dssociagdo para a
promogao e desenvolvimento

Conferéncia — As TIC e a Saude no da Sociedade da informagao 25 de Novembro de 2009

Portugal de 2009 Auditorio do Centro Hospitalar
Psiquiatrico de Lisboa

Antonio Fialho
CHPL

Patrocinio: Patrocinadores Globais

> .
accenture [/#Z) Micresoft TON
I T .

High performance. Deifvered. invent
‘?’:L-}i???\‘_?[;l._ i i
ERicssoN 2 4 nolimits

[Jimn|]

(]
I

1T

.|l|

L

@



.
E Ll
CENTRO

HOSPITALAR
PSIQUIATRICO
DE LISBOA

25-Nov-09

As TIC no Modelo Global de Saude Mental

O caso do CHPL

AP DSI-AsTIC e a Saude no Portugal de
2009
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Agenda

e Plano Nacional de Saude/Lei Saude Mental
e O Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa
e SICHPL

e Desafios SIIS/RSE
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Plano Nacional de Saude/Lei Saude Mental

Principios

e Garantir a acessibilidade a todas as pessoas com problemas de saude
mental.

e Implementacdo dos SLSM.

e Assegurar resposta a necessidade de cuidados através da Integracao de
um conjunto diversificado de unidades e programas incluindo o
internamento em hospital geral.

e Envolvimento e participacao de utentes, familiares e diferentes entidades
da comunidade.

e Articulacdo estreita com os cuidados primarios de saude.

e Colaborar com o sector social e organizacdes nao governamentais na
reabilitacao e prestacao de cuidados continuados a doentes mentais
graves.
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Plano Nacional de Saude/Lei Saude Mental

e Cuidados na comunidade

Os cuidados devem ser prestados no meio menos restritivo possivel.

A deciséo de internamento sO deve ser tomada quando esgotadas todas as
alternativas de tratamento na comunidade.

e Coordenacao e integracao de cuidados

Os servicos em cada area geo-demografica devem ser coordenados e
integrados, de modo a facilitar a continuidade de cuidados.

e Abrangéncia

Os servicos em cada area geo-demografica devem incluir um leque diversificado
de dispositivos e programas, de modo a poder responder ao conjunto de
necessidades essenciais de cuidados de saude mental das populacdes.
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Plano Nacional de Saude/Lei Saude Mental

e Articulacao Intersectorial

COMUNIDADE
REABILITAGAO

CO DOS
INTEGRADOS

Cuidados Saude Priméarios
Diferenciados

Psiquiatria

JUSTICA
IML SEGURANCA e
TRIBUNAI SOCIAL Saude Mental

CPCJH
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SE€ composto por 52 edi

- Area total'de22'hectares tota
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e O CHPL criado pela Portaria n°
1373/2007 de 19 de Outubro,
integrou os Hospitais Julio de
Matos e Miguel Bombarda.

e A areadeinfluénciadirecta
Hospitalar: 1.267.939 hab. (Censo
2001).

e 6 areas clinicas assistenciais
(SLSM), 2 servicos de Doentes de
Evolucao Prolongada, Servico de
Reabilitacdo Psicossocial, Servico
de Psiquiatria Geriatrica e Servico
de Psiquiatria Forense.

e RH: 872 colaboradores
e Utilizadores: 21700

e DT: 3842, DI: 194608
e 82037 consultas

e HD: 12962 sessoes

: Saude no Portugal de 7
o 09
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O Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa
Area assistencial geodemografica
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SLSPSM — Residentes — Reabilitacdo — Forense — Geriatrica — Int. Especia

25-Nov-09

O Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa

S

Cuidados globais, designadamente internamento, em clinicas de

agudos e programas em CE, HD, AD, apoio comunitario e
iIntervencOes reabilitativas psicossociais; accao centrada na
comunidade, através de consultas externas, apoio domiciliario,

unidades de dia e hospitais de dia, em articulacao com 0s centros de
salide do respectivo sector geodemoqgrafico, sequranca social,

autarquias, instituicdes particulares de solidariedade social e outras.

Equipas multidisciplinares, doentes de evolucao prolongada

institucionalizados, desenvolve programas de reabilitacao adaptados
as necessidades destes doentes, com vista a sua reinsercao na
comunidade.
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SLSPSM — Residentes — Reabilitacdo — Forense — Geriatrica — Int. Especia
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O Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa

S

Prevencao da institucionalizacao e cronicidade de novos doentes

mentais, fomentar programas de desinstitucionalizacao, integrando
unidades de convalescenca e de treino de autonomia, unidades

residenciais de vida apoiada e autbnoma, oficinas e ateliers de

reabilitacao, grupo de teatro terapéutico e estruturas de formacao

profissional e de fomento da empregabilidade.

Tratamento e reabilitacdo de doentes inimputaveis da zona sul do
pais, referenciados pelo Ministério da Justica.
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SAPE

SAM

SIDC

GEMA

DUH

SIAC

SI CHPL

Intranet — Intranet do CHPL

CA Estatistica - Apoio a Decisdo - Movimento de Utentes
(Istema Satélite S0)

Medicamentos em Ambulatério - Gestdo e Controlo de
Medicamentos em Ambulatério

Controlo de Procedimentos - Controlo de Actos e
Procedimentos

IQIP - Compilagéo de dados do International Quality Indicator
Project

RMAH - Relatério de Monitorizagéo da Actividade Hospitalar
GAP - Gestdo e Programacdo de Altas Psiquiatricas, sistema
operativo Windows, base de dados MsSQL.

Helpdesk GSTI - Gest&o de Pedidos de Assisténcia Informaética
ao GSTI.

Folha de Obra SE- Gestao de Pedidos de Assisténcia ao SE

Gestdo do Parque Informatico — Sstema operativo Windows

Centro de Formacéo - Sstema de Gestdo de Cursos

Centro de Formag&o On-Line - Sstema de Gest&o de Cursos e
Eventos do Centro de Formacao

Registo de Entradas - Registo de Entradas Externas no
Pavilhdo 11

Gestdo de Contactos - Lista Telefénica Digital -Gestdo de
Contactos

Actos Médicos - Lista de Actos M édico-Terapéuticos CHPL

Codigo de barras (Arquivo) - Impressdo de Nimeros de
Processo em codigo de Barras

CHPL - Estatistica / Indicadores - Estatistica CAPL /Indicadores
de Produtividade

Medicamentos de Urgéncia Interna - Monitorizagéo Online de
Medicamentos em Urgéncia Interna

Acompanhamento Psico-Social Pés-Alta - Sstema de Histérico
e Estatistica de Visitas Domiciliarias

Expediente - Sstema de Gest&o de Recepgéo e Expedicédo de
Documentos

SharePoint — SharePoint CHPL

Glintt — SsLab - Gesté&o do Laboratério

Glintt - Farmécia Hospitalar - Sstema Apoio a Pratica Cinica

Glintt - Gestao Materiais - Gestdo Materiais

Glintt Navision — Gestao de Patriménio

AP DSI-AsTIC e a Saude no Portugal de
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SI CHPL

Intranet — Intranet do CHPL Glintt — SsLab - Gesté&o do Laboratério

CA Estatistica - Apoio & Decisdo - Movimento de Utentes
(Istema Satélite S0) Glintt - Farméacia Hospitalar - Sstema Apoio a Prética Ainica

Medicamentos em Ambulatério - Gestdo e Controlo de
Medicamentos em Ambulatério

Controlo de Procedimentos -

Procedimentos

Contactos
Actos Médicos - Lista de Actos Médico-Terapéuticos CHPL

Codigo de barras (Arquivo) - Impressdo de Nimeros de
Processo em c6digo de Barras

CHPL - Estatistica / Indicadores - Estatistica CAPL /Indicadores
de Produtividade

Medicamentos de Urgéncia Interna - Monitorizagéo Online de
Medicamentos em Urgéncia Interna

Acompanhamento Psico-Social P6s-Alta - Sstema de Historico
e Estatistica de Visitas Domiciliarias

Expediente - Sstema de Gest&o de Recepgéo e Expedicédo de
Documentos

SharePoint — SharePoint CHPL

AP DSI-AsTIC e a Saude no Portugal de
2009
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CENTRO
HOSPITALAR

PSIQUIATRICO
DE LISBOA SI CHPL

Prioridades de actuacéao:

- Proveitos

- Custos

e com Pessoal

e com Mercadorias

e com Servicos Internos e Externos
Incremento continuado da Qualidade:
e No Acesso aos cuidados de saude
e Nos Servicos Prestados

e Na Prética Clinica

e Na Satisfacao dos Profissionais
Eficiéncia

Qualidade

Perspectiva de Gestéao
Perspectiva dos profissionais

25-Nov-09 AP DSI-AsTIC e a Saude no Portugal de
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Servicos de Accao
Clinica

Unidades Reabilitacao:

Areas Dia
N—

Hospitais Dia

v

UTR - Tilias
UVAp - Olaias
UVAp - S.2Rita

UVAp - Platanos |

UVAp - Platanos I

UVAu - Alvalade |

UVAu - Alvalade I

UVAuU - Manila

Unidades Residentes

Internamento agudos

Forense

Unidade Convalescenca
Unidade Transicao Casa
do Parque
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SI CHPL

Desafios Operacionais

no registo de informacéo
no manuseamento e disponibilizacao da informacéo
no arquivo e gestao da informacao

no agendamento, controlo e alerta das actividades, para os diferentes recursos
(Humanos e Materiais)

na integracéo da informacao e dos servigos externos e internos

na obtencao de informacao e elaboracao de conclusfes a partir da informacao
introduzida

na informacé&o para imputacao e controle de custos

na obtencdo de informacgao contextualizada de cada utente e respectivo histérico
para apoio a deciséo clinica

na comunicagao com outros prestadores externos de servigcos
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SI CHPL

Missao das TIC

Arquitectura Funcional:
Espacos publicos e privados
Interoperabilidade — interna e externa
Acessibilidade
Identificacdo do modelo informacional

Arquitecturatecnoldgica:

Integracéo

Orientacao profissionais da saude e do mercado
Normalizacao:

Processos

Niveis de servigo

Interaccao funcional

Sigilo aos niveis éticos e de confidencialidade

Avaliacao e auditoria
Qualidade do Sistema
Conformidade das transaccbes

25-Nov-09 AP DSI-AsTIC e a Saude no Portugal de
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SI CHPL

o AlertP1
e Consulta Externa
e Software de M.C.D.T.

e Centralizacao e reformulacao dos armazéns

e Reformulacao da Gestao de Compras e
Aprovisionamento

e Centralizagao dos S. Farmaceéuricos. Alargamento da
distribuicao de medicamentos em Unidose

25-Nov-09 AP DSI-AsTIC e a Saude no Portugal de 17
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SI CHPL

Utilizacdo dos Sistemas de Informacéo na actividade diaria dos profissionais

Registar toda a actividade

Melhoria Qualidade
Gestao da Actividade de Enfermagem
Processo Clinico
Registo e insercao de dados
Maior Seguranca
Acesso a Informacao
Simplificacdo de Procedimentos
Exploracéao e analise dados
Avaliacao de objectivos
Analise Organizacional
Melhorar a Qualidade/Melhoria permanente

25-Nov-09 AP DSI-AsTIC e a Saude no Portugal de
2009
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SI CHPL

Controlo em tempo real da producéao e assiduidade
Integracao da informacéao clinica

Reducao nos consumos: medicamentos, material de
consumo clinico e de material administrativo

Reducéo de stock na Farmacia e no armazém
central

Reducao de stock nos servicos utilizadores

Reducéo dos Custos de Exploracao e Melhoria dos
Resultados
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Desafios da Gestao

e Modelo de gestao

e Um produto mensuravel

e Objectivos precisos

e Relacao entre Recursos e Resultados

e Evidéncia da Produtividade e da Eficiéncia
e Promocao da Qualidade
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Desafios SIIS/RSE

Beneficios da disponibilizacdo da informacao electronica

e Paper less.

e Possibilita que a informacao dos utentes nos diversos servicos
esteja online.

e Informacao em tempo real.

e Beneficiar da economia de escala diminuindo alocacao de recursos
e custos operacionais.

e Controlo rigoroso na validacao das Prescricdes (Medicamentos,
EAD Actos Médicos e Cirurgicos atravées de TR).

e Capacidade em tempo real de aceder a Estatisticas e Indicadores
de Gestéao

25-Nov-09 APDSI-AsTIC e a Saude no Portugal de 21
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e Caracteristicas RSE que implicam:

25-Nov-09

Desafios SIIS/RSE

| Funcionalidades centrais no Registo Sadde Electronico |

Dados e Informacéo Clinica Gestao de Resultados

Entrada e Gestao de Pedidos Apoio ao Doente

Suporte a Decisdo Processos Administrativos
Comunicacao e Conectividade Electrénica Gestéo da Saude das Populacdes

Adaptado de Tang et al.2003

Envolvimento dos utentes no uso dos seus proprios registos de saude.
Definicao da informacao nuclear desses registos.

Escolha requisitos, implementacao de standards, nomenclaturas,
codigos e ontologias.

Desenvolvimento de infraestruturas e politicas de seguranca.
Producdo RSE padronizados, interoperaveis, de formato aberto para

partilha e gestao de informacéo.
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Desafios SIIS/RSE o

Objectivos Psiquiatria e SM

Linhas de producéao distintas das habituais, direccionadas para
cuidados de proximidade, mais onerosas, elevada diferenciacao e
complexidade.

Meétodos de partilha informacéo entre agentes S. Saude.

Envolvimento do utente na deciséo clinica, na sua saude
(mediadores/infoexcluidos), relacdo com acessibilidade.

Prestacao de cuidados com abordagem global e integrada que
assegure a portabilidade entre prestadores e sistemas.

Abordagem multidisciplinar.
Normalizacao Sl, integracéo e interoperabilidade, referenciacao.
|dentificac&o do utente e do prestador/agente.
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Desafios SIIS/RSE o0

Objectivos Psiquiatria e SM

e Melhoria na qualidade da prestacao dos cuidados através da
integracao, articulacdo e complementaridade dos intervenientes da
equipa multidisciplinar.

e Disponibilizar Indicadores ao nivel hospitalar, comunidade,
cuidados continuados integrados (IQIP).

e Desmaterializacao da referenciacao (CTH)

e Diminuicao EAD, tempo espera, rigor e fiabilidade dos dados

e Suporte aos cuidados de proximidade e sua continuidade entre
diferentes prestadores e instituicoes.
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