas de gestdio, a saber, GIAF — Sistema Integrado de Informagéio (assistido pela empresa Indra Sistemas Portugal) que
apoia as dreas da Contabilidade e Tesouraria, Recursos Humanos e Aprovisionamento, SOPHIA — Sistema Integrado de Gestdo Escolar (assistido pela em-
presa Conhecer Mais Tl) que apoia as dreas dos Servigos Académicos e da Contabilidade e Tesouraria (em parceria com o GIAF), SAPE — médulos Centros
de Saude e Hospitalar (assistido pela ACSS — Administragdo Central do Sistema de Saide), AGE — Aplicacdo para Gestdo de Expediente (aplicagdo pro-
prietéria), Pasta Académica — Aplicagdio para gestdo de conteidos pedagdgicos (aplicacdo proprietdria), Gestor de conteGdos — Gestor para os médulos
que compdem o portal institucional (aplicagéio proprietdria) e uma aplicacdo Web para gestdo de reservas da residéncia (aplicagéio proprietdria). O
licenciomento de software é garantido através de licenciamento individual, no caso das aplicacdes mais especificas (GIAF, SOPHIA, Norton Antivirus Cor-
porate Edition, NVivo, ...), e de licenciamento de CAMPUS, no caso das aplicacdes mais genéricas (Microsoft e SPSS). As aplicagdes proprietdrias, por
serem desenvolvidas na ESEnfC, ndo carecem de licenciamento.

A ligacdo & Internet é assegurada pela Fundagdo para a Computagéo Cientifica Nacional (FCCN) através da Rede Ciéncia Tecnologia e Sociedade 2
(RCTS2) usando dois pontos de ligagdo, um em cada edificio escolar, com um débito de 2048kbps no Pélo B e 4096kbps no Pdlo A.

SERVICOS DE APOIO AOS ESTUDANTES

A ESEnfC destaca-se positivamente, entre outras coisas, pela elevada preocupagdo em relagdo ao sucesso dos seus estudantes.
Pode dizer-se que o éxito dos estudantes de qualquer instituicdo de ensino é um ponto representativo da qualidade do ensino, concretamente da sua
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eficiéncia cientifico-pedagégica. Um outro aspecto fundamental e indissocidvel do anterior, na formagdo dos estudantes, é o seu desenvolvimento social e
pessoal.

Na ESEnfC os estudantes usufruem de um conjunto de servigos e projectos de apoio, que em muito se devem ao esforco de alguns estudantes mais ligados
ao movimento associativo, mas que em muito também se devem, & politica de abertura com que sé@o acolhidos e /ou promovidos pela prépria direcgdio da
ESEnfC e seus érgéos.

A Associagdo de Estudantes da ESEnfC é um dos servigos com maior importdncia para os estudantes e cuja gestdo é assumida autonomamente por eleicdo
de uma nova lista anualmente. Na organizagdo interna desta associagéio sublinha-se o Nicleo de Apoio ao Estudante (NAE) e o Nicleo de Formagéo e
Cultura (NFC).

A ESEnfC conta com um edificio junto ao edificio escolar designado por pdlo A para residéncia dos seus estudantes. Dispée de 210 camas, divididas por
104 quartos, com trés ou duas camas. Tem ainda um refeitério e uma cafetaria em cada pélo. Distribuidas pelos dois pdlos estéo disponiveis 12 salas de
estudo de segunda a sexta-feira entre as 8 e as 21horas e aos sdbados entre as 8 e as 16 horas. Os estudantes podem ainda contar com infra-estruturas
desportivas: um gindsio e campo de jogos ao ar livre.

A ESEnfC disponibiliza vdrios servigos de grande importdncia para os estudantes, entre os quais: apoio social; servico de saide e apoio escolar; servigos
académicos, tesouraria e servigos administrativos (nos quais se destaca a figura da funciondria de referéncia que acompanha o aluno ao longo de todo o
curso); biblioteca; audiovisuais e informdtica (com um mail a funcionar intranet para todos os estudantes e uma pdgina da escola actualizada diariamente
com informagdes Uteis aos utilizadores); reprografia, aprovisionamento e gabinete de apoio aos jovens licenciados.

Ao nivel dos Servicos de Acgéio Social e saide escolar estdo disponiveis técnicos superiores de servigo social, médicas e enfermeiras em espagos préprios
nos dois pdlos e apoio na drea da psicologia e psiquiatria através de protocolo com o Servigco de Psiquiatria dos Hospitais da Universidade de Coim-
bra.

A Associagdo de Estudantes, com estatutos publicados em Didrio da Republica, tem ainda ao seu dispor duas dreas, uma em cada pdlo, para desenvolver
as suas actividades com bares de exploragdo prépria, no edificio da residéncia e na sede da associagdo.

INTERNACIONALIZACAO

A internacionaliza¢@o da ESEnfC passa por incrementar e consolidar parcerias e projectos com instituicdes de sadde, de educagdo e outras, afirmando a
escola e o ensino de enfermagem nesses contextos. Considera-se muito importante o contacto com experiéncias de outros paises, estimulando-se a curiosi-
dade e apeténcia dos estudantes para a realizagéo de pelo menos um periodo de formagéo em contextos académicos e de salde de paises estrangeiros.
Nesse sentido tem-se verificado um aumento do nimero de estudantes (55,5%) e docentes (46 em 2007 /08) em mobilidade e o alargamento das institu-
icdes envolvidas.

A escola participa no programa Sécrates/Erasmus, Leonardo da Vinci, no Projecto IP e Médulo Europeu, estando prevista a mobilidade para o presente
ano lectivo de cerca de 86 docentes e alunos. A escola apoia anualmente a mobilizagéo através de bolsas de mobilidade, para além das financiadas
pelo programa Erasmus.

A ESEnfC mantém vdrios protocolos com instituicdes estrangeiras para a mobilidade de estudantes e docentes, colaboragéo lectiva e parcerias no desenvol-
vimento da investigag&o. Mais recentemente adoptou como uma das linhas de desenvolvimento prioritdrio a Comunidade de Paises de Lingua Portuguesa,
tendo assinado protocolos com Angola, Cabo Verde, S. Tomé e Principe e Brasil.

Em 2008,/2009 colaborou na abertura de um Curso de Licenciatura em Enfermagem e Complemento de Formagdo para Enfermeiros, na Universidade de
Cabo Verde, através da mobilidade de docentes que asseguram a implementagéo do Plano de Estudos que foi concebido pela ESEnfC. Colabora ainda
na coordenagdo dos cursos.

A escola promove encontros internacionais no dmbito da Unidade de Investigagéo.

A nivel nacional a escola estd integrada no programa de mobilidade Vasco da Gama.
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LIGACAO COM A COMUNIDADE

A presenga da escola ao nivel da comunidade faz-se através da prestagéio de servigos de formagédio, sadde e/ou investigagdio e projectos de intervengéio
na comunidade, escolas e instituicdes de salde, instituicdes de solidariedade social, instituicdes ligadas ao governo local, etc. A ESEnfC faz ainda parte do
Conselho Coordenador dos Institutos Politécnicos (CCISP), onde a presidente da Escola representa as escolas de enfermagem ndo integradas e do Férum
Ensino de Enfermagem, fazendo a presidente parte da Comiss&o Permanente do mesmo. E membro de pleno direito da Associacdo das Universidades de
Lingua Portuguesa a par de outras instituices congéneres. E sécia da Associacéio de Saide em Portugués e da Associacéio de Profissionais de Sadde de
Cuidados de Saude Primdrios dos Paises de Lingua Portuguesa. Ao nivel mais regional pertence & Agéncia de Desenvolvimento Regional — Coimbra Vita.
Paralelamente a ESEnfC desenvolve uma intensa actividade alicercada em protocolos existentes com as mais diversas instituicdes de saide, ensino, asso-
ciagdes profissionais, de doentes e familiares, além das instituicdes internacionais.

FINANCIAMENTO

A problemdtica da procura de novas fontes de financiamento surge como drea prioritaria, dado que a principal fonte continua a ser o orcamento geral
do estado. No Ultimo ano assistimos & diminuigdo do valor real de financiamento. Apesar das previsdes de aumento das receitas préoprias em 2009 de
1,81% (excluindo o financiamento QREN), o facto da transferéncia do orgamento geral do estado ser igual a 2008 e de haver um aumento no valor dos
vencimentos e das cativagdes previstas na lei do orcamento, traduzir-se-d numa diminvigdo real das verbas disponiveis para funcionamento e/ou inves-
timento em 10,0%. No futuro a continuagdo da introdugéio de critérios de qualidade, indicadores de procura e eficiéncia de gestéio, nimero de alunos e
cursos em funcionamento para a atribuicdo de verbas do orcamento, pressionaréo as instituicdes a competir entre si e a sentir a necessidade de garantir
o financiamento, produzindo cada vez mais receitas préprias, através da optimizacdo e diversificacdo de servigos. Essa serd também uma necessidade
da ESEnfC e implica uma antecipagéio estratégica.

No ano de 2009 o orgamento préprio da escola representard 27,32% (inclui financiamento QREN), o que pensamos, apesar de tudo, ser bastante signifi-
cativo, numa escola de enfermagem e tendo em conta o panorama nacional.

Em 2007 o orgamento inicial transferido de OE foi de 7.987.816,00€. Pela aplicagdo da férmula de financiamento em 2007 o or¢amento de OE seria de
8.812.597,00€ tendo sido, pela aplicagdo do factor de coesdo, reduzido para o valor anteriormente referido. Em 2008 a transferéncia inicial do OE foi
de 8.050.232,00€ e correspondeu a um aumento de 0,78%. Em 2009 a transferéncia de OE ¢é de 8.050.232,00€ que corresponde ao mesmo valor de
2008. Temos assistido assim, a uma diminuigéo real do financiamento de OE que tem sido apenas parcialmente compensado com um progressivo aumento
de receitas préprias.

QUALIDADE

A qualidade desempenha um papel fulcral no sistema de ensino da ESEnfC: qualidade ao nivel das principais fungdes que cabem & Escola; qualidade ao
nivel dos recursos tecnolégicos, dos espagos educativos e infra-estruturas; qualidade ao nivel da organizacgdo e gestdo institucionais e das relagdes inter-
institucionais; qualidade ao nivel do ambiente humano e do trabalho.

A Escola conta com o Conselho para a Qualidade e Avaliagéo (CQA). Este Conselho foi criado pela primeira vez pelos primeiros Estatutos da Escola
Superior de Enfermagem de Coimbra, tendo sido, & data, uma estrutura inovadora, ao nivel dos Org&os de Gestdo das instituicdes do Ensino Superior
Politécnico em Portugal. Assume-se como vector estratégico na consolidagéio do prestigio da Escola e tem como missdo promover a Qualidade na ESEnfC,
tornando-a marca de exceléncia e factor distintivo, com enfoque na satisfacdo dos clientes e na melhoria continua dos processos e servigos. Compete-lhe
conduzir os processos de recolha, tratamento e organizagdo da informagdo.

Na defini¢éio da Politica da Qualidade da ESEnfC, sublinha-se a necessidade de manter uma ligagéio estreita com sistemas de avaliagdio sistemdtica e de
regulagdo, sustentada numa cultura de avaliagdo, de auto-regulagéio e de autonomia e responsabilidade. A sua implementagdo envolve a Presidéncia,
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Conselho de Gestdo, Conselho Técnico-cientifico e Pedagdgico da Escola, os docentes, os estudantes, os funciondrios, os diplomados, as entidades empre-
gadoras e o CQA.

As escolas desempenham na sociedade uma tarefa cuja avaliagéio ndio deve ser produzida ao simples cdlculo de aprovagdes e reprovagdes. Também
indicadores como o nimero de professores, mestres e doutores apontam no sentido da melhoria da qualidade, mas devem associar-se sistemas de ava-
liagdo dos cursos, dos programas, os intercémbios culturais, a participagéio dos docentes na dinémica das Escolas e até a dindmica de implementagdo do
Processo de Bolonha.

O Conselho para a Qualidade e Avaliagdo assume o processo de avaliagdo com a convicgdio de que uma avaliagdo séria e independente contribui para
a auto-reflexdo e mobilizagdio para a mudanga no caminho da melhoria continua, sendo por isso um dos determinantes para a estruturagdo do futuro da
Escola.

EMPREGABILIDADE

O estudo da empregabilidade tem demonstrado uma taxa de 100% até hd cerca de dois anos, altura em que, apesar das caréncias de enfermeiros,
unanimemente reconhecidas, os processos de admisséo nas instituicdes pUblicas, principais empregadoras, conheceram dificuldades orcamentais, por via da
diminuicdo do financiamento &s instituicdes publicas de sadde. Os Gltimos dados recolhidos pela CQA apontam para uma taxa de emprego sobreponivel
& realidade nacional, mas iniciando-se uma procura assidua do mercado de trabalho internacional, com principal incidéncia na Irlanda, Estados Unidos
da América e Suica.

Atenta a este novo fendmeno, e em concordéncia com a sugestéio apresentada pelos estudantes no émbito da auto-avaliagéo, a ESEnfC criou o gabinete
de apoio aos novos licenciados, onde, com a colaboracdo de docentes, se presta auxilio aos recém-formados na procura e definicéio de estratégias para
o emprego.

Dos estudantes que terminaram a sua graduagdo em Julho de 2006, 82,6% consideram-se satisfeito/muito satisfeito com o curso. As capacidades consi-

deradas mais desenvolvidas pelos diplomados foram: “Competéncias relacionais”, “Capacidade da individualizagéo dos cuidados”, “Consciéncia ética”,
“Empenho nas fungdes”, “Sentido de responsabilidade” e “Capacidade de auto-avaliagdo”.

Na auscultacdo realizada junto das entidades empregadoras, mais de 70% séo de opinido de que todas as capacidades dos diplomados se situam no
nivel Bom/Muito Bom/Excelente, excepto no que respeita & “Capacidade de iniciativa” e & “Capacidade de tomar decisdes”, essa percentagem situa-se
pelos 50,0%. Estes dados vém ao encontro da percepgdio que é expressa nas diversas reunides realizadas ao longo do ano lectivo para o planeamento,
preparacdo dos ensinos clinicos e articulacdo institucional, o que fez com que a ESEnfC esteja a levar a cabo projectos com vista ao desenvolvimento de

competéncias de empreendedorismo e lideranga.

IDENTIFICACAO E TIPIFICACAO DOS SERVICOS QUE PRESTA

As actividades académicas da ESEnfC dividem-se por cursos de graduacdo, pds-graduacdo e pds-licenciaturas de especialidade, estéo para aprovagdo
no MCTES sete cursos de mestrado nas dreas de especialidade de enfermagem e gestdo em saide: dominio de Enfermagem.

Temos equacionado a possibilidade de alargar as pds-graduagdes ou cursos de formagdo avancada, j& abertas noutros anos, a outras dreas: Enfermagem
de Familia, Enfermagem Oncolégica; Lideranca e Empreendedorismo em Saude; Cuidados Continuados. A necessidade de dar prioridade & formagdo
dos docentes e o elevado volume de trabalho dos docentes envolvidos em projectos de investigagdio ou extensdo néio tem permitido a concretizagéo da
definicdo politica de diversificacdo da oferta formativa, que é essencial para continuar a garantir a procura. A abertura de um curso de 3° ciclo em En-
fermagem, em parceria, é também estratégica para a Escola.
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CURSOS DE GRADUAGCAO

A oferta da licenciatura em Enfermagem tem sido uma preocupagdo e aposta da Escola dada a necessidade de continuar a formar enfermeiros em Portu-
gal, que se distinguem pela qualidade e diversidade das competéncias que detém e que a formagdo inicial tem que garantir, por exemplo: competéncias
profissionais de concepg¢dio para fazer frente & incerteza, a necessidade de preparar para a mobilidade no mercado de emprego, empreendedorismo,
de utilizagdo cada vez mais eficaz das tecnologias de informagdo e comunicagéio nos processo de trabalho, autoformagéio e investigagdo ... para que
possamos competir pela procura no espago europeu de ensino superior e para que os diplomados possam ser preferidos nos diferentes paises da EU.
Assim, nos Ultimos anos o nimero de admissdes atingiv um patamar méximo de 320 vagas por ano lectivo.

O nimero de candidatos na primeira fase tem sido claramente superior ao nimero de vagas, tendo aumentado no Gltimo ano, (2675 candidatos na 1°
fase de colocagdes em 2008/2009). A nota do Gltimo colocado na 1€ fase foi de 157,4. A taxa de ocupagéio de vagas pelo concurso nacional de acesso
manteve-se em 100%.

Os alunos de graduagéio sdo maioritariamente (80,1%) constituidos por jovens do género feminino, o que corresponde de forma genérica ao perfil da
profissdo em Portugal.

Quanto & origem dos estudantes, e apesar de se manter como requisito uma preferéncia regional, a Escola é atractiva para jovens de todo o pais e para
alguns da Comunidade de Paises de Lingua Portuguesa: nos 0ltimos dois anos foi frequentada por 23 estudantes oriundos dessas latitudes.

O curso de licenciatura de enfermagem tem uma taxa de sucesso elevada, tendo sido no Ultimo ano lectivo de 89,8%. Ao sucesso académico alcangado
n&o sdo alheios os récios de alunos/ETl docente de 9,79 no ano lectivo de 2007 /2008 e uma preocupagéo constante na melhoria e adequagéo do pro-
cesso de ensino/aprendizagem. Também o rdcio de alunos/ndo docentes de 16,37, nos parece interessante, tendo a Escola em 2007 adoptado a figura
de funciondrio de referéncia (gestor do estudante), responsével pelo acompanhamento do estudante ao longo da sua formagéio e centralizando todos os
processos académicos administrativos que o estudante tem que realizar. A optimizagdo deste novo modelo de gestéio académica, centrado no aluno, exige
no entanto o aumento do nimero de funciondrios nos servigos académicos.

CURSOS DE POS-GRADUACAO DE ESPECIALIDADE

Os cursos de Pés-licenciatura de especializagdo reconhecidos pela Ordem dos Enfermeiros para acesso & categoria de Enfermeiro Especialista (Enferma-
gem de Reabilitagdo; Enfermagem de Saide Materna e Obstetricia; Enfermagem Médico-Cirirgica; Enfermagem Comunitdria; Enfermagem de Saude
Infantil e Pediatria e Enfermagem de Saidde Mental e Psiquiatria) estéio todos a ser leccionados na Escola. A ESEnfC é a Unica escola que lecciona todos

os cursos de Pés-licenciatura de especializagéio em Enfermagem, é também a que redne as melhores condi¢des de qualificagéio do corpo docente nas dife-




rentes dreas e de condi¢des laboratoriais exigiveis. A ESEnfC aguarda o parecer da Direcgéio Geral do Ensino Superior para a sua adequagdo a Bolonha
ao nivel do plano de estudos do 2° ciclo (mestrado), destes cursos.

OUTROS CURSOS

A ESEnfC tem desenvolvido nos Gltimos anos, no émbito da formagdo ao longo da vida, diversos cursos de curta duragéo nas mais diversas dreas de enfer-
magem. Ao nivel de pés-graduagdes destacam-se a de Urgéncias/Emergéncias; Pedagogia; Administragéio e Gestéo em Saldde; Enfermagem Oncolégica
e Enfermagem de Familia. Desenvolve ainda, em parceria com a Faculdade de Economia da Universidade de Coimbra, a pés-graduagéo em Economia e
Gestdo em Organizagdes de Salde.

INVESTIGACAO

A aposta da ESEnfC no desenvolvimento da investigacdo cientifica e sua difusdo, na inovagéio e desenvolvimento leva-a a inscrever como unidade dife-
renciada da Escola a Unidade de Investigagdo em Ciéncias da Sadde: dominio de Enfermagem, acreditada pela Fundagdo para a Ciéncia e Tecnologia
(FCT).

A unidade possui um Conselho Cientifico, composto pelos 28 investigadores doutorados, que elege um coordenador e uma comisséo cientifica. Fazem ainda
parte dos érgdos da unidade a Comisséio Administrativa e a Comissdo Externa Permanente de Aconselhamento Cientifico.

Em 2009 conta com um universo de 112 investigadores, entre investigadores permanentes e tempordrios, 28 dos quais doutorados. Do ponto de vista
cientifico, organiza-se em torno de trés linhas: Health Professionals Development and Health Education; Well being, health and illness and Systems and
Health Organizations. Dos diferentes projectos de investigacdo que tem em curso, encontra-se a aguardar a decisdo da FCT sobre os nove projectos de
investigagdo que candidatou a financiamento em 2009. A unidade promove iniciativas de divulgacdo do conhecimento produzido através de livros, artigos
e comunicagdes em eventos cientificos nacionais e internacionais. A produtividade cientifica tem vindo a aumentar, nos 0ltimos anos de forma relevante. No
Ultimo quadriénio aumentou o nimero de investigadores, a sua qualificacdo e os outcomes cientificos, o que se traduziu na Ultima avaliagéo realizada por
peritos internacionais pela classificagéio de Good.

O financiamento aos projectos tem sido um problema sistemdtico, dado que os critérios para a sua atribuicdo sdo pouco sensiveis as caracteristicas da
investigagcdo na drea da enfermagem, que se enquadram nas das ciéncias sociais e humanas, apesar disso encontra-se em curso um projecto financiado
pela Ordem dos Enfermeiros, apds concurso, “Estudo das necessidades de Cuidados de Enfermagem da Populacdo residente em Portugal” em parceria
com a Universidade de Evora - Centro de Investigagcdo em Ciéncias e Tecnologias da Saidde, a Escola Superior de Enfermagem de Lisboa — Unidade de
Investigacdo e Desenvolvimento em Enfermagem e a Escola Superior de Enfermagem de Santarém.

Ao nivel internacional a unidade tem alguns projectos em colaboragéo com Instituicdes Europeias, da América Latina e América do Sul, sendo esta uma
aposta de futuro para o desenvolvimento e consolidagdo internacional da unidade. Destes, destacamos os projectos: Comportamentos de Risco e Factores
de Risco na Vida Nocturna Recreacional (IREFREA); Pain in Children; European Violence in Psychiatry Research Group (EVPRG); Las Casas; Comparative
Study about the role and importance of the nursing schools; Hospital Virtual.

Por outro lado, vdrios professores da ESEnfC gozam de elevado reconhecimento académico e cientifico, sendo referees de vdrias revistas. Outros fazem
parte de érgdios sociais de associagdes e sociedades cientificas de relevo nacional e internacional.

A unidade de investigagéio é financiada pela FCT e pela instituicdo acolhedora. Estdo definidos critérios de financiamento a missdes de divulgagdo cienti-
fica, nacionais e internacionais, que se tém revelado incentivadoras do aumento da divulgagéio da produtividade cientifica.
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CARACTERIZAGAO DO AMBIENTE EM QUE SE INSERE A ACTIVIDADE DA ESCOLA

Os factores externos que se constituem hoje como influéncias ao desenvolvimento da ESEnfC radicam principalmente:

- Na necessidade de Portugal, desenvolver capital humano, continuando a contribuir para fazer da Europa “a economia do conhecimento mais competitiva
e mais dindmica do mundo, capaz de um crescimento econémico duradouro acompanhado da uma melhoria quantitativa e qualitativa do emprego e de
maior coesdo social”, entre outros aspectos: aumentando os seus indicadores relativos & percentagem de populagdo com educacdo superior (as metas
propostas pela OCDE para 2010 sdo de que Portugal atinja os 15% de licenciados, o actual indicador situa-se nos 11%)'; passando o indicador da po-
pulagdo que completa o ensino secunddrio de 45% para 65%, no mesmo periodo; garantindo que a formagdo ao longo da vida, com vista a recuperar
os défices cientificos e tecnoldgicos, passa de 4,8% para 12,5%, em 20103;

- No rdpido desenvolvimento cientifico e tecnolégico, nas rdpidas mudangas socioeconémicas, socioculturais, sociopoliticas, ambientais e demogrdaficas que
determinam a emergéncia de novos problemas de satde, marcados pela complexidade, pela incerteza e pela imprevisibilidade que levam a que exista
“a convicgdio cada vez mais generalizada, que & sociedade é cada vez mais essencial a existéncia de uma profisséo de enfermagem capaz de contribuir
para a resolugéio dos problemas das pessoas, em cendrios que véo desde o domicilio ao hospital e com intervengdes desde a prevengéio & cura e & recu-

peragdo de um grau de independéncia que (re)permita & pessoa viver com o mais elevado nivel de bem-estar.”?

De entre as alteragdes mais significativas que determinam a necessidade de uma nova visdo para a sadde destaca-se: o decréscimo significativo da
populagéo do grupo etdrio dos O aos 14 anos, o crescimento da populagdo de 65 e mais anos que nos Ultimos 16 anos foi de 34,6%, a duplicagdo da
populagdio com 85 e mais anos e o declinio nas taxas de nascimento, situagdo que se traduz no aumento do indice de envelhecimento e do indice de
dependéncia que é actualmente de 26 idosos por cada 100 jovens e que se prevé que em 2020 seja de 40/100. Indicadores também significativos, na
caracterizagdo do estado de saude da populagéo portuguesa, séo o aumento da esperanca de vida ao nascer e a diminuicdo da mortalidade infantil,
mortalidade materna e perinatal e a taxa de pessoas com 65 e mais anos que vive sozinho e que actualmente é de 10 em cada 100 homens e 26 por
cada 100 mulheres. Existem no entanto dados® que apontam para a existéncia ainda de uma mortalidade evitdvel passivel de ser alterada com interven-
¢des sensiveis aos cuidados de enfermagem.

Neste enquadramento s&o apontados como eixos prioritarios de acgéio® o estudo, prevengéo e tratamento das doengas ndo transmissiveis, com prioridade
para a satde mental, as doengas cardiovasculares, o cancro, os problemas relacionados com os acidentes de viagdo e de trabalho e as doengas respira-
térias, a prevengdo das toxicodependéncias, o HIV/SIDA, os problemas relacionados com o envelhecimento, com excluséo social e as desigualdades em
satde. Os enfermeiros tomam como objecto de estudo e foco de atencdo profissional a promogdo dos projectos de sadde que cada pessoa vive e persegue
e a promogdo dos processos de readaptacdo das respostas humanas as diferentes transicdes visando a méxima independéncia nas actividades de vida
didria. S&o por isso um grupo profissional determinante na implementacdo do plano nacional de sadde.

A elevada complexidade que caracteriza os problemas de sadde tem feito revelar as limitagdes da andlise dos problemas num ambiente unidisciplinar e
reforcado a ideia de que a andlise multidisciplinar enriquece a qualidade das solugdes e melhora a qualidade dos cuidados de sadde®.

Este cendrio faz crer que séo necessdrios ndo apenas mais enfermeiros mas também mais enfermeiros especialistas, ao mesmo tempo que desafia a comu-
nidade académica a desenvolver a investigagdo de modo a sistematizar os saberes disciplinares.

1 OCDE (2006) — Revisdes das politicas nacionais para a educagdo: ensino tercidrio em Portugal. (s.n). Relatério dos observadores apresentado a 13 de Dezembro em Lisboa no Centro
Cultural de Belém.

2 Ordem do Enfermeiros (2008) — Plano Estratégico do Ensino de Enfermagem 2008-2012

3 Cuidados de saide primérios em Portugal. Reformar para novos sucessos, 2008

4 Plano Nacional de Saide

5 Abel Paiva e Silva (2003)
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- Nas alteragdes demograficas j& referidas que apontam para uma diminuicdo da populagéio jovem, em Portugal, da ordem dos 100 000 ou 20% até
2020. No nimero do grupo etdrio dos 15 aos 24 anos prevé-se uma diminuigéio de 150.000 jovens até 2010 e que o nimero dos jovens entre os 15 e os
29 anos des¢a até 2020 em 500000°, o que trard garantidamente repercussdes no ensino superior.

- No défice de enfermeiros generalistas e na necessidade de formar especialistas em Enfermagem. Esta situagdio j& tinha sido caracterizada no Plano
Estratégico para a formagdo nas dreas da Sadde pelo Grupo de Misséio, em 2001 e, apesar do grande aumento do nimero de licenciados nos Ultimos
10 anos continua a ser uma realidade face aos critérios europeus, sistematicamente reafirmada pela Ordem dos Enfermeiros. Na Europa as estatisticas
também revelam a falta generalizada de enfermeiros nos principais paises. Em Portugal, tal como reconhecido pelo Ministério da Saide, para que se
alcance o racio médio da EU (5, 9 enfermeiros/1000 habitantes) faltam cerca de 20000 profissionais. Alids, nos Gltimos anos, Portugal tornou-se um pais
de acolhimento de profissionais estrangeiros, principalmente espanhdis, situagdo que tem sido, no entanto, ultimamente “mascarada” mercé das medidas
de contengdo financeira implementadas no servigo nacional de saide.

A meta calculada para Portugal continental em 2010 é de 517,3 enfermeiros por 1000 000 habitantes’. O melhor récio na Unido Europeia em 2004
correspondia & Irlanda e era de 1500 enfermeiros por 100 000 habitantes®. Em Portugal em 2006, existiam 472,3 enfermeiros por 100 000 habitantes.
Relativamente aos especialistas o seu nimero é muito reduzido. Portugal apresenta um récio de 4.6/1000 habitantes, estando abaixo deste valor a Gré-
cia, México, Coreia e Turquia. O valor médio dos paises da OCDE é de 8.9 enfermeiros por 1000 habitantes®.

- Nos dados do Férum Econémico Mundial, que apontam para que na préxima década o recrutamento de pessoas para o trabalho, particularmente o tra-
balho técnico, cientifico e intelectual, serd feito & escala mundial o que implica que o multilinguismo e a alta qualificagdo sejam condi¢cdes diferenciadoras
na obtengdo de emprego;

Tendo em conta os indicadores anteriores a Escola tem apostado:

- Na formagdo de enfermeiros, enfermeiros especialistas, e no desenvolvimento da sua formagéio ao longo da vida, dando atengdo ao desenvolvimento de
competéncias linguisticas dos estudantes e essencialmente ao envolvimento dos estudantes em projectos na comunidade que articulem formagéio/inovagéio
e investigagdo, que lhes permitam desenvolver competéncias diferenciadas;

- Na investigagdo

Para além do contexto geral descrito que representa um desafio as nossas capacidades de resposta as necessidades sociais e futuras, no que diz respeito
ao ensino superior, vive-se actualmente uma fase de mudanga do ponto de vista estrutural (Regulamento Juridico das Instituicdes do Ensino Superior) e de
dificuldades conjunturais (diminuigdo do financiamento) que também desafiam as capacidades da escola de modo a transformar ambas em oportunidades
de desenvolvimento.

6 OCDE (2006) — Revisées das politicas nacionais para a educagdo: ensino tercidrio em Portugal. (s.n). Relatério dos observadores apresentado a 13 de Dezembro em Lisboa no Centro

Cultural de Belém

7 INE, 2007

8 OCDE, Health data, 2006

9 OECD (2007) Health Data; Statistics. www.oecd.org/document and indicators for 30 countries.
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Comissdo de Elaboragdo do Plano Estratégico

No inicio do ano de 2008, iniciou-se um trabalho de reflexdo e discussdo no sentido de elaborar um Plano Estratégico para a Escola a implementar entre
2009 e 2013.

Este processo desencadeou-se por iniciativa do Conselho Directivo e foi assessorado pelo Professor Doutor Joan Cortadellas, Director Técnico da Catedra
UNESCO de Direcgdo Universitdria, da Universidade Politécnica da Catalunha.

Desde o principio, houve a intencdo de envolver neste processo um nimero alargado de elementos da comunidade escolar, constituindo-se uma Comissdo
de Planificag@o composta por vinte e nove elementos, dos quais, vinte docentes, dois estudantes, quatro néio docentes e trés representantes da comunidade.
Estes representantes da comunidade foram convidados tendo em conta as suas fungdes no dmbito da profissdo e o ensino superior, nomeadamente, na
direcgéio dos Orgéios Sociais, regionais, da Ordem dos Enfermeiros, como Chief Nursing Officer, Direc¢do-Geral da Saidde e como Professor Universitério
com trabalho anterior j& desenvolvido na escola, perito em avaliagdo e com experiéncia de governagéo em Educagéio. Em Dezembro de 2006, a proposta
de Comissdo de Planificacdo foi apresentada e validada com a comunidade educativa, tendo-se criado a possibilidade de fazerem parte da comissdo,
para além dos elementos propostos pela direccdo, docentes e néo docentes que tivessem interesse em integrd-la. O desafio foi aceite por uma docente
e por um ndo docente. Foi definida uma Comisséo de Redacgdo, composta por quatro docentes, incluindo os vice-presidentes do Conselho Directivo e dois
Adjuntos da Direcgdo.

COMISSAO DE PLANIFICACAO

Aida Maria Cruz Mendes [Professora], André Filipe Gongalves Patricio [Estudante], Anténio Manuel Marques Ferreira de Oliveira [Representante da Co-
munidade], Arménio Guardado Cruz [Professor], Carlos Joaquim Magro Diogo [Professor], Cristina Maria Figueira Verissimo [Professora],

Domingos Manuel Barros Fernandes, [Representante da Comunidade], Fernando Manuel Dias Henriques, [Professor], Irma da Silva Brito [Professora], Isabel
Margarida Marques Monteiro Dias Mendes [Professora], Jodo Manuel Patricio Afonso Gomes [Funciondrio néo docente], Jodo Nuno Cruz Costa de Oliveira
[Funciondrio ndo docente], Jodo Rogério Valenga Vieira [Professor], Jorge Manuel Amado Apédstolo [Professor], José Carlos Pereira dos Santos [Professor],
José Reis dos Santos Roxo [Professor], Manuel Alves Rodrigues [Professor], Manuel Gongalves Henriques Gameiro [Professor], Maria da Conceigéio Pinto
Madanelo Roxo [Professora], Maria da Concei¢cdo Saraiva da Silva Costa Bento [Professora], Maria Isabel Simdes Silva [Funciondria ndo docente], Maria
Luisa de Lemos Pinto Coelho [Professora], Maria Manuela Frederico Ferreira [Professora], Maria Margarida Carreto Louro Madeira [Professora], Maria
Vitéria Pereira de Almeida [Professora], Paula Maria Diogo Carvalho Pires do Nascimento [Funcionéria ndo docente], Rogério Manuel Clemente Rodrigues
[Professor], Sérgio David Lourenco Gomes [Representante da Comunidade], Sénia Alexandrina Caetano dos Santos [Estudante]

COMISSAO DE REDACCAO

Fernando Manuel Dias Henriques [Professor],
José Carlos Pereira dos Santos [Professor], José
Reis dos Santos Roxo [Professor], Maria Luisa de
Lemos Pinto Coelho [Professoral]

CONSULTOR

Joan Cortadellas, Director da Céatedra UNESCO
de Direcgdo Universidria da Universidade Poli-
técnica da Catalunha




Intervenientes

Com o obijectivo de garantir a participacdo alargada de toda a comunidade educativa na fase 4, de definicdo, por eixo estratégico, dos objectivos e
acgdes a desenvolver, todos os docentes, ndio docentes e estudantes que quisessem participar neste trabalho. Para isso foram abertas inscricdes no seio de
toda a comunidade educativa. Nas sessées debate, divididas por eixos estratégicas, estiveram presentes 177 elementos.

ELEMENTOS QUE PARTICIPARAM NOS GRUPOS DE TRABALHO

FORMA(}AO

Alberto José Barata Gongalves, Amorim Gabriel Santos Rosa, Ana Maria Pogo dos Santos, Ana-Bela de Jesus Rolddo Caetano, Anabela de Sousa Salguei-
ro, Anténio Jesus Couto, Anténio Manuel Ferreira Marques de Oliveira, Carlos Manuel Santos Ferreira, Clarinda Maria dos Prazeres Ferreira da Silva da
Rocha Cruzeiro, Dionisia da Costa Loreto, Elvira Maria Martins dos Santos, Ermelinda Homem de Sousa e Salema de Andrade,

Fatima Martins Lizio Ferreira, Henrique José Mendes Nunes, Jodo José Sousa Franco, Jodo Rogério Valenga Vieira, José Herminio Gongalves Gomes, Jilia
Maria das Neves Carvalho, Maria Arminda Gomes, Maria Clara Amado Apdstolo Ventura, Maria da Concei¢do Gongalves Marques Alegre de S&, Maria
da Nazaré Ribeiro Cerejo, Maria Vitéria Pereira Almeida, Marilia da Concei¢do da Silva Loureiro Sim&es, Natércia Jacinta Jesus Carvalho Jegundo Cunha,
Regina Maria Fernandes de Jesus Ponte Ferreira Amado, Rosa Maria Correia Jerénimo Pedroso, Sérgio David Lourenco Gomes

Sénia Alexandrina Caetano dos Santos, Teresa Maria de Campos Silva, Vitor Manuel da Costa Cardoso

INVESTIGAGAO

Aguedd da Assungéio Gongalves Marques, Aida Maria de Oliveira Cruz Mendes, Ana Paula Forte Camarneiro, Ana Paula Teixeira de Almeida Vieira Mon-
teiro, Ananda Maria Fernandes, Beatriz de Oliveira Xavier, Carlo Bruno da Encarnagéio Santos, Carlos Alberto Marques Silva, Domingos Manuel Barros
Fernandes, Helena Maria Almeida Macedo Loureiro, Jo&o Luis Alves Apéstolo, Jorge Manuel Amado Apéstolo, José Carlos Amado Martins

José Carlos Pereira dos Santos, Manuel Alves Rodrigues, Manuel Gongalves Henriques Gameiro, Maria da Graga de Campos Oliveira,

Maria de Lurdes Lopes de Freitas Lomba, Maria do Carmo Mestre Carrageta, Maria Helena Santos Quaresma, Maria Helena Saraiva dos Santos Pereira,
Maria Luisa da Silva Brito, Maria Luisa de Lemos Pinto Coelho, Maria Teresa Calvdario Antunes, Maria Teresa de Oliveira Soares Tanqueiro, Marilia Maria
Andrade Marques da Conceigcdio Neves, Paula Maria Lopes de Oliveira Vidigueira, Paulo Joaquim Pina Queirds, Pedro Miguel Santos Dinis Parreira, Rosa
Maria Santos Moreira Galhardo

COMUNIDADE ESCOLAR

Agueda da Assungéo Gongalves Marques, Anabela de Sousa Salgueiro Oliveira, André Filipe Gongalves Patricio, Beatriz da Conceigéo Miranda Tavares,
Carlo Bruno da Encarnagéio Santos, Dina Maria de Almeida Marques, Domingos Manuel Barros Fernandes, Isabel Margarida Marques Monteiro D. Mendes,
Isabel Maria Pinheiro Borges Moreira, Joana Alice da Silva Amaro de Oliveira Fabido, Jodo Luis Alves Apdstolo, Jo&o Manuel Lucas Costa, Luis Miguel
Nunes de Oliveira, Margarida Alexandra Nunes Carramanho Gomes Martins, Maria da Concei¢do Saraiva da Silva Costa Bento, Maria do Carmo Martins
Fernandes, Maria do Céu Ferreira Margalho, Maria José Rocha Paulos, Maria Neto Cruz Leitéio, Maria Teresa de Oliveira Soares Tanqueiro, Marilia Maria
Andrade M. da Conceicéio Neves, Marina Montezuma Carvalho Mendes Vaquinhas, Paula Maria Diogo Carvalho Pires do Nascimento, Paulo Alexandre
Carvalho Ferreira, Paulo Joaquim Pina Queirds, Rosa Candida de Carvalho Pereira de Melo, Rosa Maria Correia Jerénimo Pedroso, Sénia Maria de Matos
Figueira
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DIREC(}AO, GESTAO DESENVOLVIMENTO E CONSOLIDAGAO

Aguedq da Assungdo Gongalves Marques, Alfredo da Cruz Lourengo, Amorim Gabriel Santos Rosa, Ana Maria Pogo Santos, Ana Paula Forte Camarneiro,
Anténio de Jesus Couto, Carlo Bruno da Encarnag¢do Santos, Carlos Alberto Marques Silva, Carlos Manuel dos Santos Ferreira, Clarinda Maria dos Praze-
res F. S. da Rocha Cruzeiro, Dionisia da Costa Loreto, Domingos Manuel Barros Fernandes, Jodo José de Sousa Franco, Jodo Nuno Cruz Costa de Oliveira,
Jodo Rogério Valenga Vieira, Jorge Manuel Amado Apéstolo, José Carlos Amado Martins, José Carlos Pereira dos Santos, Maria Arminda Gomes, Maria
Clara Amado Apéstolo Ventura, Maria da Concei¢cdo Gongalves Marques Alegre de S&, Maria da Concei¢do Saraiva da Silva Costa Bento, Maria Isabel
Simdes da Silva, Maria Manuela Frederico Ferreira, Natércia Jacinta Jesus Carvalho Jegundo Cunha, Paula Maria Diogo C. P. do Nascimento, Pedro Miguel
Santos Dinis Parreira, Teresa Maria Campos Silva

PRESTA(}AO DE SERVICOS A COMUNIDADE

Amélia Filomena de Oliveira Mendes Castilho, Ana-Bela de Jesus Rolddo Caetano, Anabela de Sousa Salgueiro Oliveira, Anténio José Pinto Morais,
Anténio Manuel Ferreira Marques de Oliveira, Anténio Manuel Martins Lopes Fernandes, Armando Manuel Marques Silva, Céndida Rosalinda Exposto
da Costa Loureiro, Carlos Alberto Cruz de Oliveira, Cristina Maria Figueira Verissimo, Elisabete Pinheiro Alves Mendes Fonseca, Fernando Manuel Dias
Henriques, Irma da Silva Brito, Isabel Maria Henriques Simdes, Isabel Maria Pinheiro Borges Moreira, Joana Alice da Silva Amaro de Oliveira Fabido,
Jodo Manuel Afonso Gomes, JUlia Maria das Neves Carvalho, Luis Anténio Rodrigues Paiva, Margarida Alexandra N. C. G. M. Moreira da Silva, Maria da
Alegria Gongalves Simdes, Maria da Gragca de Campos Oliveira, Maria Helena Santos Quaresma, Maria Luisa da Silva Brito, Maria Margarida Carreto
Louro Madeira, Marina Montezuma Carvalho M. Vaquinhas, Paula Margarida Ferreira Fernandes, Paulo Alexandre Carvalho Ferreira, Rosa Céndida de
Carvalho Pereira de Melo, Rosa Maria Santos Moreira Galhardo, Rui Carlos Negréo Batista, Sérgio David Lourengco Gomes

INTERNACIONALIZA(}AO E COOPERA(}AO

Aida Maria de Oliveira Cruz Mendes, Alfredo da Cruz Lourengo, Amélia Filomena de Oliveira Mendes Castilho, Ana Maria Correia Albuquerque Queiroz,
Ana Paula Teixeira de Almeida Vieira Monteiro, Anténio José Pinto de Morais, Anténio Manuel Ferreira Marques de Oliveira, Arménio Guardado Cruz,
Beatriz de Oliveira Xavier, Carlos Alberto Marques da Silva, Edimar Mdarcio Pires Cardoso, Helena Maria Almeida Macedo Loureiro,

Isabel Maria Henriques Simdes, Jodo Manuel Garcia do Nascimento Graveto, José Carlos Amado Martins, José Reis dos Santos Roxo, Maria da Conceig¢do
Pinto Madanelo dos Santos Roxo, Maria de Lurdes Lopes de Freitas Lomba, Maria Luisa da Silva Brito, Maria Luisa de Lemos Pinto Coelho, Maria Teresa
Calvdrio Antunes, Maria Vitéria Pereira de Almeida, Paula Maria Lopes de Oliveira Vidigueira, Pedro Miguel Santos Dinis Parreira, Rogério Manuel Cle-
mente Rodrigues, Rosa Maria Santos Moreira Galhardo, Rui Carlos Negrdo Batista, Sérgio David Lourengco Gomes
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Estudo Estratégico

MODELO DE PLANEAMENTO ESTRATEGICO

METODOLOGIA

A metodologia baseada no Modelo e Exceléncia da European Foundation for Quality Management, foi a adoptada em fungdo do &mbito e horizonte

temporal (2009-2013) e por ser a que se entendeu oferecer mais seguranca para um planeamento global, isto é, que envolve-se a totalidade das acti-

vidades da Escola.

O desenho estratégico iniciou-se pelo estudo estratégico, que teve como objectivo a andlise da envolvente externa e interna. Nesta fase procurou-se reflec-

tir sobre a organizacdo ao nivel dos seus recursos,
capacidades e competéncias, por forma a definir
a missdo, e do meio onde estd inserida, perspecti-
vando a evolugdio do meio por forma a antecipar
ameagas e oportunidades para a ESEnfC.
Utilizaram-se como ferramentas a andlise de
stakeholders, a andlise swot e a andlise pest.

De seguida desenvolveu-se a formulagdo estraté-
gica. Definiu-se a missdo, visdo e valores corpora-
tivos, eixos estratégicos, objectivos estratégicos e
operacionais por eixo, coerentes com a missdo e
visdo estratégica definida, as metas e respectivos
indicadores e as acgdes consideradas estratégi-
cas para as atingir, que foram calendarizadas e
afectadas a responsdveis.

Os trabalhos seguiram um calenddrio, consideran-
do seis momentos, que decorreram durante cerca
de catorze dias de trabalho, de Janeiro a Outu-
bro de 2008, centrados em actividades distintas:

1. Formagdo, sensibilizagéio e informagdo (sessdes
dirigidas pelo professor Joan Cortadellas);

2. Redefinicdo da Missdo, Andlise SWOT, Valores
e Eixos Estratégicos (Comisséo de Planificagdo);
3. Visdio, Objectivos, Andlise dos Factores Criticos
e Ambiente Externo (Comisséo de Planificagdo);
4. Definigdo por Eixos Estratégicos dos Obijectivos
e Acgdes a desenvolver (grupos de trabalho orga-
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nizados na Comisséo de Planificagéio e mesas de trabalho alargadas aos elementos da comunidade escolar que nelas se inscreveram);

5. Operacionalizagdo do plano: Elaboragdo dos quadros orientadores por eixo, contendo objectivos estratégicos, objectivos operativos, acgdes, responsa-
veis por cada eixo e por cada acgdio, indicadores de resultado, metas, calenddrio, recursos e formas de avaliagéio (Comissdo de Planificagéio);

6. Validagéio do Plano e avaliagéio da implementagéio do mesmo (Comisséo de Planificagdo).

A filosofia que sustentou o desenvolvimento de todo o projecto de elaboragéio do Plano Estratégico 2009-2013 — Desenhar o Futuro com Todos —, baseou-
se na assuncdo de dez compromissos: o de maxima participagéo possivel de todos; o compromisso prévio dos Orgéios de Gestéo e responsdveis das
Unidades Orgdnicas da Escola de envolvimento efectivo na sua concepgéio e implementagdo; o compromisso de elaboragdo de um plano concretizdvel,
com acgdes, indicadores, metas e recursos definidos para um cronograma e calenddrio de médio prazo; o compromisso de garantir a comunicagdo interna
e externa do plano, a existéncia de confianga partilhada no valor do Plano Estratégico como “preditor do futuro” e, ainda, o compromisso de dar con-
tinuidade as decisdes tomadas, em sede de planificagdo estratégica, em planos sectoriais e institucionais anuais, pressupondo controle, monitorizagdo e

avaliagdo da sua implementagdo.

ANALISE EXTERNA

Para a andlise da envolvente da organizagéio, na procura de identificar sinais de mudanca que possam constituir-se no futuro como ameagas ou oportuni-
dades recorreu-se & andlise “PEST”, isto é, dos factores criticos politicos, econdmicos, sociais e tecnolégicos.

Procurou-se analisar a situagdo actual e prospectiva de mudancgas com possibilidades de impactos positivos e ou negativos do desenvolvimento futuro da
nossa instituicdo, enquanto instituicéio de ensino superior piblica na drea de enfermagem, com vista a equacionar cendrios possiveis para a evolugdo da
envolvente externa. Uma enumeragdo dos aspectos considerados pelo grupo mais relevantes é apresentada a seguir.

1. FACTORES POLITICOS

- Politica de ensino superior cada vez mais exigente, propondo rdécios de qualificagéo do corpo docente para o funcionamento dos cursos e de complemen-
taridade do orcamento do estado por receitas préprias;

- Alteragdes nas politicas de savde (com ampliagdo e diversificacdo da oferta de cuidados de salde — agrupamentos de centros de saide, unidades de
saude familiar, rede de cuidados continuados, etc.);

- Privatizagdo de servigos de saude;

- Reforgo dos “Cartéis” na drea da Sadde (Econédmicos e Profissionais);

- Controle Externo das Instituicdes e seus Agentes;

- Precarizagdo dos vinculos laborais;

- Incentivo & mobilidade Internacional dos Formandos;

- Racionalizagdo da rede de Ensino Superior com potencial redugcéio do nimero de Instituicdes de Formacdo e particularmente de enfermagem;

2. ASPECTOS ECONOMICOS

- Menor financiamento estatal ao ensino superior, reflexo da crise econémica global;
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- Alargamento do espago europeu, com possivel canalizagdo de fundos europeus para os novos paises;

- Globalizagdo (facilita a mobilidade dos diplomados, fragiliza o controlo da qualidade na prestagdo de servico de enfermagem, facilita a internacio-
nalizagdo);

- Tendéncia & privatizagéio dos servigos de saide (alteragdes no regime de trabalho; introdugdo de sistema de recompensas; precariedade no emprego;
competicdo pelo emprego e pelos melhores diplomados);

- Alteragdes na taxa de emprego;

- Aumento do nimero de anos de actividade profissional (com concomitantes necessidades de formagdo ao longo da vida).

3. ASPECTOS SOCIAIS

- Alteragdes demogrdficas (decréscimo geral da natalidade, aumento da esperanga média de vida, aumento da populagdo idosa, dependente e que vive
sozinha, existéncia de novos estilos de vida e aumento das doengas crénicas e de evolugdo prolongadal)

- Recursos Sociais (desregulagéio; mais necessidades; mais respostas; (-) Falta de redes de apoio, faléncia dos servigcos de seguranga social)

- Faléncia do modelo social europeu;

- Aumento da procura de Melhor Turismo Sadde em Portugal;

- Pobreza (diminuicdo do poder de compra; aumento do endividamento das familias; aumento da exclusdo social; aumento dos problemas de saide e
vulnerabilidade & doenga);

- Individualismo (menos solidariedade);

- Alteragdes na estrutura familiar (desestruturagéio; mais dificuldade de apoio aos idosos; novas necessidades de apoio para a aprendizagem e desen-
volvimento dos papeis parentais e das competéncias de autocuidado);

- Empregabilidade (flexibilidade; sazonalidade de alguns empregos; polivaléncia; emergéncia de novas profissdes; presséo para substituir cuidados de
enfermagem por cuidados informais prestados por pessoas ndo qualificadas)

- Mobilidade geogréfica e social (aumento da imigragéo e interculturalidade; relevéncia do prestigio social na escolha da instituicéio/curso);

- Recursos de Saide (menor equidade no acesso a cuidados de sadde; maior co-morbilidade (HIV, diabetes, tuberculose,..); assimetrias regionais).

4. ASPECTOS TECNOLOGICOS

- Tecnologias na Formagéo em Enfermagem

* O cendrio possivel mas mais improvével seria aquele em que as tecnologias substituissem os docentes/as pessoas, no entanto h& que ter atengdio & mé
utilizagéio da Net/auséncia de visdo critica por referees;

* Desenvolvimento de produtos que permitam aprender por simulacdo (técnicas relacionais; técnicas Instrumentais; experimentar papéis; Empatia - por-se
no lugar do outro)

- Desenvolvimento de Tecnologias Interactivas — Software de apoio educativo (Utilizagdo das Plataformas (E-learning) para facilitar a formagdo ao longo
da vida)

- Desenvolvimento de tecnologias dimenséo Cuidado de Enfermagem (menos provavel)

* Com reflexo na Concepgdio (ndo haver investimento de tecnologias a incorporar nos cuidados de enfermagem);

* Com foco na utilizagdo (tentativa de substituicdo da relagéio interpessoal como cuidado, por meios tecnolégicos);

* Investimento em Investigacdio e inovagdo tecnolégicos aplicada aos cuidados;
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* Potencializagdo da tecnologia para incrementar a relagdo interpessoal como cuidado;

* Uso generalizado pelos Enfermeiros das tecnologias disponiveis.

- Utilizagéio das tecnologias j& disponiveis (mais provavel)

* Uso generalizado da Internet na procura de contelddos de saude e respostas para problemas de saide (estudantes e cidaddos em geral);

* Disponibiliza¢do e consumo de informagdo sobre saidde frequentemente sem avaliagdo conveniente (cidaddos);

* Maior uso e maior disponibilidade de meios tecnolégicos adequados & formacédo;

* Uso da comunicagéio multicanal como recurso nos cuidados de satdde diminuindo os problemas de acesso aos cuidados e promovendo a ajuda na gestdo
da terapéutica e dos cuidados a pessoas que vivem sozinhas;

* Aumento da utilizagdo do e-learning.

ANALISE SWOT

Para a andlise swot (pontos fortes, pontos fracos, ameagas e oportunidades) utilizdmos o questiondrio de autoavaliagéo desenvolvido de acordo com o
modelo europeu de qualidade total EFQM (European Foundation for Quality Management). Procurou-se, assim, interrogar o estado da arte da nossa ins-
tituicdio do ponto de vista da estrutura, dos processos e dos resultados. Analisaram-se os pontos fortes e pontos fracos relativos & politica e estratégia, das
pessoas, aos recursos e aliangas, & lideranga, aos processos e aos resultados. A andlise dos resultados foi dirigida aos resultados nas pessoa, nos clientes,
a sociedades e resultados globais. Na identificagéio de ameagas e oportunidades teve-se como referéncia a andlise de factores externos ja referida.
Este trabalho decorreu envolvendo um vasto nimero de membros da comunidade educativa, tendo sido feita em duas fases (andlise feita pela comisséo
de planificacdo e andlise feita pela comunidade educativa, liderada por elementos da comissdo de auto-avaliagéo designada no dmbito da avaliagdo
internacional pela EUA) que decorreram em momentos préximos. Assim, a comisséo de auto-avaliagéo dinamizou reunides sectoriais, tendo sido efectuadas
seis reunides com docentes, duas com ndo docentes e duas com estudantes. Estiveram envolvidos 79 docentes (de todas as categorias), 29 ndo docentes
(de todos os sectores) e 17 estudantes (incluindo representantes de érgdos). Paralelamente, o grupo da Comissdo de Planificagdo também desenvolveu em
conjunto o seu processo de auto-avaliagdo e andlise swot. No conjunto estiveram envolvidos 99 docentes, 32 ndo docentes e 19 estudantes.
Apresentamos a seguir uma sintese dos aspectos mais relevantes resultantes do cruzamento dos dois processos.

Esta identificacdo teve como objectivos que, enquanto comunidade educativa, tenhamos presentes, no desenho de futuro, os pontos fortes em que nos de-
vemos apoiar, os pontos fracos que devemos superar, as oportunidades que devemos aproveitar e as ameagas que temos que converter em oportunidades
de desenvolvimento.

PONTOS FORTES

- Instalagdes, recursos e localizagdo

- Qualificagdo dos colaboradores

- Plano Estratégico existente e em desenvolvimento

- Processos de lideranga e organizagdo interna

- Envolvimento e motivacdo das pessoas nas tarefas criticas e projectos inovadores

- Representatividade dos estudantes nos érgdos de gestdo

- Reconhecimento institucional nacional e internacional

- Oferta formativa e taxas de sucesso

- Produgdo e divulgagéio cientifica

- Existéncia de um Conselho Para a Qualidade e Avaliagdo e processos de auto-avaliagéo
- Parcerias estabelecidas com diferentes instituicdes e estratégias direccionadas para a comunidade
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- Crescimento sustentado da mobilidade nacional e internacional

- Eficiéncia na gestdo de recursos

- Apoio forte na formacdo, investigagcdo e internacionaliza¢do

- Capacidade de mudanga

- Estudantes como centro das decisdes na busca da melhoria continua

PONTOS FRACOS

- Incipiente desenvolvimento da cultura organizacional

- Deficientes circuitos de comunicagdio/informagdo interna

- Insuficiente definicdo de indicadores de resultados

- Insuficiente definicdo de critérios para a formacgdo avancada dos docentes
- Excessiva dispersdo e volume de actividades

- Gestéo de processos centralizadora e burocratica

- Baixa variabilidade etdria dos docentes e desequilibrio de categorias
- Desfasamento entre a lideranca de topo e as intermédias

- Deficiente monitorizagéio dos processos

- Fraca intervengdo politica das pessoas da organizagdo

OPORTUNIDADES

- Alteragdes legislativas no Ensino Superior

- Transformagéio no Ensino Universitdrio

- Localizagdo geogrdafica da Escola

- Avaliagéo da qualidade (EUA)

- Novas tecnologias

- Ambito de novos projectos formativos

- Alteragdes no contexto da saide (decorrentes das alteragdes demogrdficas, como o aumento dos indices de envelhecimento e de dependéncia; alteragdes
no padrdo de doencas ligadas ao estilo de vida, etc.) e dos servicos de savde
- Reconhecimento externo

- Procura de parcerias com a Escola

- Quadro de Referéncia Estratégico Nacional

AMEACAS

- Alteragdes legislativas (Ensino Superior; Servigo e Sistemas de Saude)

- Alteragdes socioecondmicas (alteragdes demogrdficas, com possivel impacto na diminui¢éio da procura do ensino superior; diminui¢éo da procura de en-
fermeiros pelas instituicdes que prestam cuidados de saide, altera¢des na universalidade do acesso aos cuidados de sadde)

- Alteragdo das politicas na educagéio e sadde

- Concorréncia institucional (Aumento de oferta de formagdo na mesma drea, competigdio pelos contextos para o ensino clinico)

- Redugdo da Empregabilidade e da procura

- Emergéncia de novas profissdes

- Restricdes econémicas em geral, com repercussdes no financiamento do Estado ao ensino superior e na captacdo de receitas préprias
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Agentes implicados (Stakeholders)

A identificagéio dos stakeholders envolvidos no processo de construgéio quotidiana da ESEnfC e, particularmente, de todos os interessados na sua existén-
cia, permanéncia e pertinéncia, séio fundamentais para a definicdo do plano estratégico. O sucesso de uma organizacgdo e, portanto também da nossa
escola dependerd, em qualquer caso, da satisfagéio de todos os que tém interesse nela, da participagdio de todos e /ou de se terem em conta as suas
expectativas, por isso, para além de estarem representados na comisséo de planificagéo os diferentes actores internos, procurou-se ter também a viséo dos
stakeholders externos com a integracdo de individualidades de diferentes grupos. Cada interveniente ou grupo, quer interno, quer externo, tem interesses
e expectativas que influenciam a dindmica e os resultados da Escola. Esta preocupacdo visou que o plano estratégico fosse pensado néo apenas para os
stakeholders mas com a perspectiva de todos.

Os agentes implicados, identificados pela comisséo, como tendo muito interesse no e para o desenvolvimento da actividade da ESEnfC, embora possam
ter diferente capacidade de a influenciar, foram: os docentes e ndo docentes, os estudantes, as instituicdes de sadde, o Ministério da Salde e Ministério
da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior, a Ordem dos Enfermeiros, os cidaddos utilizadores do Servico Nacional de Saide, as Associagdes de Utentes, as
Instituigdes de Ensino Secunddrio e as Familias.

Apresenta-se a seguir o resultado do exercicio de identificagéio das possiveis expectativas de cada grupo relativamente & Escola.

Docentes e Ndo Docentes

Projecto de Escola mais claro, consistente, sélido,

Condicdes de ensino e de investigagdo;

Reconhecimento e respeito pelo seu trabalho;

Oportunidades de desenvolvimento /formagéio;

Ser ouvidos, sentir que as suas ideias/opinides sdo tidas em consideragdio;

Org&os de gestdo administrativa, pedagdgica e cientifica que sejam sensiveis as suas necessidades e as fungdes que exercem;
Espirito de cooperacdo, de colaboragdo e solidariedade entre pares;

“Ambiente” de rigor nos dominios do ensino, da aprendizagem e da investigagdo.

Estudantes

Formagdo de elevada qualidade orientada para as realidades do mercado de trabalho;
Boa articulagéio da Escola com as Instituicdes de Saude;

Professores altamente qualificados dos pontos de vista cientifico e pedagdgico;
Professores acessiveis e disponiveis;

Boas condi¢cdes de aprendizagem (acesso a biblioteca, laboratérios, computadores);

Bom atendimento e apoio por parte do pessoal ndo docente.

Instituigées de Sadde

Preparacdo de enfermeiros de elevada qualidade que respondam aos objectivos da instituicdo;

Que a Escola seja um motor de investigacdo, desenvolvimento e inovagéo no dominio de enfermagem;

Que a Escola seja um pdlo de formagdo continua oferecendo aos seus profissionais formagdes de curta duragdo que responda das necessidades reais da
Instituigdo;

21 I PLANO ESTRATEGICO 2009-2013




Projectos e parcerias com vista & melhoria de qualidade de cuidados;

Participagéio mais activa dos docentes, nos momentos de ensino e aprendizagem em ensino clinico;

Participagéio activa em sessées de educagéio para a sadde em parceria com Instituicdes de Saude Comunitdria;
Uma boa articulagéo, no dominio dos ensinos clinicos, para uma melhor gestdo de recursos;

Relagéio de proximidade com as instituigdes/servigos.

Ministério da Saude e Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior

- Ministério da Sadde

Preparagdo de enfermeiros que respondam em termos de qualidade d&s necessidades e exigéncias dos utilizadores do SNS;

Que os novos enfermeiros se integrem no mercado de trabalho e respondam com criatividade e profissionalismo as necessidades dos utilizadores.
- Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior

Uma formagéio de qualidade que permita o desenvolvimento global do estudante com os minimos recursos;

Formar o maior nimero de enfermeiros;

Desenvolvimento de investigag¢do aplicada.

Ordem dos Enfermeiros e Associagoes Profissionais

Formagdo de Enfermeiros empenhados no desenvolvimento da profissdo;

Formagdo de enfermeiros tendo em consideragdo as necessidades da Comunidade;
Desenvolvimento de investigagdo que consolide a disciplina.

Utilizadores do SNS/Associagdes de utentes

Cuidados de qualidade;

Que os enfermeiros influenciem as organizagdes nas prestagdes de cuidados para uma melhoria dos mesmos;
Que os enfermeiros se envolvam na defesa dos direitos dos utentes

Instituigées de Ensino Secunddrio
Estabelecimento de parcerias para a implementagdo de projectos no émbito da educagdo para a saivde e saivde escolar;

Divulgagéio de informagdo sobre oferta formativa e condi¢des de acesso.

Familias
Qualidade da formagdo global, ao mais baixo custo, que garanta a empregabilidade.
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Plano estratégico da ESEnfC

MISSAO

Definir a misséo de uma organizagdo é dizer qual a razdo de ser dessa instituicdo, o que implica responder as questdes: quem somos; a que é que nos
dedicamos, em que é que nos diferenciamos, porque é e para que é que fazemos o que fazemos; para quem o fazemos; como o fazemos, que valores
respeitamos. Na defini¢cdo da misséio da ESEnfC procuramos responder &s perguntas enunciadas. Mas, que quisemos também que fosse uma férmula mo-
bilizadora, ambiciosa, clara, sensivel (para que todos a compreendam), curta e partilhada por todos os elementos da organizagdo (Cortadellas, 2006).
No trabalho desenvolvido partiu-se da andlise critica da missdo definida anteriormente, do actual estado da arte e da reflexdo da escola que temos e
queremos ser para responder aos desafios futuros, de modo a ajustarmos a nossa misséio. Chegdmos ao enunciado de misséio que a seguir se apresenta,
que obteve grande consenso na comunidade educativa.

A Escola Superior de Enfermagem de Coimbra, herdeira da mais antiga formagdo em enfermagem em Portugal, é uma instituigdo publica de referéncia
nacional e internacional, pela sua qualidade e inovagéo, com intervengdo reconhecida no sistema de sadde e na comunidade.

E constituida por uma comunidade escolar comprometida com a formacéio humanista, cientifica, técnica e cultural de profissionais socialmente reconhecidos;
com a promogdo de investigagdo acreditada, a difusdo de conhecimentos e a prestagéo de servicos.

VALORES

O enunciado dos valores de uma organizagdo visa a adopgdo de uma cultura transversal,
porque partilhada, capaz de potenciar a intervengdo de cada um no dia a dia, por forma

a que, em conjunto, atinjamos os designios de longo prazo definidos no &mbito de um plano .
Human Emo

estratégico ambicioso (Caldeira, 2008). Os valores foram enunciados, discutidos e definidos,
no sentido de clarificar os principios que irdo permitir a concretiza¢éo da missdo dando-lhe
identidade no contexto da instituicdo de ensino superior que somos foram os seguintes: Eti.-.: C idadania

Humanismo. A Escola fundamenta a sua acgdo no respeito pela dignidade do ser humano e
pela liberdade de pensamento, responsabilizando todos os intervenientes no processo edu- Walares
cativo e fomentando a valorizagéo, a criatividade e a solidariedade na construgdo de uma

instituicdo aprendente.

Cidadania. A Escola, além da formagéo profissional, visa a formagdo global de cidaddos
segundo os principios da solidariedade, democraticidade e participagdo.

Liberdade. A Escola promove a liberdade de criagdo cultural, cientifica, técnica e artistica,
garantido a livre expresséo e a pluralidade de ideias e opinides.

Exceléncia. A Escola desenvolve formagéo, investigagéio, inovacdo e servicos fundamentados
em critérios de alto nivel de qualidade.
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Cooperagdo. A Escola fundamenta as suas politicas nas necessidades sociais globais promovendo a acgdo soliddria e a inclusdo em estreita ligagdo com
a comunidade.

Etica. A Escola garante, na sua acgdio, o respeito pelas normas deontolégicas da profisséo e da investigagdo e pelos direitos individuais e sociais.

Eixos estratégicos

Os eixos estratégicos reconhecidos como factores criticos de desenvolvimento foram definidos tendo em conta a missdo e a visdo da ESEnfC. Foram con-
siderados seis eixos: Formagdo; Investigagdo, Desenvolvimento e Inovagdo; Comunidade Educativa; Direcgéio, Gestdo, Desenvolvimento e Consolidagdo;
Prestagdo de Cuidados & Comunidade; Internacionalizagéio e Cooperagéo. Para cada um foi elaborada a viséo para 2013. Posteriormente foram defini-
dos coordenadores por eixo que, conjuntamente com a comissdo de redacgdio, contratualizaram a concretizagdo das acgdes, datas e orgamentos, para
a execugéio do plano de desenvolvimento aprovado com cada um dos responsdveis pela implementagdo das acgdes. Aos coordenadores de cada eixo
caberd o acompanhamento da implementagdo do plano no que ao respectivo eixo diz respeito.

Eixo 1 — FORMACAO

[VISAO PARA 2013] A Escola é uma referéncia nacional e internacional no desenvolvimento e afirmagdo da disciplina de Enfermagem. Realiza
a formagéio em parceria com instituigoes de saUde e de ensino superior nacionais e internacionais de referéncia, orientada para as novas
necessidades socio-demogrdficas, as exigéncias do mercado global de trabalho e a formagdo ao longo da vida, sendo primeira na atracgéio de
estudantes para os trés ciclos de formagdo em enfermagem.

Coordenador — Presidente do Conselho Cientifico
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Obijectivo estratégicol. Promover um contexto formativo, cientifico e culturalmente estimulante

Acgoes Responsavel Indicadores Metas Planeamento Observ
1.1 Capacitar os 1.1.1. Organizar actividades de formagéo pedagégica | Anténio Couto N° de actividades 2 por ano 2009-2013 1 conf estrangeiro
colaboradores d ded (cursos, coléquios, conferéncias...) N° de participantes Média de 50 por actividades
com qualificagdes e para adequagéio dos cursos & filosofia de Bolonha, Grau de satisfagéio dos participantes 80% consideram a actividade Boa ou
competéncias necessdrias reorganizando o trabalho docente Muito Boa
& formagéio, inve a
e prestagdo de servicos 1.1.2. Criar um curso de formagéio pedagégica para Carlos Ferreira Criagéo de Curso anual de Pés-graduagéio Abertura do 1° curso em 2010 1010-2013 100 horas prelector
(relacionadas com as docentes e enfermeiros tutores de ensino clinico N° de participantes externo
novas necessidades Grau de satisfagéio dos participantes 30 por curso
socio-demogréficas e 80% consideram a actividade Boa ou
exigéncias do mercado) Muito Boa
€ paraa f?rmugao ao 1.1.3. Implementar momentos de partilha com docentes, | Luisa P Coelho N° de actividades Abertura do 1° curso em 2010 2009-2013
longo da vida. enfermeiros e outros profissionais de sadde (debates, N° de participantes 30 por curso
semindrios estudos de caso...) sobre metodologias em Grau de satisfagéio dos participantes 80% consideram a actividade Boa ou
contextos de ensino clinico Muito Boa
1.1.4 Promover e facilitar a formagéo avangada ao Presidéncia N° de docentes com o grau de doutor Aumentar 20% em cada ano 2009-2013 Estimativa de 15
nivel de Doutoramento ETl/ano
1.2 Incorporar na 1.2.1. Organizar actividades para seleccionar os Manvel Gameiro Workshops por UCP e equipas disciplinares 2 por ano 2010-2013
formagéo o novo conteddos que devem ser incorporados em cada Elaboragéo de novos textos de apoio
conhecimento decorrente Unidade Curricular e ano de formagéo. ou protocolos técnicos ou aprovagéo de 1 por ano
do contexto clinico e da programas inovadores
investigagdo.
1.2.2. Formar grupos de trabalho para articular as Anténio Amaral N° de grupos de trabalho em 7 em 2009 2009-2013 Grau de impacto
prdticas laboratoriais com as instituicdes de saude funcionamento avaliado por grupos
para partilhar novos procedimentos e facilitar a Grau de utilidade e de impacto 80% de novos procedimentos com alto Delphi
implementacéo de novas praticas grau de utilidade e de impacto;
Investigagéio dos resultados 2 publicagdes cientificas em 2013
1.3 Melhorar a gestéo 1.3.1. Criar e desenvolver um observatério com a Isabel Moreira e Criagéo do Observatério; Criagéio em 2009 2009-2013
da formagdo revendo fi lade de | de novas idades da Rosa Cristina N° de propostas formativas apresentadas
sistematicamente a qual ird emergir oferta formativa 1 por ano a partir de 2010
adequagéio da oferta
formativa para dar 1.3.2. Criar e desenvolver uma comisséo permanente Clarinda Cruzeiro Criag&o da comiss@o permanente; Criagdo no 1° trimestre de 2009 2009-2013 Néo prevemos
resposta as necessidades. para implementar nova formagéo pés-graduada, N° de cursos pés-graduados implementados orgamento pois estes
quando adequado em parceria com outras instituicdes N° de participantes 2 cursos em 2013 cursos devem ser
nacionais ou estrangeiras. Grau de satisfagéio dos participantes 30 por curso totalmente auto-
80% consideram a actividade Boa ou financiados.
Muito BOA
1.3.3. Criar e desenvolver um gabinete de gestéo Isabel Fernandes e Criagéo do gabinete; 1° trimestre de 2009 2009-2013
Cientifico Pedagégica dos ensinos clinicos. Anténio Morais Criagéo de plano; 1° trimestre de 2009
% de docentes com ligagéo definida aos
servigos para um minimo de cinco anos 60% em 1010 e 90% em 2013
1.3.4. Criar e desenvolver uma comisséo responsdvel Teresa Tanqueiro Criagéo da comiss@o; Criagéio em Janeiro de 2009; 2009-2013
pelas praticas laboratoriais que inclua os varios Elaboragdo do regulamento de Elaboragéo no 1° Trimestre;
dominios funcionamento dos Laboratérios;
Grau de satisfac@o dos utilizadores
80% consideram a actividade Boa ou
Muito Boa
1.3.5. Desenvolver uma plataforma que facilite a Jodo Franco Criagéo da plataforma; Criagéo em 2009 2009-2013
formag&o em ambiente e-learning Grau de utilizagéo; 50% dos docentes usam a plataforma
em 2013
60% dos estudantes usam a plataforma
em 2013
1.3.6. Criar um portal de enfermagem. Irma Brito Criagéo do Portal; Criagéio em 2010; 2010-2013 Um técnico a tempo
Grau de satisfagéio dos utilizadores 80% consideram a actividade Boa ou parcial
Muito Boa;
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Objectivo estratégico 2. Dinamizar a proximidade com as instituigées de salde e ensino superior nacionais e internacionais

ctivos oper

Acgoes

Responsavel

Metas

Planeamento

Observ

Grau de satisfagéo dos participantes

N° de focos de enfermagem analisados
N° de artigos/comunicagéo

80% consideram a actividade Boa ou
Muito Boa

3 por ano

2 de artigos/comunicagdes ano

2.1 Assegurar a 2.1.1 Aproveitar os dias nacionais e internacionais Vitéria Almeida N° de actividades 8 por ano 2009-2013 Prevé-se alocar
efectividade de redes relacionados com a sadde e a enfermagem para N° de participantes Média de 50 por actividades receita para pontual
de comunicagéo organizar actividades tematicas Grau de satisfagéio dos participantes 80% consideram a actividade Boa ou conferencista e
e articulagéo com Muito Boa divulgagéo de
instituigdes de sadde, de informagéo
ensino superior e outras.
2.1.2 Realizar reunides institucionais com a Ordem dos Presidente do N° de reunides 1 por ano no minimo com 3 Instituicdes; 2009-2013
Enfermeiros e outras instituicdes representativas da Conselho Técnico- N° de grupos de trabalho com Participagdo em 2 grupos de trabalho
classe profissional. Cientifico representantes da ESEnfC por ano
2.2 Desenvolver 2.2.1. Oferecer o terceiro ciclo em conjunto com outras Aida Mendes N° de Pr I inados com Instituicd 2 em 2009 2009-2013 Prevé-se alocar
formagdes em parceria escolas de referéncia Internacionais receita para
com instituicdes nacionais Plano de estudos aprovado Dezembro de 1010 deslocagbes
e internacionais. Inicio do Curso 2011 no &mbito do
planeamento
2.2.2. Desenvolver um projecto de formagéo no Marilia Simdes Existéncia do projecto 2009 2009-2013 Prevé-se alocar
&mbito do Enfermeiro de Familia numa perspectiva Curso de pés-graduagéo e mestrado Inicio em 2010 e 1 por ano; receita para
internacional. N° de participantes por curso 30 deslocagdes

no &mbito do
planeamento

Eixo 2 — INVESTIGACAO, DESENVOLVIMENTO E INOVACAO

[VISAO PARA 2013] A Escola é uma referéncia de exceléncia na produgéo, difuséo e transferéncia de conhecimentos e na formagéo de
investigadores. Contribui para o desenvolvimento de préticas inovadoras baseadas no conhecimento produzido. E reconhecida nacional e

internacionalmente por articular sistematicamente a investigagéo, a formagéo e as praticas no dominio da enfermagem.

Coordenador — Coordenador Cientifico da Unidade de Investigagéo

S
e ——
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Objectivo estratégico 1. Desenvolver a Unidade de Investigagéio como lider de redes de produgdo, divulgagédo e aplicagdo do conhecimento em

enfermagem

cientificos, instrumentos de medida e contactos com
investigadores.

artigos cientificos;
Disponibilidade de base de dados de
instrumentos de medida;

Existéncia em Dezembro de 2009.

ctivos opera Acgdes Responsavel Indicadores Metas Planeamento
1.1 Garantir as condi¢des | 1.1.1 Regulamentar o acesso da Ul ao staff técnico de José Carlos Santos Existéncia de um Regulamento de acesso Margo de 2009 2009-2013
de funcionamento da apoio da Escola (tr informética, fid. a, da Ul ao Staff técnico de apoio Rever o Regulamento em 2013
Unidade de Investigagéio gestdo de projectos e contabilidade).
1.1.2 Desenvolver projectos de investigagdo em Jodo Graveto N° de novos protocolos Estabelecimento de trés novos protocolos, 2009-2013 Pressupde-se que
colaboragdo com i is e interr com instituicdes referentes & Lista de o orgamento da
Centros Colaboradores da OMS para Ul seja composto
o desenvolvimento da Pesquisa em pelo somatério dos
Enfermagem em 2013; financiamentos:
N° de investigadores em colaboragéo Aumento de 20% em 2013; 1-FCT;
N° de projectos Aumento de 20% em que pelo menos 2 2 - Receitas de
sejam cofinanciados. projectos de Inv.
% de projectos com investigadores da 50% dos projectos com investigadores da financiados;
prdtica clinica pratica clinica 3 - 20% das receitas
do ponto anterior
(2), a suportar por
transferéncia de
receita prépria da
ESEnfC.
1.1.3 Elaboragéo de Plano de Actividades e Propostas | Coordenador da Ul Plano de actividades e orgamento Em Junho e anual 2009-2013
de Orgamento, para aprovagdo da Instituigéo de — Manuel Rodrigues
Acolhimento.
1.1.4 Elaborar um plano a 5 anos de flexibilizagéo da Jorge Apéstolo Existéncia e aprovagéo do Plano Em Junho de 2009 2009-2013 Estimativa
distribuicéio das actividades lectivas para a consecugéio Reviséo anual Junho de cada ano a partir de 2010 de 3ETI/ano
de projectos de investigagéio, que contemple um % de docentes com flexibilizagéio para 30% disponiveis para
regulamento onde constem: acgdes/metas/indicadores/ trabalho em projectos de investigagéo investigag@o
critérios a cumprir pelo(s) investigador(es) que usufruam
da mesma, e a regulamentagdo de candidatura a
licengas temporarias para dedicagéo aos projectos.
1.1.5 Elaborar (e monitorizar) uma proposta de Paulo Queirés Aprovagéio de regulamento Em Janeiro de 2009; 2009-2013
regulamento de critérios para apoiar a divulgagéo da Relatério anual de acompanhamento Em Junho de cada ano.
produgéio cientifica. N° de artigos cientificos originais 3 artigos por docente /investigador por ano
1 artigos por docente /investigador por ano
N° de artigos cientificos em Revistas 3 comunicagdes por docente /investigador
Indexadas por ano
N° de comunicagdes cientificas
1.2 Apoiar a mobilidade 1.2.1. Definir critérios prioritarios e monitorizagéo para | José Carlos Santos Aprovagéio de regulamento Em Margo de 2009; 2009-2013
de investigadores apoiar a mobilidade de i igadores e o Ihiment Relatério anual de acompanhamento Em Junho de cada ano.
de investigadores estrangeiros, em consonéncia com
a Ul
1.2.2. Criar parcerias na comunidade para o “a contratar” N° de parcerias Média de 1 por ano 2009-2013 Tempo parcial de um
financiamento de projectos e bolsas de investigagéo. Valor de financiamento Média de 20000€ por ano técnico
1.3 Apoiar a divulgagéo 1.3.1. Manter a publicagéio da Revista Referéncia e Manuel Rodrigues N° de edigdes por ano 4 2009-2013
de conhecimento & sua progress&o ao nivel dos indices de qualidade N° de critérios de qualidade definidos Suficientes para ser incluido nos indices
(Scielo, Pubmed e Cochrane). pelos indices internacionais Scielo/Pub MED/Cochrane
Aumentar o factor de impacto 20% anualmente
1.3.2 Criar, gerir e divulgar bases de dados de artigos | Teresa Calvario Nimero de acessos & base de dados dos Aumento 20% anualmente 2009-2013
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Obijectivo estratégico 2. Desenvolver uma comunidade cientifica de exceléncia

Objectivos operativos Acgdes Responsavel Indicadores Metas Planeamento Observ
2.1. Promover a formagéo | 2.1.1. Integrar a investigagéo elaborada por Coord Jore: Existéncia de documento aprovado com Janeiro de 2009 2009-2013
de jovens investigadores. estudantes nas linhas de investigag&o do orientador, das linhas de tipificag@o dos requisitos de estudos
com o reconhecimento do mérito para a sua integragéo igagd produzidos nos diferentes niveis de
em grupos de investigagéo da Escola. formagéo;
Critério de inclus@o dos estudantes nas
equipas de investigag&o com impacto no
curriculo académico;
N° de estudantes incluidos em equipas de Média anual de 12
investigagdo
2.1.2. Elaborar proposta de regulamento para o Paulo Queirés Aprovagdo de regulamento Margo de 2009 2009
recrutamento de estudantes dotados e vocacionados
para desenvolver trabalho de apoio & investigagéo.
2.2. Promover a 2.2.1. Organizar conferéncias na Escola proferidas por | Dulce Galvéo N° de actividades 2 por ano 2009-2013 Prevé-se alocar
formagéio de grupos de investigadores a convite da Escola. N° de participantes Média de 50 por actividade receita para
investigadores avangados Grau de satisfagéio dos participantes 80% consideram a actividade Boa ou pagamento a
Muito Boa conferencistas
2.2.2.D e criar pra los para p a José Carlos Santos Protocolos aprovados 2 até final de 2013 2009-2013
formagéo avangada de investigadores. N° de investigadores com formagéo 30% dos doutores em 2013
pos-doc
2.2.3. Criar um grupo de trabalho de andlise Jo&o Apéstolo N° de artigos elaborados 2 por ano entre 2010 e 2013 2010-2013
sistemdtica de literatura sobre temas criticos, para
validar e impl; novo conh
2.2.4. Organizar féruns de discuss@o (acgdes de curta e | Ananda Fernandes N° de semindrios de mestrandos e 2 por ano 2009-2013
média duragéo e workshops temdticos). doutorandos
N° de Workshops 2 por ano
N° de inscritos média de 30 por actividade
2.2.5 Organizar congressos e jornadas nacionais e José Roxo N° de Congressos e Jornadas 1 por ano 2009-2013 Pressupde-se o
internacionais. N° de inscritos Média de 300 autofinanciamento
N° de comunicagdes apresentadas Média de 40 complementado com
N° de paises representados Média de 4 financiamento da

Grau de satisfagéio dos participantes

80% consideram a actividade Boa ou
Muito Boa

ESEnfC excepcional.
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Eixo 3 — COMUNIDADE EDUCATIVA

[VISAO PARA 2013] Os profissionais formados pela Escola séio reconhecidos socialmente pela exceléncia da sua formagéo global para a qual
contribui uma cultura institucional que se caracteriza pela centralidade na pessoa, respeito pela sua criatividade, inovagéo, compromisso com o
projecto da Escola, satisfagdo com o trabalho e estudo e pela articulagdo sisteméatica em todos os dominios da formagdo, inovagdo e investigagdo.

Coordenador — Vice-presidente da ESEnfC, José Réxo

Objectivo estratégico 1. Promover a formagdo global e a realizagédo pessoal e profissional da comunidade educativa

os operativos Acgdes Responsavel Indicadores Metas Planeamento Observ
1. 1. Promover, apoiar 1.1.1. Criar e desenvolver uma estrutura que Anténio Amaral Actividades do grupo de teatro 2 por ano 2009-2013 Ensaiador, natagéo
e incentivar projectos e promova a realizagéo de actividades no dominio da Actividades do grupo de coro 2 por ano e semana cultural
actividades de indole cultura, do desporto, saide e bem estar, envolvendo Ne de funcionarios na actividade de 20 suportados por
cultural, desportiva e colaboradores dos diferentes sectores/unidades nos gindstica receita prépria da
civica projectos e incentivando a participagéo de todos. N° de funciondrios inscritos na natagéo 20 ESEnfC
Aprovagéio do projecto de semana cultural Janeiro de cada ano
N° de participantes na semana cultural 50% da comunidade educativa

1.2. Promover a 1.2.1. Ampliar o gabinete de saide dotando-o de Clara Apéstolo e Aprovagéio do projecto de ampliagéo do Margo de 2009 2009-2013 Prevé-se orgamento
realizagéio pessoal e léncias que possam responder a outras r idad Teresa Silva gabinete de sadde para mais um técnico
profissional dos docentes, da comunidade educativa, como por exemplo criar Grau de satisfagdo dos utentes 80% consideram o servico Bom ou Muito a tempo parcial
ndo docentes e estudantes | um gabinete de psicologia, saide ocupacional e um Bom

gabinete de apoio socio-econémico.

1.2.2. Elaborar e apoiar em cada servigo/unidade, Lurdes Almeida Participagéio/ano Média de 1 participagéo por ano e por 2009-2013 Prevéem-se 25000€

um plano plurianual de formagéo e desenvolvimento Dina Marques colaborador para formagéo do

para os colaboradores, apés caracterizagéo das Grau de satisfagéio dos participantes 80% consideram a actividade Boa ou corpo docente e

idades de d lvi o profissional, ouvindo Muito Boa 10000€ para o néo

os diferentes actores, e que contemple actividades néo docente

incluidas no eixo de formagéo e investigag&o.

1.2.3. Estudar a implementagéo de medidas de Alcina Rodrigues Realizagéo de estudo Janeiro 2010 2010-2013

flexibilidade de horario ou de trabalho & disténcia

para alguns postos de trabalho.
1.3 Promover uma 1.3.1. Desenvolver num Plano opgdes extra curriculares Conceigéio Alegre Dezembro de 2008 Dezembro de 2008 2009-2013
cultura sistemdtica de de formagéio e participagéo comunitéria. Maria do Céu Anualmente (Julho) Anualmente (Julho)
participagdo na vida da Carrageta
Escola Margarida Madeira

1.3.2. Definir o regulamento e calendarizagéio de Teresa Tanqueiro Margo de 2009 Margo de 2009 2009-2013

reunides periédicas dos estudantes representantes das Final de cada ano lectivo Final de cada ano lectivo

turmas com os coordenadores de curso.
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Eixo 4 — DIRECCAO, GESTAO, DESENVOLVIMENTO E CONSOLIDAGCAO

[VISAO PARA 2013] A Escola é uma referéncia no ensino supetior a nivel dos processos de gestéo, desenvolvimento, consolidagéio e parcerias.
Destaca-se pelo alto nivel de participagéio na tomada de decisdes centrada na auto-responsabilidade, pela organizagéo sustentada dos seus
processos e pela visibilidade na comunidade.

Coordenador — Presidéncia
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Objectivo estratégico 1. Desenvolver um sistema de direcgéio estratégica que optimize os recursos e mobilize a instituigdio

Acgoes

Responsavel

Indicadores

Planeamento

1.1.Promover a 1.1.1. Criar um sistema de controlo da céio do Presid. do N° de relatérios anuais de execugéio do 1 por ano 2009-2013
implementagéo continua Plano Estratégico e divulgar os principais resultados. Conselho para Plano;
do plano estratégico a Qualidade e N° de acgdes avaliadas com indicadores; 50% em 2009 - 100% em 2013
Avaliagéo Grau de execugdio anual do plano 80% em 2013
1.1.2 Introduzir a contabilidad litica refor ! Fernando Henriques | NUmero de novos Centros de custos com Incorporagdo de 25% em cada ano entre 2010-2013 Estimativa de custo
a estrutura dos centros de custos e identificando os informagé&o disponivel anual; 2010e 2013 inicial de aplicagéo
custos por actividade, de modo a garantir um sistema Nomero de actividades com indicadores de 30.000€
de informag&o como suporte & tomada de decis&o. de custo; Incorporagdo de 25% em cada ano entre acrescido de mais um
Graus de satisfagéio dos responsaveis pelos | 2010 e 2013 funciondrio com custo
érgéos da ESEnfC no sistema de informagéo anual de 20.000€
existente resultante da contabilidade 80% consideram a actividade Boa ou
analitica Muito Boa
1.2.Implementar um 1.2.1. Elaborar e implementar o organograma da Maria da Conceigéio | Existéncia de Organograma de acordo com | 2009 2009-2013
modelo organizacional instituicéio de acordo com os novos estatutos. Bento os novos estatutos;
que integre os recursos Revisd@o anual do Organograma Junho de cada ano a partir de 2010
da instituigdo numa
perspectiva
de melhoria da gestéio 1.2.2. Definir e difundir as competéncias dos Jorge Apéstolo Aprovagdo de um sistema de competéncias 2009 2009-2013
financeira, administrativa, coordenadores/responséveis, a forma de prestagdo de dos coordenadores/responséveis.
cientifica e pedagégica contas para a implementagéo de uma gestdo matricial Revis&o anual do sistema de competéncias Junho de cada ano a partir de 2010
entre projectos, unidades e servicos, e a forma de
reconhecimento de resultados.
1.2.3. Produzir um manual de procedimentos que devem | Céndida Rosalinda Existéncia de um manual de procedimentos 2009 2009-2013
ser consolidados, desenvolvidos e melhorados.
Grau de satisfagéo do pessoal docente e 80% consideram o Manual Bom ou Muito
né&o docente com as orientagdes do manual Bom
1.2.4. Implementar um sistema de qualidade total que Manvuela Frederico Auto-avaliagdo das UCP Julho de cada ano com resultado 2009-2013 Prevé-se a
inclua a auto-avaliagéo periédica por area cientifico- claramente superior ao ano anterior candidatura a
pedagégica ou drea funcional, que permita preparar De duas UCP cada ano financiamento para
a candidatura da Escola a um modelo de exceléncia, a implementagéo do
e a comparabilidade com outras Instituicdes do ensino Avaliagéo externa 2013 sistema de qualidade.
superior. Ter aplicado o sistema de qualidade Alocagéio de receitas
préprias avaliagdo
externa
1.3. Implementar um 1.3.1. Desenvolver um sistema informdtico integrado de Fernando Henriques | Disponibilidade de sistema informatico 2009 2009-2013
sistema de gestéo gestéo que permita a optimizagéo da utilizagéo dos integrado
optimizada e integrada recursos e equipamentos. Grau de satisfagéio com a plataforma 80% consideram a plataforma Boa ou
das instalagdes, recursos informética Muito Boa
materiais e equipamentos.
1.3.2. Promover a racionalizagéio e optimizagéio dos Fernando Henriques | Existéncia de estudo para redugéo dos 2009 2009-2013 Previs@o de custo de
consumos e estudar a possibilidade da utilizagéo das consumos e para produgdo de energia. estudo técnico
energias renovaveis.
1.3.3.Planear a continuagéo da renovagéio da Alberto Barata Aprofundamento de estudo de reconverséo 2009 2009-2013
residéncia dos estudantes de modo a manté-la da residéncia para a pratica clinica e
atractiva e reconverter parte das suas instalagdes biblioteca 80% em 2013
em laboratérios de prdticas clinicas onde se prestem
servigos abertos & comunidade, biblioteca ou outras % de area da Residéncia renovada
finalidades.
1.3.4. Impulsionar um estudo sobre o uso futuro Presidente Existéncia do estudo 2013 2013
dos edificios da Escola para responder melhor as do Conselho
necessidades dos novos cendrios. Pedagégico
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Obijectivo Estratégico 2. Implementar um sistema de gestdo de pessoas que as coloque no centro da decisdo

Objectivos operativos

2.1.Garantir um
sistema de organizagdo
de trabalho que
permita a evolugéo
técnica e cientifica

das pessoas e que
possibilite um processo
eficiente e efectivo de
selecgéio, integragédo,
desenvolvimento e
avaliagéo.

2.2. Implementar
metodologias que
permitam uma
comunicagdio eficaz e
participagdo activa.

Acgdes Responsavel Indicadores Metas Planeamento

2.1.1. Implementar a organizagéio prevista nos Presidente da Escola | Proposta de reorganizagéo de pessoas 2011 2011-2013
estatutos, enquadrando as pessoas por drea e servigos Grau de satisfagdo com a organizagéo
com que mais se identifiquem permitindo a mobilidade 80% consideram a organizagéo Boa ou
interna do pessoal docente e n&o docente com vista a Muito Boa em 2013
articular conhecimento, trabalho e satisfagéo.
2.1.2. Elaborar proposta de sistema de distribuigdo Presidente do Existéncia do sistema 2010 2010-2013
do trabalho docente baseado na contratualizagéo dos Conselho Técnico-
processos e dos resultados a propor & Direcgéo Cientifico % de implementagéo Implementagéo gradual: 25% em cada ano

entre 2010 e 2013

Grau de satisfagéo com a organizagéo 80% consideram a organizagéo Boa ou

Muito Boa em 2013
2.1.3 Rever o sistema de selecgéio de integragdo e de Presidéncia
avaliag@o das pessoas da Escola
2.2.1. Re(ver) os canais de informag&o e comunicagéo Arménio Cruz; Reviséo dos canais de informagéo e 2009 2009-2013

e propor medidas para que sejam acessiveis, assiduos
e pertinentes e analisar a sua eficacia de modo a
aperfeicoar a comunicagéo interna.

Técnico de
Comunicagéio

comunicagdo;
% das pessoas satisfeitas com o sistema de
comunicagdo interna

80% consideram o sistema Bom ou Muito
Bom a partir de 2010

Eixo 5 — PRESTACAO DE SERVICOS A COMUNIDADE

[VISAO PARA 2013] A Escola desenvolve servigos de consultadoria e de inovagéio em enfermagem para responder as necessidades resultantes
das alteragdes sociais, aplicar evidéncias cientificas e facilitar processos de formagdo, investigagdo e empreendedorismo, em articulagdo e

complementaridade com outras instituigoes.

Coordenador — Vice-presidente da ESEnfC, Fernando Heniques
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Objectivo Estratégico 1. Desenvolver e consolidar servigos que promovam respostas inovadoras em sadde

Acgoes Responsavel Indicadores Metas Planeamento Observ
1.1. Organizar, apoiar e 1.1.1.0rganizar e desenvolver a prestagéo de servigos, | Enf. Reabilitagéo — N° de projectos de intervengéo Incrementar 2 projectos em cada ano a 2009-2013 Prevéem-se 30000€
optimizar a prestagéo de com projectos de intervengéo tendo em conta os Manvel Mariz; partir de 2009 para incrementar
servigos & Comunidade. recursos disponiveis em contexto escolar e em grupos Enf. S. Materna O. — | Utentes envolvidos por projecto Nomero de utentes minimo de 80% da projectos. Admite-se
comunitdrios. Joana Fabido; previs&o realizada para cada projecto que alguns destes
Enf. S. Infantil 80% consideram o projecto Bom ou Muito projectos possam
— Providéncia Grau de satisfagéio dos utentes envolvidos Bom ter outras fontes de
Marinheiro; financiamento
Enf. Idoso — Rogério
Rodrigues;
Enf. M. Cirdrgica —
José Carlos Martins;
Enf. Fundamentos —
Anabela Salgueiro;
Enf. Comun. —
Cristina Verissimo;
Enf. Saide Mental —
Carlos Melo
1.1.2. Melhorar a organizagéo e a optimizagéio dos Paulo Alexandre Relatério anual para sensibilizar a Margo de cada ano a partir de 2010 2010-2013
projectos de servigos & comunidade em articulagdo Administrador (a comunidade para a importéncia da
com a Ul contratar) prestagdo de servigos
Elaborar um Plano global da prestagéo de servigos Carlos Oliveira N° de publicagdes com base nos novos 1 publicagéio em 2009 e 2 nos anos
para melhorar a organizagéo e a optimizagéo dos Dionisia Loreto projectos de intervengéo seguintes
projectos de servigos & comunidade (articulando com Plano global da prestagéo de servigos Existéncia e actualizagédo anual do plano
a ul) 50% em 2013
% de orgamento dos projectos suportados
por receitas de projectos Incremento de 1 projecto por ano
N° de novos projectos concretizados em
parceria
1.2. Apoiar a qualificagéio | 1.2.1. Desenvolver um plano de formagéio e Amélia Castilho N° de actividades 1 por ano 2009-2013
de toda a comuni€dade actualizagdio no dmbito da consultadoria e dos N° de participantes Média de 15 por actividades
educativa para a projectos de intervengdo. Grau de satisfagéio dos participantes 80% consideram a actividade Boa ou
prestagéio de servigos Muito Boa
Guia orientador de boas préticas Elaborada em 2009 e actualizada
anualmente
1.2.2. Realizar encontros ou reunides para partilha Manvuel Mariz N° de actividades 2 por ano 2009-2013
de conhecimentos entre dreas e para transferéncia de N° de participantes Média de 15 por actividades
conhecimento cientifico para projectos inovadores. Grau de satisfagéio dos participantes 80% consideram a actividade Boa ou
Muito Boa
1.3. Apoiar os 1.3.1. Desenvolver o servigo de apoio aos novos Luis Oliveira % de novos graduados apoiados 50% em 2010 e 80% em 2013 2009-2013 Um funcionério a
diplomados na insergéo graduados, e avaliar o processo de insergéo laboral. Grau de satisfagéio dos novos graduados 80% consideram a actividade Boa ou tempo parcial
no mercado de trabalho e apoiados Muito Boa
no empreendedorismo
1.3.2. Criar e desenvolver uma incubadora de Pedro Parreira Criagéo da incubadora 2010 2010-2013
empresas. N° de graduados implicados nas empresas 20 em 2013
incubadas
1.4. Integrar os projectos 1.4.1. Articular o Curriculo com os projectos que se Dionisia Loreto Existéncia de regulamento 2009 2009-2013
de servigo & comunidade estdio a desenvolver para incentivar a participagéo dos
na formagdo académica e | estudantes.
no desenvolvimento civico
da comunidade educativa | 1-4-2- Criar e desenvolver um banco de tempo para Isabel Marques Existéncia do Banco de tempo 2010 2010-2013
trabalho voluntério & comunidade.
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Eixo 6 — INTERNACIONALIZACAO E COOPERACAO

[VISAO PARA 2013] A Escola é reconhecida e procurada a nivel internacional pela qualificagéio do corpo docente, da sua formagéio graduada
e pés-graduada e investigagéio em enfermagem. Promove a mobilidade cientifica, técnica e cultural de docentes, néo docentes e estudantes e o
desenvolvimento de formagdo e investigagéio em rede com instituigées congéneres.

Coordenador — Membro do Conselho de Gestdo, José Carlos Santos

Obijectivo estratégico 1. Promover o reconhecimento internacional da Escola

Objectivos oper:

1.1 Pertencer a

organismos internacionais

1.2 Promover a
visibilidade da Escola
mediante os projectos
internacionais

Acgdes Responsavel Indicadores Metas Planeamento Observ
1.1.1 Desenvolver os requisitos para inscrever a Escola Ana Albuquerque Inscri¢éio da Escola como Centro 2013 2009-2013 Prevé-se a alocagéo
como centro colaborador da OMS. Colaborador da OMS de 5000€ para
N° de requisitos preenchidos para adeséo Incrementar em 25% em cada ano a partir deslocagdes
a OMS de 2010
1.1.2 Desenvolver os requisitos para inscrever a Escola Aida Mendes Inscri¢éio da Escola como Centro 2013 2009-2013 Prevé-se a alocagéio
como um capitulo da Sigma Theta Tau. Colaborador da OMS de 5000€ para
N° de requisitos preenchidos para adesdo Incrementar em 25% em cada ano a partir deslocagdes
& OMS de 2010
60% dos docentes inscritos em 2012
1.1.1 Identificar as areas geogrdficas prioritarias de José Carlos Santos Proposta aprovada de paises/instituigdes 3em 2010 2010-2013
intervengdo da Escola na Europa. prioritarias para a celebragéo de
parcerias
1.2.2.Promover cursos de curta duragéio na area de Lurdes Lomba N° de Cursos/unidades curriculares 1 por ano a partir de 2010 2010-2013 Deslocagéo de um
enfermagem, leccionados em inglés por docentes leccionados em Inglés. docente externo
internos e trazer docentes externos. N° de inscritos Média de 20 por curso anual uma semana
Grau de satisfagéo 80% consideram a actividade Boa ou
Muito Boa
1.2.3.Promover a incluséo de artigos em linguas Manuel Rodrigues N° de artigos publicados em Inglés e 2 artigos por revista a partir de 2011 2011-2013 Alocagdo de verbas

cientificas mais relevantes (inglés, espanhol) na revista
da Escola.

Espanhol

para a revisdo de
artigos
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Obijectivo estratégico 2. Desenvolver redes e projectos de cooperagdo

Acgdes Responsavel Planeamento
2.1. Desenvolver 2.1.1. Fazer o levantamento das instituigdes congéneres, | Luisa Pinto Coelho Lev ito das Instituigd géneres 2009 2009-2013
redes com i icd e os pr | belecid N° de protocolos em funcionamento Todos os protocolos em funcionamento em
congéneres 2013
2.1.2. Promover a criagdo da Associagéo das José Roxo Criag&o da Associagéo das Escolas de 2010 2009-2013 Alocagdo de 2000€
Escolas de Enfermagem dos Paises de Lingua Oficial Enfermagem dos Paises de Lingua Oficial para reunides
Portuguesa para facilitar as permutas e parcerias. Portuguesa preparatérias e para
N° de paises representados na Associagéio 5em 2013 organizagdo
2.2.Incrementar projectos 2.2.1. Avdliar e d Iver os pr I i ea | Luisa Pinto Coelho Realizagéo da liag&o dos pr I 2009 2009-2013 Alocagéo de 10000€
de cooperagéo e possibilidade de novos protocolos, estando atento cos Luisa Brito existentes para deslocagdes
estabelecer novos projectos europeus. Teresa Calvario Propostas de novos protocolos 2009 com vista & assinatura
protocolos N° de projectos em parceria com Incrementar 1 novo projecto por ano de novos protocolos
instituigdes nacionais e internacionais
visando as praticas clinicas
N° de Institui¢des parceiras para a
mobilidade
N° de Unidades Curriculares partilhadas
2.3. Apoiar missdes nos 2.3.1. Criar grupos de missdo para dar resposta em José Roxo N° de grupos de misséo 2 grupos em 2013 2009-2013 Prevé-se a alocagéo
paises de lingua oficial areas consideradas prioritarias, que englobe docentes, de 30000€
portuguesa estudantes e néo docentes. adicionais ao
financiamento obtido
por outras fontes
2.4 Facilitar a mobilidade | 2.4.1. Realizar cursos intensivos de portugués para Cidalina Abreu N° de cursos 1 por ano 2009-2013 Estimativa de 30
cientifica, técnica e estudantes, docentes e néio docentes estrangeiros e em N° de participantes 10 por curso horas por ano
cultural de ! 3 bilidad % de Aproveitamento 80%
docentes e néo docentes Grau de satisfagdo 80% consideram o curso Boa ou Muito Boa
2.4.2. D lver com outras il icdes programas de | Helena Brisio N° de programas 1 por ano a partir de 2010 2010-2013
formagéo pl para | ! e N° de participantes 10 por programa
ndo docentes estrangeiros. Grau de satisfagéo 80% consideram o programa Bom ou
Muito Bom
2.4.3. Continuar a organizar cursos de linguas Marina Montezuma % de docentes 50% uma formagéo/ano 2009-2013 Estimativa de 6X30
estrangeiras % de estudantes 25% uma formagéio/ano horas pessoal e 5X30
% pessoal ndo docente 20% uma formagéio/ano horas alunos
Grau de satisfagdo 80% consideram a formagé&o Boa ou
Muito Boa
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Implementagdo

Tdo importante como conceber o plano estratégico é garantir a sua implementagdo.

O plano é um documento de suporte & gestdo, como tal importa que seja dinémico, que motive as pessoas, que seja integrador e mobilizador dos talentos de todos
na concretizagdo dos objectivos e actividades. Procurdmos em sede de plano definir j& as acgdes a desenvolver em 2009, que também integrdmos no plano de
actividades, fazendo a alocagéio dos recursos financeiros necessdrios ao desenvolvimento das acgdes em 2009. Definimos responsdveis pelas acgdes e negocidmos
com cada um as metas para cada ano.

Existe a consciéncia colectiva de que é indispensdvel fazer com que os objectivos estratégicos definidos neste plano sejom efectivamente atingidos. Por isso, planed-
mos a monitorizacgdo sistemdtica da implementagdo, ndo sé pelos responsdveis por cada acgéio, mas também pelo Conselho para a Qualidade e Avaliagéio que terd
a cargo o controlo de execugdo do plano e que com recurso ao sistema de indicadores, de resultados e de metas produzido, produzird relatérios que permitiréo a
comunidade educativa, em cada momento, avaliar resultados, rever e ou reformular a estratégia.

Um plano é uma ferramenta dindmica e em constante evolugdo, devendo pois, em cada momento, ser considerada a evolugdio do contexto, identificados novos de-
safios e/ou novas tdcticas, nunca perdendo de vista a visdo definida, que deve orientar a estratégia a médio/longo prazo.

A realizagdo deste Plano Estratégico resultou num compromisso colectivo com o desenho que em conjunto fizemos da nossa Escola para 2013. A sua implementagéo
conta, por isso, também com todos nés para o materializar.
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