Zakon Szpitalny Swietego Jana Bozego
Sensing w Prowincji Dobrego Pasterza w Ameryce Potnocnej
Raport dla Kapituty Generalnej

Sam Cino

Koordynator Grup Sensingu

Koordynatorzy grup: Sam Cino, Hamilton, Ontario i Toronto, Ontario

Br. Gary Hill, Miami, Florida

Zachary Cooper, Westville, New Jersey

Alyssa Russell, Westville, New Jersey

Cathleen Scanlon, Westville, New Jersey

Br. Charles Schreiner, Albuquerque, New Mexico

llos¢ grup:
20 grup ogdtem

3 -GSM Toronto
2 - GSNPH Toronto

5 -  GSC/GSNPH
Hamilton
5 - Camillus

House/Camillus
Health Concern,
Miami
1 — GSC Albuquerque
4 —SJOG New Jersey

Lista tematow:

e Zdrowie

o Kryzys finansowy

e Zmiany
bioréznorodnos¢

e Duchowos¢

e Sciezki formacji zawodowej

e Zarzadzanie stresem*
e Dostepnosé**

klimatyczne/

Sktfad grup:
Razem 197 uczestnikéw

37 - GSM Toronto

24 - GSNPH Toronto

58 - GSC/GSNPH Hamilton

30 - Camillus House, Miami

10 — Camillus Health, Miami
8 — GSC Albuquerque

30—-SJOG New Jersey

Przekrojowa reprezentacja uczestnikéw w

catej Prowincji byta nastepujaca:

e 110 wspotpracownikéw
pracownikow i wolontariuszy),

e 35 dyrektoréw zarzadzajgcych i kadry
wysokiego szczebla,

e 21 cztonkdéw zarzadu

¢ 31 pacjentéw/podopiecznych

(sposréd

Wiele grup z Hamilton i Toronto byto
ztozonych  wylgcznie z  pacjentdw,
wspotpracownikow i cztonkéw zarzadu
(administracja i dyrekcja).

Wprowadzenie

Przez 20 grup sensingu zostato wybranych oraz przedyskutowanych siedem tematéw:
e 13 grup pracowato nad zagadnieniem dot. kryzysu finansowego/zréwnowazonego rozwoju,
e 12 grup - nad zagadnieniem zdrowia,
e 11 grup - nad zagadnieniem zmian klimatycznych i bioréznorodnosci,
e 11 grup - nad zagadnieniem Sciezek formacji zawodowej,

e 10 grup- nad zagadnieniem duchowosci,

e *5 grup - nad zagadnieniem zarzadzania stresem (zagadnieniem zajeto sie w ramach
makrotematu ,,Sciezki formacji zawodowej”),

e **5 grup - nad zagadnieniem dostepnosci (zagadnieniem zajeto sie w ramach makrotematu

»kryzys finansowy”).




Zdrowie
e Presja na system ochrony zdrowia

o

o
o
o

Wzrost kosztéw ochrony zdrowia

Skutki pandemii

Wzrost liczby oséb zmarginalizowanych, potrzebujgcych opieki i wsparcia

Niedobdr wykwalifikowanych profesjonalistow, pracownikéw ochrony zdrowia i pracownikéw
socjalnych

e Zmieniajace sie Srodowisko spoteczne

@)

Przejscie do opieki medycznej wirtualnej i jednostkowej (relacje nie twarzg w twarz, ale
nieosobowe)

Oddalanie sie od tradycyjnych pracownikéw ochrony zdrowia i zaufanie do samoleczenia, np.
szukanie terapii poprzez Google

Mnozenie sie medidow spotecznosciowych i uzaleznienie od urzadzen elektronicznych

Wzrost nauzywania szkodliwych substancji, liczby bezdomnych, izolacji spotecznej

Wozrost potrzeb w sferze zdrowia psychicznego (depresja, lek, samotnosé, nekanie, traumy,
traumy miedzypokoleniowe)

Wzrost potrzeb w sferze zdrowia psychicznego u pracownikdéw ochrony zdrowia i socjalnych,
ktérzy pozostajg wierni naszej misji.

¢ Nowo pojawiajace sie potrzeby i problemy

(@]
o

Starzenie sie populacji i wzrost liczby bezdomnych oséb starszych

Uchodzcy, ktérzy uciekajg z powodu wojny lub przesladowan LGTBQ i osoby, ktére przybywaja z
podstawowymi problemami medycznymi

Jednostki, ktére ulegajg negatywnemu oddziatywaniu z powodu ekspres;ji pfci

Wzrost niepewnosci zywieniowej, trudnosci w dostepie do mieszkan, wzrost liczby bezdomnych,
uzaleznien i potrzeb w sferze zdrowia psychicznego

Sztuczna inteligencja w udzielaniu ustug zdrowotnych i jej oddziatywanie na wspdtczucie i
szpitalnictwo

Zta kondycja ekonomiczna jednostek, ktdra oddziatuje na ogélny stan zdrowia

Sciezki formacji zawodowej

e Zmiana kultury pracy

o Swiat cyfrowy wywotuje mniejszg interakcje (bezposredni kontakt) z osobami i uzytkownikami,

ponadto wzrost pracy zdalnej. Uniewrazliwienie na los cztowieka

o Mniej lojalnosci — ucierpi na tym praca — mniej pilnosci — wspdfczucia i dtugotrwatych relacji,

wszystko na tym cierpi

o Pracownicy nie majg juz dawnej odpornosci
o Niepewno$¢ zwigzana z wptywem sztucznej inteligencji na dostepnos¢ miejsc pracy

e Niedobodr specjalistéw oraz presja na prace i zycie prywatne

o Wyzwania zwigzane z personelem i znaczaca fluktuacja kadrowa moga dokonaé “erozji” naszej

uwagi nakierowanej na misje i naszej zdolnosci przekazywania misji

o Dostrzegalne jest wzrastajgce zjawisko porzucaniu zawoddéw opiekuriczych na rzecz zawododw z

mniej stresujgcymi mozliwosciami i wyzszym wynagrodzeniem

o Zarzadzanie stresem — réwnowaga zycie/praca/wspoétfczucie: uznajac, ze zyjemy w stresujagcym

Swiecie, jak mozemy stworzy¢ srodowisko, ktore wspieratoby réwnowage zycie/praca w taki
sposéb, aby méc pozostaé wiernymi naszej misji?



e Oddziatywanie ekonomii na realizowanie naszej misji

o Mozliwo$é zatrudniania i fidelizacji wspotpracownikdw, czyli motywacyjne przejscie od "misji" do
"pienigdza", od "pracy" do "powotania"; wptywa to na sposdéb, w jaki misja bedzie
przekazywana/ukazywana pacjentom i podopiecznym

o Wieksza cze$¢ mtodszych wspétpracownikdédw chce pracowaé przez mniej godzin i nie zostawad
dtugo w pracy. Utrata zdolnosci zdobywania zaufania pacjentéw/podopiecznych i budowania
relacji z powodu ciggtych zmian

oTrudno dostarcza¢ bogate mozliwosci formacji i rozwoju zawodowego (kompetencje
podstawowe) wobec znaczacej fluktuacji kadrowej

o Inwestowac w intensywniejszg formacje (personel) i we wdrazanie nowych wspétpracownikéw

Zmiany klimatyczne i bior6znorodnos¢

e Wplyw na misje

o Osoby o niskich dochodach, mniejszosci i osoby niepetnosprawne bedg bardziej poszkodowane,
np. jesli chodzi o oddziatywanie na zdrowe odzywianie. Mniej réznorodnosci w planowaniu menu
dla instytucji

o Projektowanie przysztych miejsc zamieszkania o wyzszych kosztach zarzadzania, aby
dostosowywac sie do warunkdw klimatycznych

o Konkurencja dla darowizn darczyicéw — prowadzenie kampanii, aby odpowiadaé na ekstremalne
katastrofy klimatyczne

o Katastrofy naturalne moga pociagaé za soba wieksze zapotrzebowanie na ustugi, jak np.
mieszkania, zywnos¢ i poradnictwo

o Wozrost pracy zdalnej — oddalanie sie od uzytkownikéw

e Oddziatywanie na spoteczenstwo/gospodarke

o Wozrost populacji zmarginalizowanej, czyli wzrost przestepczosci, bezrobocia, czestsze sieganie po
narkotyki i alkohol

o Koszty powigzane z wiekszg iloscig systemow chtodzenia i ogrzewania w przypadku ekstremalnie
wysokich/niskich temperatur

o Migracja wywotana przez klimat — uchodzZcy “klimatyczni” mogg pogorszyé dostepnosé mieszkan i
struktur, gdzie sg przyjmowani

o Oddziatywanie na tancuch dostaw zywnosci odbije sie na darowiznach w postaci swiezych
artykutéw spozywczych, generujgc wyzsze koszty dla dziet

o Utrata zbioréw — ubozszy wybér zywieniowy i wyzszy koszt warzyw i owocow

o Globalne ocieplenie, dzikie pozary, zniszczenie wtasnosci i wynikajacy stgd wzrost liczby oséb bez
mieszkan

o Wazrost kosztéw z powodu realizacji inicjatyw zwigzanych z ekologia i recyklingiem

o Wozrost rolnictwa miejskiego, przedsiewzie¢ spotecznych, np. wspdlnych ogrodéw warzywnych,

ogrodéw warzywnych na dachach

e Oddziatywanie na system ochrony zdrowia
o Kryzys klimatyczny = kryzys systemu ochrony zdrowia. Dzikie pozary majg rozlegte oddziatywanie
—na ptuca, powodujg trudnosci z oddychaniem
o Choroby itraumy zwigzane z ekstremalnym gorgcem i zimnem i oddziatywanie pogody na zdrowie
psychiczne
o Wynikajgca stad presja na system ochrony zdrowia

Kryzys finansowy

e Dostepnos¢: mierzenie sie z wyzwaniem wspierania naszej misji w coraz bardziej kosztownym sSwiecie




Oddziatywanie wirtualnej waluty na darowizny. Darczyncy mogliby byé niechetni w uzywaniu
nowych technologii

Zarzadzenia rzgdowe, polityka fiskalna i rosnacy deficyt finanséw panstwowych mogg wptywac na
nasze programy

Miedzynarodowe konflikty, ktére majg wptyw na import/eksport débr i ustug, inflacje, na taricuch
zaopatrzenia w zywnosé, itd.

Wymogi pedagogiczne dla zarzadzania finansami osobistymi i bycia proaktywnymi i
samowystarczalnymi

Niedobdr finansdw u oséb starszych moze wygenerowac wiekszg liczbe bezdomnych i wyzsze
koszty opieki zdrowotnej

Rosngca nierdwnos¢ dochoddéw, “erozja” klasy sredniej, wysoki poziom dtugu i deficytu
publicznego

Inflacja zagraza dostepnosci mieszkan, bezpieczenstwu zywnosciowemu i darowiznom

Wieksze bezrobocie = wieksza przestepczosé. Popyt na wiecej ustug powoduje, ze dostepne
zasoby wyczerpujg sie

e (Qddziatywanie na personel

o

o O O

Zadanie wyzszych zarobkéw, oddziatywanie na fidelizacje i zatrudnianie wspétpracownikéw
Coraz wiecej oséb ubozeje, klasa srednia jest w zaniku. Bogaci sg coraz bogatsi

Kilka prac dla zwigzania korca z koricem, wypalenie zawodowe i obnizenie poziomu wspétczucia
Wiecej zadan ptacy godziwej, dochodu gwarantowanego, wzrostu Swiadczen zwigzanych z
inwalidztwem i opieka spoteczna

e Wozrost ryzyka dla stabilnosci finansowej

o

Ograniczanie ryzyka dla cyberbezpieczernstwa w przypadku atakéw hakerskich. Starzenie sie
infrastruktury/ podatnos¢ na ataki

Ekonomiczne konsekwencje pandemii

Wyizszy koszt kredytéw. Ograniczone strategie inwestowania, poniewaz ptynnos¢ jest konieczna
do planowania

Eksplorowanie nowych strategii, aby powiekszy¢ baze darczyricow

Integracja technologii Al w zarzgdzanie dzietami i zbiérce funduszy mogtaby narazié nas na ryzyko
finansowe i etyczne, dotyczace prywatnosci i na problemy ze zgodnoscig z prawem

Konkurencja ze strony innych organizacji $wiadczacych opieke spoteczng, na poziomie
wynagrodzen i subwencji

Potrzeby duchowe i sens zycia

e Nasza misja w Swiecie coraz bardziej Swieckim

o
O

Zmniejszenie wsparcia organizacji religijnych na korzys¢ darowizn na rzecz celéw ekologicznych
Wazna jest widocznos$¢ Wspotbraci. Wspétpracownicy pragng wiekszego zaangazowania w misje
Zakonu

Istnieje dynamiczna relacja pomiedzy misjg organizacji non profit, a jej wspdlnota wiary, chociaz
jest coraz mniej wspdlnot wiary

Przywigzywaé wiekszg uwage do "misji", a mniejszg do ,,tozsamosci koscielnej", wtasnie tak jak
Swiety Jan Bozy, ktéry zapoczatkowat naszg misje jako Swiecki "nie-profes"

Poszukiwanie innowacyjnych drég witgczania wspodtpracownikdw w misje i dziedzictwo dziet
Swietego Jana Bozego

Pomaganie wspotpracownikom w znajdowaniu znaczenia i celu ich pracy i w formowaniu ich
osobistej tozsamosci

Wozrost ideologicznego ekstremizmu politycznego moze poddaé pod dyskusje naszg dziatalnosc.
Tendencje ateistyczne

Erozja wartosci - ludzie juz nie wiedzg, w co sie angazowac. Jakie sg ich wartosci?



o

Wzrost egocentryzmu, czemu sprzyja korzystanie z medidw spotecznosciowych

e Reputacja instytucji religijnych

(@]

o

o

Konieczno$¢ kreowania bardziej pozytywnego wizerunku wiary. Wiara czesto moze by¢é
przepetniona negatywnym postrzeganiem z powodu docierajgcych informacji (np. o naduzyciach
seksualnych, szkotfach elit), opinii na temat seksualnosci, itd. Konieczny jest ,,demontaz” tych
narracji

Mimo reputacji (negatywnej) Kosciota istniejgce potrzeby przyciggajg jeszcze tych, ktérzy chca
pomagac

Kosciét musi wykazywac¢ wieksze poczucie odpowiedzialnosci wobec bezdomnych i oséb
zmarginalizowanych

Zespoty duszpasterskie w naszych instytucjach majg pozytywny wptyw na naszg dziatalnos¢

e Duchowos¢ vs. wiara

o

Mniej 0oséb uczestniczy w zorganizowanych formach kultu religijnego i s3 mniej duchowo zwigzane
Ze SwWojg wiarg

Wielu okresla sie jako osoby "wierzace", ale nie "religijne", ale w kazdym razie s3 zmotywowane do
czynienia dobra

Charyzmat szpitalnictwa jest w fazie wzrostu, ale nie z punktu widzenia religijnego

Konieczne jest silniejsze poczucie wspdlnoty i wtaczenia, aby promowac¢ duchowos$é pracy i w
miejscu pracy

Konieczno$¢ akcentowania duchowosci w Swiecie, w ktérym wiara i przywigzanie do
zorganizowanych form kultu religijnego maleja

Dlaczego wybraliscie te tematy?

Selekcja tematéw wybranych przez 20 grup zmieniata sie w zaleznosci od dzieta, ktore koordynowato
grupy sensingu. Wszystkim grupom dana byta mozliwos¢ wyboru sposréd 5 tematdéw zasugerowanych
przez Prowincje: Zdrowie, Sciezki formacji zawodowej, Klimat i bioréznorodnosé, Kryzys finansowy i
Potrzeby duchowe.



Good Shepherd Hamilton i Toronto:

Kazda grupa w duzych aglomeracjach miejskich osrodkéw w Hamilton/Toronto uznata, ze wszystkie
tematy majg wptyw na ustugi Swiadczone przez Zakon w ich wspdlnotach. Grupy byty raczej liczne, z
maksymalng liczebnoscig 18 oséb. Kazdy uczestnik zostat zapytany, czy wolat jakis szczegdlny temat do
dyskusji. Kazda osoba zostata przydzielona do podgrupy z innymi osobami, ktére wybraty podobne
zagadnienie. Wyniki sensingu kazdej podgrupy zostaty nastepnie przeanalizowane przez szerszg grupe
w celu dalszych refleksji i sensingu/wtgczenia informacji.

Camillus House i Camillus Health Concern, Miami

Grupy sensingu w Miami przeanalizowaty i przedyskutowaty wszystkie tematy (5) i zredukowaty je do
czterech, ktére nastepnie zostaty ograniczone do najwazniejszych kwestii, z ktérymi mierzg sie dzieta w
Miami. Wyniki sesji sensingu zostaty streszczone i przedstawione wezszemu komitetowi, ktérego
zadaniem byto dojscie do dwdch odrebnych kluczowych konkluzji. Po ich ustaleniu dwie
konkluzje/deklaracje zostaty nastepnie przedstawione do zaaprobowania wszystkim czterdziestu
uczestnikom. Tymi konkluzjami/deklaracjami byty:

e “Zarzadzanie stresem - Rdwnowaga zycie/praca/Zmeczenie wspotczuciem” oraz
e “Dostepnosé: mierzy¢ sie z wyzwaniem, jak uczyni¢ zrdwnowazong naszg misje w coraz
bardziej kosztownym Swiecie”.

Westville Grove, New Jersey

Cztery z pieciu zagadnien zostaly wybrane przez grupy: "Sciezki formacji zawodowej, Klimat i
bioréznorodnosé, Kryzys finansowy i Opieka zdrowotna". Kazda z czterech grup zebrata sie przy réznych
okazjach, aby przedyskutowa¢é przydzielone zagadnienia, spotykajgc sie nawet 3-4 razy.

Good Shepherd Center, Albuguerque
Chodzito o bardzo waska grupe wspotpracownikéw i pacjentow, ktérzy wybrali to, co uznali za problem
najbardziej w obecnej chwili naglacy: "Finanse i utrzymanie wtasnej bazy darczyncéw”.

Co Was zaskoczyto w procesie analizy tego tematu i jakie byty tego owoce? Co odkryliscie?
Jakie byty kluczowe spostrzezenia, ktore byty efektem zmierzenia sie z tym tematem? Co
byto dla Was potwierdzeniem?

Najbardziej zaskakujgcym aspektem byt ten, ze kazde zagadnienie bylo powigzane z kwestiami
podobnymi i czesto naktadajgcymi sie. Na przyktad nie mozina byto rozmawia¢ o klimacie bez
dyskutowania nad oddziatywaniem, jakie "zmiany klimatyczne i bioréznorodnos¢" bedg miaty na
"zdrowie" jednostek i spoteczenstwa czy bez refleksji nad "finansowym" oddziatywaniem na nasze
dziefa.

W ten sam sposéb temat "zdrowia" wywofat dyskusje o ekonomicznej dostepnosci do opieki
zdrowotnej, o niedoborze personelu, spowodowanym presjg na system opieki zdrowotnej i o szybkim
wzroscie kosztdw zycia. Te same tematy zostaty zidentyfikowane takie w dyskusjach o "kryzysie
finansowym”. Powtarzajgce sie tematy pojawity sie w wielu zagadnieniach, takich jak presja finansowa,
jakiej poddani sg wspdtpracownicy, rosngca ztozono$é pracy, wspotpracownicy, ktérzy porzucaja
zawody zwigzane z ustugami opiekuiczymi, aby szuka¢ bardziej dochodowej pracy poza sektorem etc.
Takze temat sztucznej inteligencji wszedt do dyskusji dotyczacych réznych obszaréow tematycznych.

Innym zaskakujgcym spostrzezeniem jest to, ze w wielu grupach sensingu pojawity sie wspdlne tematy,
niezaleznie od demograficznego sktadu grupy, to znaczy niezaleznie od tego, czy chodzito o grupe
wspotpracownikdéw, pacjentdw, kadry kierowniczej czy cztonkdw zarzadu.



Jedna z grup przekazata, ze podczas dyskusji zrodzity sie pomysty, ktére mogtyby byé niezwtocznie
wprowadzone w czyn, jak na przyktad bardziej ekologiczne inicjatywy w nastepstwie dyskusji nad
zagadnieniem klimatu i bioréznorodnosci. Inna grupa zaobserwowata, ze istnieje "brak potgczenia"
miedzy zarzgdem, a wspdtpracownikami, dotyczacy ztozonosci zbiérki funduszy. Inna grupa zauwazyta
szybko$¢, z jaka srodowisko spoteczne i globalne zmienito sie w ciggu ostatnich 5 lat.

Jakie kluczowe pytania pozwolity Wam inaczej spojrzec na przysztos¢ Waszej Prowincji? A
w odniesieniu do catego Zakonu?

Przed rozpoczeciem sesji sensingu wiekszej czesci grup zostat zaproponowany przeglad informacji o
historii Zakonu, o szybkim zmniejszaniu sie liczby braci i o przysztosci szpitalnictwa, powierzonego
naszym wspotpracownikom i dobroczyficom w ramach nowej struktury governance, jeszcze do
zdefiniowania. Te sesje wprowadzajgce zostaty przyjete z zaskakujgcym wynikiem, poniewaz uczestnicy
zostali witgczeni w historie ich osrodkéw, opartg na wierze i w strukture zarzadu wspédtbraci, wyrazajgc
prawdziwy niepokdj o przysztos¢ misji zapoczatkowanej przez swietego Jana Bozego prawie 500 lat
temu.

Uczestnicy byli swiadomi historii Zakonu i kultury szpitalnictwa (przenikajgcej misje naszych dziet), co
pozwolito im zrozumie¢, jaka jest wartos¢ nadana osobie ,wspdtpracownika” przez Wspdtbraci jako
straznikéw misji. Stato sie oczywiste, ze ten "proces" wtgczania naszych wspétpracownikéw byt tak samo
wazny jak wyniki dyskusji metoda sensingu.

Wyzwania i nadzieje na przysztos¢

Nasze czasy to okres gtebokich przemian - od pracy zdalnej, ktéra staje sie norma, po rozprzestrzenianie
sie sztucznej inteligencji, rekordowg inflacje, ograniczenia finansowania dziatan filantropijnych,
niepewng przysztosé (zmiany klimatyczne, globalne konflikty), presje wywotang przez niesprawne rzgdy
i zmiany polityczne. Pozostajemy otwarci na nowe idee, pomysty i sposoby dziatania, w poszukiwaniu
nadziei i inspiracji, myslac poza schematami, cho¢ pozostajgc zawsze skupieni na naszej misji.

Refleksja po-sesyjna

Dziesieciu (z 20) grupom sensingu zostala przedstawiona historia Zakonu Swietego Jana Bozego,
problem zmniejszania sie liczby Wspdtbraci i rola wspoétpracownika w kontynuowaniu misji
szpitalnictwa. Po kazdej sesji cztonkowie kazdej z tych grup zostali poproszeni o refleksje i odpowiedz
na nastepujgce pytanie:

Jaka role moiemy odgrywaé jako wspotpracownik/lider, aby budowaé przysztosé
szpitalnictwa?

Podsumowanie odpowiedzi:

e  Uwaga skupiona na wspétpracownikach

o Rekrutacja: zatrudnia¢ na podstawie fundamentalnych cech/wartosci osobowosci —
skoncentrowac sie na zatrudnianiu oséb na rzecz misji. Mozemy ksztattowaé¢ fundamentalne
kompetencje.

o Orientacja: na wspotpracownikéw. Znajdowac cel w ich pracy; i jest to miejsce dla wszystkich,
niezaleznie od wiary. Uczy¢ wartosci i szuka¢ harmonizacji z osobistymi wartosciami jednostki.

o Obecnos¢ braci: wspotbracia muszg pozostawacd witgczeni, na ile jest to mozliwe. Takze nawet
tylko, zeby na chwile wpas¢ — obecnos$¢ czyni rdznice. Wiaczyé braci jako dopetniajacy element
w formacji wspotpracownikéw albo méwic o wspdtbraciach w ramach tej formaciji, kiedy juz nie
bedg dyspozycyjni.




o Model roli i wsparcia mentoréw: — Nowi wspdétpracownicy muszg mie¢ mozliwosé, aby mieé
kogos, do kogo mozna sie zwracac, aby uzyskac wsparcie w razie potrzeby.

o Formacja zawodowa: réznorodnosé i szeroki zakres programéw w réznych dzietach $w. Jana
Bozego.

o Przygotowywac nastepcow: test fundamentalnych kompetencji koniecznych, aby by¢ liderem
zdolnym sprzyja¢ fidelizacji.

Utrzymywac zywe dziedzictwo szpitalnictwa

o Opowiadanie o historii Zakonu i brata Mathiasa, méwienie o spadku liczby braci - aby
motywowac i inspirowaé — aby podazac sladem tych, ktérzy nas poprzedzili

o Stwarza¢ mozliwos¢ refleksji nad misjg, np. poprzez newsletter dla wspoétpracownikéw.
Wspétdzieli¢ nasze "chwile misji"

o Bytoby uzyteczne mie¢ kogos, kto petnitby role koordynatora misji

o Zoptymalizowa¢ korzystanie z mediéw spotecznosciowych, aby dotrzeé do wspdtpracownikéw
w kwestiach dotyczgcych misji

Rozwijanie kompetencji skupionych na misji

o Umiesci¢ w centrum misje i wartosci Zakonu w newsletterach — uwydatnia¢ je w codziennych
czynnosciach

o Umiesci¢ w centrum empatie jako klucz, aby ukazywaé szpitalnictwo innym osobom

o Rozciggnad szpitalnictwo na cztonkdw rodzin, przyjaciét i kolegéw. Zasiac ziarno

o Stworzy¢ mozliwosci rozwoju dla nowych lideréw - formowanie do przywdédztwa - "mamy do
ciebie zaufanie"

o Uczestnictwo w wielu dyskusjach na temat misji i wartosci. Rozpali¢ pasje wsréd wolontariuszy

o By¢ liderem szpitalnictwa niezaleznie od miejsca pracy, od roli i od zdolnosci

o Zaangazowac wiekszg liczbe wspotpracownikdw w sesje o misji - takie, jak ta sesja (grupy sensing
- misja, historia i przyszto$¢ wspotbraci). Stwarzac wiecej mozliwosci zaangazowania

o Wprowadza¢ wartosci w praktyke: praktykowac¢ na wszystkich poziomach to, co sie gtosi

Szpitalnictwo — radykalna odpowiedZ w stuzbie potrzebujgcym

o Skupié¢ sie na spotecznych determinantach zdrowia i na nie oddziatywaé. Mysle¢ w sposéb
holistyczny. Zmiana paradygmatéw: czynniki, z ktérymi rodzimy sie, zyjemy i starzejemy

o Okresli¢ ewentualne braki w ustugach — jak mozemy dotrze¢ tam, gdzie nas jeszcze nie ma; w
obecnej chwili - jak odpowiadac¢ na rosngce potrzeby osdb starszych

o Nasi uzytkownicy pojawiajg sie z potrzebami wiekszymi i bardziej ztozonymi niz kiedys

o Oszczedzac i szukad inwestycji o wysokiej rentownosci — darowizny wyczerpig sie?

o Wspierac osoby, ktérym stuzymy i politycznie ich bronic

o Potrzeby duchowe — zagwarantowac holistyczne podejscie do opieki — powrdci¢ do duchowosci
— dusza jest nieodtgcznie obecna w kazdym z nas




