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PERMBLEDHJA EKZEKUTIVE

Ky dokument strategjik reflekton prioritetet kryesore t& geverisjes komunale né sektorin e shéndetésisé té
bazuar né Strategjiné Sektoriale pér Shéndetési t& Ministrisé sé Shéndetésisé dhe do keté né fokus kryesisht
ruajtjen, parandalimin dhe promovimin shéndetésor, shéndetin riprodhues, kujdesin pre dhe postnatal,
planifikimin familjar dhe pérmirésimin e shéndetit té popullatés duke e zbatuar dhe fugizuar konceptin e
mjekéissé familjare. Kompetencé kjo e cila i takon komunave né bazé té legjislacionit né fugi dhe me synim
gjithashtu edhe né funksionalizimin e maternitetit. Duke e fugizuar Konceptin e Mjekésisé Familjare,
Drejtoria e Shéndetésisé dhe Mirégenies Sociale do té vendosé né prioritet edhe ngritjen e kapaciteteve
profesionale té ofruesve té shérbimeve dhe menaxheréve té IKPSH-ve dhe do té vendosé mekanizém i cili
do siguroj gé marrésit e shérbimeve/pacientét do marrin shérbimin dhe trajtimin meritor brenda
Institucioneve té Kujdesit Parésor Shéndetésor.

Pér té& hartuar kété strategji té shéndetésisé éshté ndjekur njé proces, pérkatésisht njé metodologji e
kombinuar e mbledhjes, pérpunimit dhe pérshkrimit té t& dhénave socio-demografike dhe shéndetésore
komunale. Pjesé bazike e punés sé grupeve dhe paléve té interesit gé kané kontribuuar né pérgatitjen e kétij
dokumenti, ka gené ndarja e detyrave dhe pérgjegjésive, sipas metodologjisé RECI. Palét gé jané
konsultuar, grupet gé kané punuar né kété strategji dhe hapat gé jané ndjekur jané paragitur né pjesén mbi
metodologjiné e pérgatitjes sé kétij dokumenti.

Pér té pasur mé té garté nevojén e hartimit té njé dokumenti té tillé strategjik dhe orientimin e synimeve
dhe arritjeve, éshté elabarouar né térési gjendja socio-ekonomike, socio-demografike, gjendja shéndetésore
e popullatés duke marrur pér bazé nivelin e lindshmérisé, sémundshmérisé dhe vdekshmérisé. Kjo pjesé
pérshkruhet né kapitullin mbi sfondin, pérkatésisht pérshkrimin e situatés sociale t¢ Komunés sé Lipjanit.

Duke u bazuar né té dhénat demografike dhe né vecanti té dhénat shéndetésore té popullatés né Komunén
e Lipjanit, shérbimet e ofruara né kuadér té IKPSH-ve dhe burimeve tjera té treta nga institucione gendrore
dhe organizata gé merren me ¢éshtje shéndetésore, éshté béré analizé e detajuar e situatés. Pérshkrimi i
analizés dhe identifikimi i problemeve dhe nevojave shéndetésore té popullatés dhe institucioneve
shéndetésore, &shté béré né pjesén e analizés sé situatés. Pjesa e analizimit té situatés ka marré pér bazé njé
séré faktorésh té ndérlidhur me shéndetésing. Eshté filluar me organizimin kujdesit shéndetésor, pastaj
shérbimet shendetésore té ofruara né IKPSH-té e Komunés sé Lipjanit, kapacitetet njerézore profesionale
té shéndetésisé, pajisjet dhe infrastruktura ekzistuese shéndetésore, financimi i shérbimeve dhe procesi i
furnizimit me barna, si dhe njé fokus shérbimeve qé ofrohen nga sektori privat dhe cilésia e shérbimeve gé
ofrohen.

Pér t’i mbéshtetur edhe mé shumé konstatimet né lidhje me analizén e situatés né pjesén e vlerésimit té
nevojave jané marré né konsideraté té dhéna té hulumtuara nga Projekti AQH dhe Fleté Notimi Komunitar.
Kéto té gjetura hulumtuese pérmbajné vlerésimin e nevojave nga dy perspektiva. Perspektiva e vlerésimit
té nevojave shéndetésore sipas kéndvéshtrimit té komunitetit, pérkatésisht popullatés dhe kéndévéshtrimit
sipas institucioneve shéndetésore dhe organizatave té shogérisé civile. Ky kapitull i pérmbané té¢ dhénat
relevante mbi té cilat jané vlerésuar nevojat reale té popullatés dhe jané ndértuar synimet strategjike pér té
plotésuar kéto nevoja.

Réndési té posacme né kuadér té kétij dokumenti i éshté kushtuar listimit t& problemeve. Kjo pjesé
ndérthuré elementet e dalura nga pjesa gjendjes sé popullatés, analizés sé situtaés dhe vlerésimit té nevojave
me ¢’rast éshté béré pérshkrimi i problemeve shéndetésore. Pérveg, identifikimit té problemeve éshté béré
edhe prioretizimi i kétyre problemeve. Listimi i problemeve prioritare éshté paraqgitur detalisht né kapitullin
e problemeve.

Kapitulli i fundit pérmbané pjesén kryesore t€ kétij dokumenti strategjik. Né té jané paragitur synimet
kryesore té zhvillimit té shéndetésisé. Eshté pérshkruar misioni dhe vizioni gé synon té arrihet pérmes té
gjitha veprimeve qé do té zbatohen gjaté periudhes sé zbatimit té késaj strategjie. Strategjia pérmbané njé



géllim té pérgjithshém, i cili pritet té pérmbushet pérmes katér objektivave specifike. Té gjitha kéto synime
jané t& mbéshtetura me njé varg veprimesh (aktivitetesh) dhe pritjesh (rezultatesh) gé kané té definuar
qartésisht pérgjegjesit pér implementim, planin kohor té implementimit, burimet e nevojshme dhe arritjet e
pritura né raport me gjendjen fillestare.

HYRJE

Komuna e Lipjanit népérmes Drejtorisé sé Shéndetésisé dhe pérkujdesjes Sociale, synon pérmirésimin e
shéndetit t€ popullaté s&€ Komunés, duke krijuar kushte dhe gasje té barabart né shérbime shéndetésore
cilésore pér té gjithé qytetarét e Komunés soné.

Duke pasur parasyshé sfidat me té cilat ballafagohet shéndetésia kosovare né nivel vendi, Lipjani pérmes
késaj strategjie synon té fugizoj Kujdesin Parésor Shéndetésor né kuadér te kompetencave ligjore dhe
kapacitetit buxhetor, duke iniciuar hartimin e kétij dokumenti i cili do jeté njé bazé e forté pér organizimin
dhe shpérndarjen e barabart té shérbimeve shéndetésore né nivel t¢ Komunés. Strategjia pér shérbime
shéndetésore né Lipjan éshté hartuar duke u bazuar né Ligjin e Shéndetésisé, Udhézimet Administrative,
Strategjiné Sektoriale té Shéndetésisé 2017-2021 dhe né dokumente tjera ligjore té hartuara nga Ministria
e Shéndetésisé.

Kjo Strategji éshté hartuar me géllim té zhvillimit té njé gasjeje té re strategjike pér fugizim dhe sigurimin
e financimit t& géndrueshém té institucioneve té kujdesit parésor shéndetésor gé kané pér synim ruajtjen
dhe pérparimin e shéndetit té popullatés duke u bazuar né kosto-efektivitet té secilit Institucion t& KPSH.
Ky synim planifikohet té béhet pérmes funksionalizimit t& ploté té sistemit t& informimit shéndetésor,
ndarjes sé qarté té pérgjegjésive ndérmjet marrésve té shérbimve dhe ofruesve té shérbimeve shéndetésore,
promovimit té shérbimeve shéndetésore cilésore dhe té integruara. Kjo do té realizohet duke filluar me
shérbimet ndaj nénés dhe fémijés pér té vazhduar me themelimin dhe funksionalizimin e ekipés sé
patronazhit, promovimit dhe zbatimit té konceptit t¢ mjekésisé familjare dhe shérbimeve té shéndetit
mendor né komunitet, rritjes sé furnizimit me barna, ngritjes sé shérbimeve pér sémundjet kronike jo
ngjitése, ngritjes sé autonomisé menaxheriale té institucioneve shéndetésore, si dhe funksionalizimit té
sistemit t& monitorimit dhe vlerésimit. Zbatimi i Strategjisé dhe Planit t&¢ Veprimit do t& monitorohet
népérmes mekanizmave institucional né partneritet me shogériné civile.

Reforma e cila ve¢ ka filluar té zbatohet gjithashtu do té bazohet né rritjen e transparencés dhe
llogaridhénies ndaj gytetarit dhe né vendosjen e njé ure té komunikimit té rregullt né mes té ofruesve té
shérbimeve dhe marrésve té shérbimeve.

Gjaté hartimit t& késaj Strategjie, jané konsultuar dokumente relevante té cilat japin t€ dhéna pér
demografiné e Komunés sé Lipjanit, raportet dhe dokumentet e ndryshme shéndetésore té cilat n’a flasin
pér gjendjen shéndetésore té popullatés né Komunén e Lipjanit dhe dokumente té ndryshme strategjike né
kuadér té Ministrisé sé Shéndetésisé.

Resurset né dispozicion pér shérbimet té kujdesit parésor shéndetésor né Institucione té Kujdesit Parésor
Shéndetésor, jané né nivel mesatar dhe sfidé mbetet sigurimi i mjeteve financiare pér shkak té mundésive
té vogla buxhetore nga buxheti i Komunés. Produktiviteti dhe efikasiteti né ofrim té shérbimeve, duhet té
pérmirésohet, sidomos sa i pérket futjes sé metodave moderne té trajtimit si¢ &shté ofrimi i vizitave ditore
né shtépi me géllim té késhillimit dhe ofrimin e shérbimeve shéndetésore. Cilésia e shérbimeve
shéndetésore duhet té pérmirésohet, sidomos sa u pérket pérdorimit té udhérréfyesve dhe protokoleve
klinike/mjeksore si dhe ményrés sé trajtimit duke e vendosur pacientin né gendér té vémendjes.



METODOLIGIJIA

Me iniciativé té Drejtorisé sé Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale, Kryetari i Komunés z.Imri Ahmeti ka
themeluar Komisionin komunal pér hartimin e Strategjisé komunale pér shéndetési pér periudhén 2020 —
2024. Ky komision pastaj ka themeluar dhe mbikéqyrur grupin punues gjithpérfshirés i cili ka draftuar kété
dokumen startegjik.

Pér t’u siguruar g€ ky dokument t€ jet€ sa mé gjithpérfshires, pérmbajtésor dhe i bazuar né nevojat reale té
popullatés s& Komunés sé Lipjanit, Komisioni éshté bazuar né njé metodologji té kombinuar té punés.

Fillimisht anétarét e Komisionit kané ndjekur njé trajnim shumé té dobishém né lidhje me planifikimin
strategjik né shéndetési té ofruar nga AQH, me fokus né proceset dhe analizat e pérgatitjes sé njé Strategjie
pér Shéndetési. Duke u bazuar né konceptet e zhvilluara gjaté trajnimit Komisioni ka ndjekur njé proces té
punés té planifikuar dhe organizuar miré, mbéshtetur nga projekti AQH.

Pjesé shumé e réndésishme e punés sé Komisionit ka gené mbledhja e té dhénave relevante pér analizén e
situatés aktuale, pérfshiré, gjendjen shéndetésore té popullatés, shérbimet shéndetésore, nevojat specifike e
késhtu me radhé. Kjo éshté béré pérmes njé gasjeje gjithépérfshirése dhe bashképunuese me shumeé sektoré
lokal té ndérlidhur me sferén e shéndetésisé, por edhe nga burime dhe institucione té nivelit gendror.
Evidencat kryesore jané marrur nga Drejtorati pér Shéndetési dhe Pérkujdesje Sociale Qendra Kryesore e
Mjekésisé Familjare né Lipjan.

Pér té e realizuar kété, fillimisht &shté béré njé analizé e paléve me interes gé mund té ndihmojné né ofrimin
e shérbimeve. Eshté béré identifikimi i paléve, éshte vlerésuar roli dhe relevanca e secilés palé né kété
proces dhe jané konsultuar pér pérfshirje né kété proces. (Institucionet e Kujdesit Parésor Shéndetésor,
Pérfagéues té Késhillave té Fshatrave dhe Lagjeve, Shoqatat e Personave me Aftési té Kufizuar, shogéria
civile dhe pacientét).

Veprimi tjetér shumé i dobishém ka gené pérfshirja e paléve té identifikuara té interesit né kété proces, dhe
ndarja e detyrave né bazé té metodologjisé RACI (né té ndérlidhjes sé katér llojeve té detyrave nga ang. R
= Responsible/pérgjegjés, A = Accountable/Llogaridhnés, C = Consulted/konsultuar, |1 =
Informed/informuar). Kjo ka lehtésuar jo vetém procesin planifikues té punés, por edhe zbatimit té detyrave
me pérgjegjési té larté.

Bazuar né té dhénat e IKPSH-ve, Institutit Kombétar té Shéndetit Publik dhe Agjenicisé sé Statistikave té
Kosovés dhe té gjeturat nga hulumtimet e Projektit t¢ AQH!-sé té mbledhura nga secili person apo palé
pérgjegjése éshté béré analiza e situatés dhe vlerésimi i nevojave té té gjithé akteréve shéndetésor, duke
pérfshiré gjendjen dhe nevojat e pacientéve, por njékohésisht edhe komunitetit shéndetésor. Té dhénat e
analizuara kané shpier Komisionin Komunal dhe palét tjera me interes té pérfshira né kété proces gé té
pércaktojné disa synime strategjike pér zhvillimin e shéndetésisé né Komunén e Lipjanit. Pércaktimi i
synimeve éshté béré me kujdes té shtuar, qé ato té reflektojné vérteté gjendjen dhe nevojat reale té
popullatés, por njékohésisht té jené vizione té arritshme me kapacitetet eksiztuese.

SFONDI

Té dhénat sociodemografike-
Komuna e Lipjanit njihet pér shumé vecori gé e karakterizojné si njé prej komunave mé atraktive né
Republikén e Kosovés. Nga aspketi gjeografik gjendet né pjesén e gendrore té Kosovés dhe kufizohet me

. Studimi mbi cilésiné e kujdesit shéndetésor, AQH, 2018,
. Vlerésimi i nevojave shéndetésore té Komunitetit, AQH, 2019
o Njohurité, géndrimet, praktikat dhe sjelljet mbi Sémundjet Jo-Ngjitése (SIN), AQH, 2016



10 komuna té Kosovés. Duke pasur njé territor gjeografik shumé té gjeré né madhési prej 338 km?, Komuna
e Lipjanit pérbéhet nga 62 vendbanime.

Komuna e Lipjanit nga aspketi human pozicionohet né nivelin e komunave té& mesme né Kosové. Sipas
regjistrimit té popullsisé té béré nga Agjencia e Statistikave té Kosovés (ASK) né vitin 2011, popullsia e
Komunés sé Lipjanit éshté 57,605 banoré. Ndérsa, sipas vlerésimit té popullsisé gé béhet réndom né baza
vjetore nga ASK, né vitin 2017 vlerésohet se Komuna e Lipjanit kishte 57,815 banoré. Pasi shtrirja
gjeografike e Lipjanit pérbéhet nga teritore rurale, edhe popullsia éshté e pérgendruar mé shumé né
lokalitete rurale. Rreth 88% jetojné né vise rurale, kurse vetém rreh 12% népjesén urbane.

Struktura etnike - Popullsia né Komunén e Lipjanit pérbéhet me shumicé nga shqiptarét, por gé né numér
mé té vogél jetojné edhe pjesétaré té komuniteteve tjera si, serb, ashkali, romé, egjiptian, turqg, dhe kroat.
Statistikat e regjistrimit té popullsisé té vitit 2011 pasqyrojné kété strukturé té popullsisé sipas etnicitetit:
54,467(95%) shqiptar, 1,812ashkali, 513serb, 342 rom, 128 turq, 42 boshnjak, 6 goran dhe 4 egjiptian.

Struktura moshore - Sikur e gjithé popullsia e Kosovés, edhe Lipjani shquhet pér popullsiné e saj té
moshés sé re. Rreth 65% e banoréve t& Komunés sé Lipjanit jané nén moshén 35 vjecare. Popullsia e
moshés sé mesme (nga 35 — 79 vjecare) éshté rreth 34% e banoréve té pérgjithshém té Komunés sé Lipjanit,
kurse vetém rreth 1% jané té moshés mbi 80 vjecare.

Né kontekstin gjinor popullsia né Lipjan po thuaj se &shté térésisht e barazpeshuar me rreth 50.8% meshkuj
dhe 49.2% femra. Pérkundér késaj strukture té moshés, nevoja pér shérbime shéndetésore éshté mjaft e larté
nése marrim né konsideraté numrin e vizitave mjekésore gé kryehén né institucionet shéndetésore
komunale.

Zhvillimi EkonomikDuke gené sé Komuna e Lipjanit ka njé pozicion gjeografik dhe klimé institucionale
térheqése sa i pérket zhvillimit ekonomik lokal dhe prurjes sé investimeve, ka béré gé shumé biznese té e
ushtrojné veprimtariné e tyre né kété komuné. Kjo ka ndikuar né rritjen e punésimit dhe pérmirésimin e
gjendjes socio-ekonomike té gytetaréve né pérgjithési. Megjithaté, si né ¢do pjesé té Kosovés, papunésia
mbetet shumé e larté dhe shumé familje jetojné vetém nga ndihma sociale. Sipas statistikave t& ASK-sé,
numri variabil i familjeve qé marrin asistencé sociale né Komunén e Lipjanit éshté rreth 1200, apo aférsisht
11% e numrit té pérgjithshém té familjeve. Derisa i atyre gé pérfitojné nga skema e pensioneve bazike
éshté rreth 1700 persona apo né nivel té popullsisé sé Lipjanit rreth 2.94% (mesatare pér vitet 2015 — 2016).
Kéta dy faktoré jané té réndésishém pér t’u marré né konsideraté né raport me ofrimin e shérbimeve
shéndetésore cilésore. Megé, nevojat dhe kérkesat e kétyre kategorive pér shérbime shéndetésore jané
shumé té médha.

Lindshméria dhe vdekshmériaKarakteristika ndoshta mé shqgetésuese demografike e Komunés sé Lipjanit
mbetet raporti i lindshmérisé me até t& vdekéshmérisé. Trendi i rénies sé pérgjithshme té natalitetit né
Kosové, ka prekur edhe Komunén e Lipjanit. Té dhénat pér vitet 2010 - 2017, tregojné pér njé rénie drastike
té lindshmérisé. Né vitin 2010 kishte rreth 1120, (apo né vitin 2011 gé kishte njé lindshméri rekorde prej
1200 foshnjave), né vitin 2017 jané regjistruar vetém 794 lindje, apo 34% mé pak lindje. Ky éshté
njéelement mjaft shqetésues dhe gé duhet té merret né konsideraté nga té gjithé sektorét e politikébérjes,
dhe né vecanti edhe nga sektori i shéndetsisé. N& anén tjetér, mesatarja e vdekshmérisé né Komunén e
Lipjanit pér vitet 2010 — 2017 ka njé trend konstant me rreth 225 vdekje né vit?

Né bazé té té dhénave té prezentuara mé sipér, duhet konstatuar se disa prej tyre duhet marré me shumé
seriozitet nga ana e institucioneve publike. Drejtorati pér Shéndetési dhe Pérkujdesje Socialedo té
angazhohet me pérkushtim né sferén gé varet jo vetém shéndeti i pérgjithshém i popullsisé, por té ndikoj
edhe né raportin e natalitetit. Pérkushtimi i DPSH-sé do té jeté i atillé gé koncepti i mjekésisé familjare té
jeté miréi organizuar, qé ofron shérbime cilésore shéndetésore dhe gé rrité besimin qytetaré. Synimi do té

2Agjencia e Statistikave té Kosovés, Shkaget e vdekjeve né Kosovés 2014/2015



jeté gé asnjé qytetari nuk do té i démtohet apo pérkegésohet shéndeti pérshkak t& mungesés sé shérbimeve
shéndetésore apo trajtimeve mjekésore. Derisa, foshnjat dhe fémijét do t& marrin trajtimin e merituar nga
institucionet shéndetésore.

Ky dokument strategjik ka marré né konsideraté té gjithé faktorét e sipérmendur duke analizuar né hollési
dhe né konsultim me shumé palé relevante, né ményré qé shérbimet shéndetésore té ofrohen né ményré mé
cilésore pér pacientét potencial dhe frekuentues. Jané marré né konsideraté edhe mangésité gé ka kujdesi
shéndetésor, duke pérfshiré burimet njerézore dhe edukimin e vazhdueshém té tyre, pajisjet dhe
tekonologjiné dhe né pérgjithési infrastrukturén, gqé duhet té€ pérmirésohen né té ardhmén. Koncpeti i
mjekésisé familjare apo i njohur edhe si Kujdesi Parésor Shéndetésor kérkon njé pérkushtim maksimal pér
té ofruar shérbime té duhura pér marrésit e shérbimeve. Bazuar né orientimet strategjike té nivelit gendor
pér pérmirésimin e shéndetésisé né Kosovés, dhe duke u bazuar né rrethanat dhe kapacitetet aktuale té
Komunés sé Lipjanit, ky dokument strategjik synon gé pér periudhén 4 vjecare , kujdesi parésor shéndetésor
té ofroj shérbime sipas standardeve té certifikuara ndérkombétarisht.

ANALIZA E SITUATES

Gjendja shéndetésore e popullatés

Komuna e Lipjanit nuk béné pérjashtim nga gjendja e pérgjithshme shéndetésore e popullatés né nivel
vendi. Késhtu gé, sémundjet mé té shpeshta té trajtuara né Institucionet e Kujdesit Parésor Shéndetésor
dhe té raportuara prané institucioneve relevante, jané: sémundjet ngjitése si, infeksionet e traktit
gastrointestinal me 5,021 raste dhe 2,095 me ILI-influenca (gripi sezonal).

Sémundjet ngjitése 2017 - 2018
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Grafikoni 1: Té dhénat pér sémundjet ngjitése té raportuara né IKPSH pér vitet 2017 - 2018

Tek sémundjet ngjitése virusale mé té prekurit apo mé té rrezikuarit jané grup moshat e reja (fémijét e
moshésh 0 — 10 vjec) dhe té moshuarit, me theks té vecant té sémuarit me sémundje kronike.



Kurse, tek sémundjet kronike rastet mé té shpeshta jané té prekurit me semundje kardiovaskulare 5,798. Né
raport me strukturén gjinore meshkuj 2,682, femra 3,116 ndérsa sa i pérket moshés moshés dominon
grupmosha mes 45-74 vje¢. Sémundjet tjera kronike gé dominojné jané: diabeti 3,169 raste, dhe 92raste me
sémundje malinje3.

Sémundje Jongjitése kronike sipas gjinisé
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Grafikoni 2: Té dhénat pér sémundjet jongjitése kronike té raportuara né IKPSH

Shkaget e vdekéshmérisé né Komunén e Lipjanit jané t& ngjajshme me nivelin nacional. Renditja e
vdeké&shmérisé sipas sémundshmérisé né Kosovééshté: sémundjet e sistemit té garkullimit té gjakut rreth
62.7%, pastaj sémundjet malinje me rreth 14.7%, sémundjet e frymarrjes 5.4%, si dhe sémundjet endokrine,
té ushqyeshmérisé dhe metabolike rreth 2%*.

Organizimi i kujdesit shéndetésor
Organizimi i Kujdesit Parésor Shéndetésor né Lipjan béhet né pérputhshméri té ploté me rregullativén
ligjore t& Ministrisé sé Shéndetésisé sipas Konceptit t& Mjéksésié Familjare. Bartés kryesor i kétij koncepti
éshté Mjeku Familjar dhe Institucionet e Kujdesit parésor Shéndetésor sic jané Qendra Kryesore e
Mijekésisé Familjare (QKMF), Qendrat e Mjekésisé Familajre (QMF) dhe Ambulanta e Mjekésisé Familjare
(AMF).
Kujdesi Parésor Shéndetésor né Komunén e Lipjanit éshté e organizuar pérmes 12 institucioneve té KPSH-
Sé g€ pérfshijné:

o Qendra Kryesore e Mjekésisé Familjare (QKMF) — institucioni themelor i KPSH,

o Qendrat e Mjekésisé Familjare (QMF) - si njési pérbérése t¢ QKMF

o Ambulantat e Mjekésisé Familjare (AMF) — si njési pérbérése t& QMF

3 Kéto té dhéna jané té bazuara né raportet statistikore té& IKPSH-ve né Lipjan dhe nuk pérfshiné statistikat e
institucioneve shéndetésore té nivelit gendror dhe privat.
4Agjencia e Statistikave té Kosovés, Shkaget e vdekjeve né Kosovés 2014/2015



Ndérsa rrjeti i kétyre institucioneve té Kujdesit Parésoré Shéndetésor pérbéhet nga;

» 1 QKMF né gytetin e Lipjanit
o 4 QMF- Shalé, Magure, Gadime dhe Janjevé

e 7 AMF - Kraishté, Dobrajé e Madhe, Rubovc, Banullé, Babush i Muhaxheréve,
Smallushé dhe Sllovi.

L J
Lipjani

Figura 1. Rrjeti i institucioneve shéndetésore publike té IKPSH-sé né Komunén e Lipjanit

Si rezultat i mundésisé té zgjedhjes sé Mjekut Familjar nga ana e pacientit, i ndértimit t&¢ AMF-ve né aférsi
prej 3-4 km me QKMF-né, i numrit mé té madhé té shérbimeve né QKMF dhe si rezultat i furnizimit mé té
Iéht me terapi/barna nga barnatoret private, sistemi i zonimit né Lipjan nuk éshté edhe shumé funksional.
Pér kété arsyje Ambulantat né Smallushé, Babush dhe Banullé jané mé pak funksionale dhe mé pak té
vizituara nga pacientét.

Pérkundér investimeve nga buxheti i komunés dhe nga donator té ndryshém né paisje mjekésore dhe objekte
shéndetésore, ka ende hapésiré pér pérmirésim.

Mé poshté do renditim né ményré tabelare gjendjen ekzistuese, nevojat pér investim kapital, numrin e
vizitave dhe llojin e shérbimeve shéndetésore né IKPSH.

Té dhénat e pasgyruara mé poshté jané marré nga Raporti i QKMF-sé pér vitin 2018, té cilat jané referncé
me relevancé edhe pér vitet e kaluara, meqémesatarja éshté e pérafért.



Institucioni Numri i Vendbanimet Orari i punés | Gjendja e infrastrukturés
shéndetésor banorve (h)
6000 m2
o ) Viti i ndertimit 1983
BlIJIJan, Bregu 1 Zi, ) térésishém
Gllogovc E shtune
QKMF 15,475 Topligan, Gracké 7:00-19:00
Jeta e Re, Rufc, E djele 7:00-
Poturovc, Toriné 14:00
6,059 Shalé 08.00-20.00 E | 260 m2
Krojmir shtune Viti i ndértimit 2006.
QMF Shalé Resinovc 08:00-14:00 | Nevoja pér renovim té
Klegké E djele 08:00- | térésishém
Baincé 14:00
Magure, Oylagé 08.00-20.00 E | 230 m2
Modven. [ oot shtune | Viti i ndértimit 1975.
QMF Magure 5,906 edvec, I-€letiq 08:00-14:00 | Nevoja pér renovim té
Mirené, Vérshevc, ; _ e
.. . E djele 08:00- | térésishém
Vrellé e Goleshit ]
14:00
Gadime e Epérme 320 m2
Gadime e Poshtme | 28092000 B 1\ ngigrtimit 2000.
. Vrellé shtune Nevoja pér renovim té
QMF Gadime 6,710 08:00-14:00 IR
Marevc : ) térésishém
; . E djele 08:00-
Plitkoviq i
L 14:00
Gllavicé
Janjevé 200 m2
Akllap 08.00-20.00 E | Viti i ndértimit 1975.
Teqge shtune Nevoja pér renovim té
QMF Janjevé 3,456 | Brus 08:00-14:00 | térésishém
Hanrovc E djele 08:00-
Bukovicé 14:00
Terbuvc
Kraishté 150 m2
Zllakugan Viti i ndértimit 1980.
o . 08.00-15.00 L L
AMF Kraishte | 4,306 | Ribari Madne Eshuune | Nevoja per renovim t
ar1 vog 08:00-15:00
Varigovc
130 m2
AMF Dobrajé Dobrajé e madhe 08.00-15.00 | \iti j ndertimit 1982.
2,849 ) E shtune L L
e madhe Dobrajé e vogél 08:00-15:00 Nevoja pér renovim té

Lluga

térésishém




Gllanica
Rubovc 180 m2
. 08.00-15.00 R
AMF Rubovc 2,245 k'é’.gsi’.éh' E shtune \,\/k'at\'/(;.gde;'ggoﬁfnié
. 08:00-15:00 |, cvoiap
térésishém
Banullé 100 m2
iy 08.00-15.00 SR
AMF Banullé 2918 | Gumnaselle Eshune | viu 1 ndertimit 1975,
08:00-15:00 |, Jap
térésishém
Babush 180 m2
AMF Babush i 08.00-15.00 | \/iti i ndertimit 2003.
Muhaxheréve 1,206 E shtune Nevoja pér renovim té
08:00-15:00 |, Jap
térésishém
Smallushé 150 m2
AMF Lgp | Qallapek 0?5'02#5-00 Viti i ndértimit 2012 .
Smallushé ’ 08'080 f&?‘%o Nevoja pér renovim e
R pjesérishme
Sllovi 08.00-15.00 | 210 m2
. Vogogincé E shtune Viti i ndértimit 1985
AMF Sllovi 3,428 08:00-15:00 Nevoja pér renovim e
pjesérishme
Shérbimi i 57,605 Komuna e Lipjanit | 24 oré né dité/ | 550 m2
emergjences 7 dité né javé | Viti i ndertimit 1965
Nevoja per rehabilitim: Po
shtimi i njé aneksi né hyrje

Tabela 1. Rrjeti i insitucioneve shéndetésore

Shérbimet shéndetésore né KPSH

Gjaté njé viti né té gjitha Instituvionet e Kujdesit Parésor Shéndetésor t¢ Komunés sé Lipjani ofrohen
shérbime shéndetésore diku rreth 210,000 dhe vizita mjekésore rreth 250,000. Natyrisht numrin mé té
madhé té vizitave dhe shérbimeve vazhdon ta keté Qendra Kryesore e Mjekésisé Familjare, duke u pasuar
nga Qendrat e Mjekésisé Familjare dhe né fund Ambulanta e Mjekésisé familjare. Mé posht do | rendisim
té gjitha shérnimet shéndetésore sipas Institucioneve té Kujdesit parésor Shéndetésor.

» Qendra Kryeosre e Mjekésisé Familjare

Qendra Kryesore e Mjekésisé Familjare, funksionon sipas konceprit t&¢ Mjekésié Familjare. Ajo éshté e
organizuar né kéto departamente;

o Departamentin e Mjekésisé Familjare
o Departamentin e Barnatorés dhe
o Departamentin e Administratés

Departameni i Mjekésisé Familjare menaxhon mé té gjitha shérbimet shéndetésoré dhe mé té gjitha QMF-
té dhe AMF-té.

Né kuadér té Departamentit t& Mjekésisé Familjare t¢ QKMF-sé jané kéto sektor;



v" Sektori i Majkésisé Familjare
o Nijésija e Vaksinimit dhe Imunizimit
v" Sektori i Shéndetit oral preventiv-Stomatologjia
v Sektori i Diagnostikés
o Radiologjia
o Laboratori
v’ Sektori i Urgjences
v" Sektori Konsultativ Materniteti dhe Perdiatria

Né gendrén Kryesore té Mjekésisé Familjare, pér dallim nga Qendrat e Mjekésisé Familjare dhe Ambulantat
e Mjekésisé Familjare, ipen té gjitha shérbimet e shéndetésore té cilat jané né pérputhje me konceptin dhe
legjislacionin e Mjekeésisé Familjare, duke filluar nga:

>

Vizitat mjekésore dhe mjekimin e pacientéve né bazé té nevojave té tyre

Dhénja e terapisé intravenoze dhe intarmuskulare (infuzion dhe ineksione)

Shérbiet diagnostikuese: Analizat laboratorike, Réntgeni, Mamografia, Ultrazéri (ECHO)
Edukimi dhe Promovimi Shéndetésor gé pérfshiné: késhillimin pér adoleshent, késhillim né
planifikim familjaré, shéndetin oral, késhillim motivues pér té sémurét kronik

Zbulimin e hershém té shtatzanisé, kujdesin gjaté shtatzanisé, kujdesin gjaté lindjes dhe pas lindjes
Pércielljen sistematike té té posalindurve,

Mbikéqyrjen e rritjes dhe zhvillimit té fémijéve

Kujdesin pér adoleshent

Kujdesin pér té moshuarit

Kujdesin e vazhdushém pér pacientét e sémuar mé sémundje kronike jo ngjitése

Kujdesin emergjent dhe shérbimet emergjente

Vaksinimin

Parandalimin dhe trajtimin e problemeve te zakonshme dentare

Kujdesin mjekésor né shtépi (kujdesi ndaj nénés dhe femisé dhe kujdesi paliativ)

Sigurimin e shérbimeve ambulantore dhe ndihmé mjekésore né kohén e duhur né ngjarje sportive
dhe kultuore

Qendrat e Mjekésisé Familjare dhe Ambulantat e Mjekeésisé Familjare

Né kuadér té Qendrave té Mjekésisé Familjare ofrohen kéto shérbimet shéndetésore

Vizita mjekésore

Shérbime laboratorike

Edukimin dhe promovimin shéndetésor
Shérbime stomatologjike

Terapija Parenterale;ineksione, infuzione
Vaksinimi

Shpérndarjen e barnave

Nsérsa né Ambulantat e Mjekésisé Familjare, ofrohen kéto shérbime shéndetésore

Vizita mjekésore

Edukimin dhe promovimin shéndetésor
Terapija Parenterale;ineksione, infuzione
Vaksinimi (AMF Kraishté dhe Sllovi)
Shpérndarjen e barnave



NEé grafikonin e mé poshtém éshté paraqitur numri i vizitave dhe shérbimeve shéndetésore pér dy vitet e
fundit, pér QKMF-ng, QMF-té dhe AMF-té.

Numri i vizitave dhe shérbimeve
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Grafikoni 3. Vizitat dhe shérbimet shéndetésore pér vitet 2017-2018

Ndérsa né grafikonin e mé poshtém jané paragitur numri dhe lloji i shérbimeve shéndetésore né té gjitha
IKPSH-té.



Shérbimet shéndetésore gjaté vitit 2018
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Grafikoni 4. Llojet e shérbimeve shéndetésoe né IKPSH Lipjan

Burimet njerézore

Né Institucionet e Kujdesit Parésor Shéndetésor e Komunés sé Lipjanit, jané té punésuar gjithsej 236
punétoré. Nga ky numér 58 jané mjek té profileve té ndryshme, nga té cilét 25 jané specialisté té Mjekésisé
Familjare, 18 doktor té mjekésisg, dy specilisté té pediatrisé, dy specialisté té gjinekologjisé-obstetér, njé
specialist i radiologjisé, pesé doktor té stomatologjisé, katér specialisé té stomatologjisé (ortodont, smundjet
e dhémbit dhe kirurgji orale) dhe njé specialist i pneomoftiziologjisé. Ndérsa kuadri i mesém shéndetésor
jané gjithsej 130 punétor, nga ky numér 12 jané teknik té laboratorit, 12 mami, 4 teknik té farmacisé, 4
teknik té stomatologjisé dhe 98 tjeré infermjer. Né administraté té IKPSH-ve jané té punésuar 12 punonjés.
Kuadri jo profesional mbéshtetés jané gjithsejt 36 punonjés. Mosha mesatare e gjithé punonjésve né KPSH
éshté mbi 48 vjet. Ndérsa struktura etnike e punonjésve pérbéhet prej 96.60% té pérkatésisé shqiptare,
2.12% té pérkatéisé serbe dhe 1.28% té pérkatésisé kroate, boshnjake dhe ashkalij. (shih tabelén 1 né aneks
dokument)

Meshkuj | Femra | Specialist Ne o Shkollimi Shkollim Té
specializim | larté/bachelor | té mesém | tjeré

Numri 92 144 35 2 1 129 48
Mosha 45.4 43.1 53.12 34.25 26 455 52.65
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Megenése KPSH bazohet né ofrimin e shérbimeve shéndetésore cilésore dhe té sigurta, té ndértuara mbi
parimet e konceptit té Mjekésisé Familjare, atéheré edhe organizimi, struktura dhe paisjet/ aparaturat
medicinal jané duke u bazura né kété koncept. Né kété formé té gjitha shérbimet shéndetésoré néIKPSH
(duke pérfshiré edhe Maternitetin dhe Shérbimin e Emergjencés) jané té paisura me diku rreth 60% te
aparaturés mjekésore. Megjithate, pérve¢ aparaturés donacion nga AQH, pérgindja me e madhe e
aparaturave tjera, jané té amortizuara dhe gjysmé funksionale ose jashté funksionit. Prandaj duke paré kété
gjendje Drejtoria e Shéndetésisé ka planifikuar investim kapital né vleré 85,000.00 euro (kontraté dy vjecare
2019-2020) me géllim té blerjesé sé aparaturave/paisjeve medicinave pér shérbimet né IKPSH.

Llojet e paisjeve sipas institucioneve dhe gjendijes sé tyre funksionale jané paragitur né tabelén 2 né
aneks dokument ndérsa né tabelén e mé poshtme do paragesim vetém disa nga aparaturat kryesore né
QKMF, QMF dhe AMF

IKPSH Lloji i paisjes Funksionaliteti Nevoja pér investim
QKMF RTG Vjetéruar/gjysmé fuksional Po

Ultrazéri | ri/funksiona Jo

Mamografia Vjetéruar/gjysmé fuksional Po

Numérues hematologjik I ri/fuksional Jo

Fotometér I ri/fuksional Jo

HbAlc I ri/fuksional Jo

Aparat biokimik I ri/fuksional Jo




Mikroskop Vjetéruar/fuksional Po

Aparat pér prodhimin e ujit | Vjetéruar/jo funksional Po

té destiluar
QMF — Shalé | Numérues Hematologjik E re/Funksionale Jo

Karrike Stomatologjike E re/Funksionale Jo
QMF - Numérues Hematologjik Vijetéruar/funksional Po
Magure

Karrike Stomatologjike Vjetéruar/funksional Po
QMF - Numérues Hematologjik Mungon Po
Gadime

Karrike Stomatologjike E vjetéruar/Funksionale Po
QMF — Numérues Hematologjik I ri/funksional Jo
Janjevé

Karrike Stomatologjike E re/Funksionale Jo
Shérbimi i EKG njé cop Vijetéruar/funksional Po
Emergjencés

Defibrilator dy cop Te vjetruara/ fuksionale Po

njé sterelizator te vjetruara/ fuksionale Po

Tre Autoambulaca Dy té vjetruara/ fuksionale Po

Njé ere

3 copé Dobosh pér Vijetéruar/funksional Po

sterilizim
Materniteti Karrige gjinekologjike, Te vjetruara/gjysmé funksional Po

Inkubator Vijetéruar/jo funksional Po

Ultrazé njé cop I vjetruara/ gjysmé fuksional Po

Sterelizator njé cop I vjetruara/ gjysmé fuksional Po
Stomatologjia | Karrige stomatologjike, Vjetéruara/Funksionale Po
(Lipjan) sterelizator, kompresor,

sete stomatologjike,

Tabela 2. Llojet e paisjeve sipas Institucioneve té kujdesit Parésor Shéndetésor

Furnizimi me barna dhe material shpenzues

Furnizimi me barna nga lista ensenciale dhe material shpenzues, vazhdon té jeté jo i mjatueshém. Llogaritet
gé nevojat e QKMF-sé me barna nga lista esenciale e Ministrisé sé Shéndetésisé plotésohen rreth 45%,
pérderi sa nga kjo listé nuk kemi furnizim fare me material shpenzues laboratorik dhe stomatologjik.

Prandaj duke e paré mungesén né furnizim me barna dhe material shpenzues Drejtorija e Shéndetésisé dhe
Pérkujdesjes Sociale né buxhtin e QKMF-sé ka planifikuar buxhet vjetor sipas nevojave dhe kérkesave té
IKPSH-ve, né ményré gé té stabilizoj furnizimin me material shpenzues dhe barna nga lista esenciale. Né
kété formé Komuna e Lipjanit, me inicim nga Drejtorija e Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale, ka tre
kontrata kornizé tre vjegare me vleré 157,275.85 euro. Pérmes kétyre kontratave tani mé béhet furnizim i
ploté me material shpenzues né shérbimin e laboratorit dhe stomatologjisé dhe éshté arrité té keté njé
furnizim mé té miré me barna esenciale. Nga buxheti vetanak i komunés pér furnizim me barna esenciale
pér dy vitet e fundit, éshté arritur gé té pérmirésohet furnimizimi pér rreth 15%. Q& nénkupton se nevojat
ende mbesin t& médha pér furnizim me barna nga lista esenciale.



Financimi i shérbimeve shéndetésore

Financimi i shérbimeve shéndetésore, duke pérfshiré investimin né infrastrukturé dhe pajisje, si dhe
shpenzimet pér malléra shérbime, éshté i pérfshiré né kuadér té Kornizés Aftamesme Buxhetore té€ Komuésé
sé Lipjanit. Korniza Afatmesme Buxhetore 2019 -2021 e Komunés sé Lipjanit, pérfshiné planifikimin
financiar pér investime kapitale dhe malléra dhe shérbime né shéndetési né shumé prej 1,129,722.00 Euro.
Nga kjo vleré né Kodin Buxhetor Mallra dhe Shérbime jané té planifikuara 712,722.00 Euro, kur rreth
40% e késaj éshté e destinuar té shpenzohet pér furnizim me material mjekésor (barna, pajsije
mjekésore, material shpenzues laboratorik dhe stomatologjik), ndérsa pjesa tjetér e kétij buxheti té
planifikuar shkon pér mirémbajtje dhe logjistiké.

Derisa, pér investime kapitale né Kornizén Afatmesme Buxhetore 2019 -2021 jané planifikuar té
shepnzohen 417,000.00 Euro. Mbi 50% e késaj e shume do té shpenzohen né blerjen e pajsijeve
mjekésore, kurse pjesa tjetér né renovim té infrstrukturés ekzistuese.

NEé grafikonin e mé poshtém éshté paraqitur planifikimi buxhetor né KPSH pér periudhén 2013-2019

Financimi i shérbimeve shéndetésore 2013 - 2019
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Grafikoni 5. Buxheti i KPSH sipas kategorive ekonomike, 2013 - 2019

Trendi i buxhetit t&é KPSH-sé pérgjaté viteve 2013-2019 tregon se deri né vitin 2017 kemi rritje t& buxhetit
pér paga dhe meditje, por njékohésisht zvogélim té buxhetit pér mallra e shérbime dhe investime kapitale.
Sidoqofté, né dy vitet e fundit kemi njé trend pozitiv té€ buxhetit pér invesitme kapitale dhe mallra e
shérbime edhe pse Kjo rritje ende nuk éshté né nivel té déshiruar.



Trendi i buxhetit né shéndetési pér vitet 2013 - 2019
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Grafikoni 6. Trendi i buxhetit t¢ KPSH-sé sipas kategorive ekonomike, 2013 — 2019

Bashképunimi me sektoré tjeré dhe organizata

Me qéllim té avancimit dhe ofrimit té shérbimeve cilésore té integruara shéndetésore, Drejtoria e
Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale ka vendos ura té bashkpunimit né mesé té Institucioneve té Kujdesit
Parésor Shéndetésor dhe Institucioneve tjera publike, sic jané Qendra pér Puné Sociale, Shtepiné me Bazé
né Komunitetit dhe Drejtoriné e Arsimit-shkollat, Policiné e Kosovés, Qendra e Azilit, Qendra Korrektuese,
Qendra e Paraburgimit, Qendra Edukativo Korrektuese. DSHPS zhvillon bashkpunim té vazhdushém me
Institucione jo publike (OJQ, klube sportive dhe Organizata t& ndryshme ndérkombétare).

Instituti Zvicérran pér Shéndetési Publike dhe Tropikale (Séiss TPH) pérmes projektit Kujdesi i Qasshém
dhe Cilésor (AQH) éshté njéra ndéré organizatat ndérkombétare me té cilat DSHPS tashé e disa vite ka
bashkpunim té ngusht pérmesé sé cilit ka realizuar investime né Institucione té Kujdesit Parésor
Shéndetésor né Lipjan té cilat kané ndikuar né rritje té cilésisé sé shérbimeve shéndetésore.

Gjithashtu Drejtoria e Shéndetésisé dhe Pérkujdesjés Sociale pjesé té politikave té saja ka edhe Organizatate
Shogérisé Civile me té cilat zhvillon aktivitete t& promovimit dhe edukimit shéndetésoré dhe njéherit ofron
shérbime shéndetésore pér Klube Sportive.

Njé ndér OSHC-té me té cilat DSHPS dhe IKPSH-té kané bashkpunim té ngusht éshté OJQ POLIS me té
cilén éshté zhvilluar Fleténotimi Komunitaré, aktivitet i cili ka pér géllim involvimin e qytetarit né
vendimmarrje dhe dizajnimin e shérbimeve shéndetésore sipas nevojave té komunitetit.



Sektori shéndetésor privat

Sipas legjislacionit né fuqgi institucionet shéndetésore private licencohen népérmes bordeve dhe
komisioneve té krijuara né kuadér t& Ministrisé sé Shéndetésisé dhe kontrollohen (monitorohen) nga
Inspektoriati i po késaj Ministrie. Prandaj sektori privat shéndetésor né Komunén e Lipjanit, njejté sikur né
gjithé Kosovén, nuk éshté nén menaxhimin e autoriteteve komunale dhe si i tillé edhe mundésia e kontrollit
té kétij sektori éshté e véshtireé.

Megjithate pérmes mekanizmit té inspektoriatit komunal, ne kemi njé pasqyré té pérafért té institucioneve
private shéndetésore dhe té llojeve té shérbimeve shéndetésore gé ofrohen né kéto ordinanca. Késhtu gé né
gjithé territorin e Komunés sé Llipjanit operojné njé numér i i barnatoreve dhe ordinancave private né té
cilat jepen shérbime té pediatrisé, kardiologjisé, gjinekologjisé, stomatologjisé, laboratorit, Mjekésisé
Familjare, ortopedisé, fizioterapisé, kirurgji ambulantore, dermatologji dhe shérbime té ngjajshme
specialistike.

Cilésia e kujdesit shéndetésor

Cilésia e kujdesit shéndetésor né Komunén e Lipjanit &shté vlerésuar né bazé té disa parametrave standard
té cilét jané matur dhe paragitur né raportin e publikuar nga Projekti AQH. Shtyllat kryesore mbi té cilat
éshté béré vlerésimi i shérbimeve té kujdesit shéndetésor, jané infrastruktura (fizike dhe né pajisje),
observimi i shérbimeve té ofruara né IKPSH dhe kénagshméria e pacientéve me shérbimet.

Infrastruktura

Sa i pérket vlerésimeve té nxjerrura nga ky raport i AQHS-sé (té dhénat e paragitura né kété raport pérfshijné
periudhén e vlerésimit né gjysmén e dyté té vitit 2018), del gé niveli ekzistues i infrastrukturés dhe pajisjeve
né institucionet e KPSH-sé mbulon rreth 49% té nevojave standarde pér té ofruar shérbime cilésore
shéndetésore. Megjithaté, viteve té fundit ka njé avancim né pérmriésimin e infrastrukturés fizike dhe
furnizimit me pajisje, aparaturé dhe me material mjekésor, gofté me mbéshtetje nga AQH dhe donatoré
tjeré, gofté nga financimi vetanak komunal.

Veprimet gé jané ndérmarrur viteve té fundit pér rritjen e cilésisé sé shérbimeve shéndetésore né KPSH-
Lipjan jané:

1) Furnizimi me pajisje mjekésore nga donatorét e jashtém, si:

a) Set me pajisje mjekésore pér kujdes primar shéndetésor gé plotéson cantén e mjekut pér KPSH (3 sete
pér QKMF dhe 4 pér QMF-té)

b) Pajisje laboratorike pér analizén e HbAlc

c) Karrike Stomatologjike dhe Numérues Hematologjik

¢) Késhillimorja pér pacient me HTA dhe Diabet

d) Salla e ligjératave me pajisje Tl (Kompjuter,Projektor, Tabel, karrika, tavolina, renovim komplet,
dh) Trajnimi i stafit pér menaxhim cilésor,

e) Renovimi dhe ndértimi i recepcionit, dhomés sé triazhit dhe dhomés pér ruajtjen e Kartelave
Shéndetésore

€) Renovimi komplet i QKMF-sé

5 Studimi i Cilésisé sé Kujdesit Shéndetésor 2018, Raporti Pémbledhés Komuna e Lipjanit, AQH, Shkurt 2019



f) themelimi i Komisionit pér cilési , Koordinatori i cilésisé, Auditet, Rishqyrtimi kolegila KM(MC),
Instrumentet pér matje té cilésisé , kutit e ankesave

Megjithaté, pér kundér rritjes sé investimeve né sferén e infrastrukturés, té€ dhénat e gjetura nga ky raport,
tregojné gé shumica e pajisjeve té avansuara mjekésore ishin funksionale dhe né dispozicion pér pacientét
né QKMF, pérderi sa jané vérejtur mangési rreth mos pérdorimit té disa paisjeve té pérgjithshme nga ana e
stafit mjekésor né disa ordinanca, (set i Kirurgjisé se vogél, paisjet pér pércielljen e rritjes sé fémijés etj).

Proceset - Observimet klinike

Shtylla e dyté e mbledhjes sé t& dhénave vlerésuese nga ky projekt, pérfshiné mbledhjen e té dnénave sipas
metodologjisé sé observimit té drejtépérdrejté, pér géllim té kétij vlerésimi éshté quajtur observimi klinik.
Observuesit e angazhuar nga AQH kané vézhguar gjendjen 5 institucionet shéndetésore (QKMF dhe QMF-
t&), prej nga kané dalur disa nga kéto té gjetura.

Respektimi i parimeve té anamnezés dhe ekzaminimit fizik éshté i kénagshém, pérkatésisht mesatarja e
kénagshémrisé pér té gjitha institucionet e observuara éshté 80%.

Sipas kétyre té dhénave observuese, tek indikatori i parandalimit dhe kontrolli i infeksionit nga ana e stafit
mjekésor, duket se nuk ka njé trajtim té duhur. Rezultatet e parandalimit dhe kontrollit t& infeksionit
tregojné se né rastet kur nevojiten masa pér parandalimin dhe kontrollin e infeksionit, ato shpesh nuk
ndérmerren nga mjeku.

Menaxhimi i pacientéve me hipertension nuk éshté i kénagshém né té gjitha institucionet pérkatése té
kujdesit shéndetésor. Té gjithé institucionet performuan mé miré né parashtrimin e pyetjeve se sa né
kryerjen e njé ekzaminimi dhe né dhénien e késhillave pacientit.

Rezultati i pérgjithshém lidhur me trajtimin e pacientéve me sémundje té tjera, pérvec hipertensionit dhe
diabetit, ndonése i kénagshém, ndryshonte varésisht nga institucion i kujdesit shéndetésor. Por, marré né
térési rezultati mesatar i kénagshmeérisé pér té gjitha institucionet e observuara éshté 77%.

Kénagshméria me shérbimet shéndetésore

Shtylla e treté ku ka gené i fokusuar hulumtimi, ka gené né matjen e kénagshémrisé sé pacientéve me
marrjen e shérbimeve shéndetésore. Edhe ky observim, pérkatésisht ky intervistim éshté béré né QKMF
dhe katér QMF-té.

Shumica e pacientéve né té gjitha institucionet e kujdesit shéndetésor jané té kénaqur ose shumé té kénaqur
me shérbimet e KPSH-sé né Lipjan.

Pacienté gé jané té pakénaqur ose shumé té pakénaqur me shérbimet e pranuara, kryesisht kané té béjné me
mosmarrjen e informatave té mjaftueshme nga mjeku lidhur me barnat e pérshkruara. Kéto dy nivele té
vlerésimit, pérbéjné vetém rreth 10% té té gjithé pacinetéve qé kané gené pjesé e intervistimit. Ndérkohé
gé, pacientét gé jané intervistuar pas marrjes sé shérbimeve né institucionet e observuara, dhe qé jané
shprehur té kénaqur apo shumé té kénaqur pérbéjné rreth 90%. Pérkatésisht mesatarisht pacientét qé kané
marrur shérbime né 5 institucionet e kujdesit parésor shéndetésor, rreth 43.6% e tyre jané shpehur se jané
té kénaqur me shérbime, derisa 49.6% e pacinetéve té intervistuar jané shprehur se jané shumé té kénaqur
me shérbimet e ofruara nga IKPSH-té.

Vlerésimi i nevojave shéndetésore té& komunitetit

Kjo pjesé pasqgyron té dhéna té mbledhura, po ashtu nga hulumtimi gé éshté béré né kuadér té Projektit
AQH, dhe gé prezenton njé pérmbledhje té nevojave shéndentésore, sipas perspektives sé dy komuniteteve
kryesore. Komuniteti shéndetésoré, gé pérfshiné gjithé punonjésit shéndetésor gé ofrojné shérbime



shéndetésore. Dhe komuniteti gé merré shérbime shéndetésore, ku pérfshihet perspektiva e popullatés né
pérgjithési.

Perspektiva e punétoréve shéndetésor

Problemet e shéndetésore té komunitetit

Bazuar né opinionet e punétoréve shéndetésor, sémundjet kardiovaskulare/hipertensionidiabeti dhe
sémundjet e sistemti té frymémarrijes, jané tri problemet kryesore shéndetésore té komunitetit né
komunén e Lipjanit. Renditja prioritare e problemeve shéndetésore sipas profesionistéve shéndetésor éshté
Si mé poshté:

Sémundjet kardiovaskulare / Hipertensioni (91%)

Diabeti (86%)

Sémundjet respiratore (54%)

Kanceri (34%)

Shéndeti i nénés dhe fémijés (27%)

Sémundjet infektive (7%)

Shéndeti Mendor (0%)

Léndim/trauma (0%)

NG~ E

Faktoret e rrezikut

Pérvec pérdorimit té duhanit dhe mungesés sé aktivitetit fizik, faktorét qé lidnen me mjedisin identifikohen
né mesin e faktoréve me rrezik té larté nga profesionistét shéndetésor té komunés sé Lipjanit:

Pérdorimi i duhanit (75%)

Mungesa e aktivitetit fizik (55%)

Ndotja e ajrit (50%)

Mbeturinat dhe toksinat (41%)

Uji dhe kanalizimi (34%)

Obeziteti/mbipesha (30%)

Abuzimi i substancave (14%)

Abuzimi me alkool (2%)

N~ E

Aspekte té Kujdesit Shéndetésor gé duhet pérmirésuar
Edukimi dhe promovimi shéndetésor, cilésia e shérbimeve, dhe gasja né shérbime dhe programet dhe
shérbimet né terren, jané identifikuar si fushat mé té réndésishme té shérbimeve shéndetésore gé duhet
pérmirésuar.

1. Promovimi/edukimi shéndetésor (77%)

2. Cilésia e shérbimeve té KPSH® (71%)

6 Definicioni i OBSH-sé pér cilésiné e kujdesit éshté “niveli me té cilén shérbimet shéndetésore té ofruara i
pérmirésojné rezultatet shéndetésore. Pér té arritur kété, kujdesi shéndetésor duhet té jeté:

e| sigurt — shérbime shéndetésore gé minimizojné rrezikun dhe démin e pacientéve, pérfshiré evitimin e |éndimeve
té parandalueshme dhe reduktimin e gabimeve mjekésore.

eEfektiv - ofrimi i shérbimeve qé bazohen né njohuri shkencore dhe udhérréfyes té bazuar né evidevca.

*Né kohé té duhur — Reduktimin e vonesave né dhénien dhe marrjen e kujdesit shéndetésor.

eEfikas - shérbime shéndetésore qé maksimizojné shfrytézimin e burimeve dhe evitojné humbijet.

eBarabarté - shérbime shéndetésore pa dallime né cilési sipas karakteristikave individuale si¢ jané gjinia, raca,
etniciteti, lokacioni gjeografik apo statuti socioekonomik..

ePacienti/Individi né gendér — shérbime qé marrin né konsiderim preferencat dhe aspiratat té individéve gé
shfrytézojné shérbimet si dhe kulturén e komunitetit té tyre.



Qasja né shérbimet e KPSH’ (50%)
Programe dhe shérbime né komunitet (50%)
Pérfshirja dhe fugizimi i komunitetit (30%)
Kujdesi i integruar® (23%)

gk wow

Perspektiva e komunitetit

Népérgjithési duke ju referuarkétyre burimeve (me theks té vegant hulumtimit dhe fletnotimit komunitar
nga projekti AQH) té vlerésimit t& nevojave shéndetésore, jané grupuar disa prej atyre gé kané relevancé
dhe mund té jené té zbatueshme né kuadér té konceptit t€ mjekésisé familjare.

Péfagésuesit e institucioneve/0JQ-ve Pérfagésuesit e komunitetit

e Investimet né pajisje mjekésore gé i e Investimet né pajisje mjekésore gé i
pérshtaten kérkesave dhe nevojave té pérshtaten kérkesave dhe nevojave té
komunitetit komunitetit

o Investime né infrastrukturé fizike té IKPSH- e Investime né infrastrukturé fizike té
ve IKPSH-ve dhe pajisje mjekésore

Furnzimim mé cilésoré me barna dhe me
material shpenzues pér stomatologji dhe
laborator

Rritja e numrit té profesionistéve
shéndetésor né IKPSH

Shérbime cilésore dhe té gasshme pér té
gjitha kategorité e shogérisé

Edukim dhe promovim shéndetésor té
popullatés

Vizitat sistematike né shkolla
Funksionmalizimi i té gjitha AMF-ve me
resurse njerézore dhe pajisje mjekésore
Komunikimi/bashképunimi i dobét ndérmjet
institucioneve né lidhje me trajtimin e
mbetjeve medicinale

7 1Sipas OBSh-sé Qasja né shérbime ka tri dimenzione:
eDisponueshméria fizike — té paturit né dispozicion shérbime té mira shéndetésore né distancé té arsyeshme pér
popullatén qé ka nevpjé pér kéto shérbim, si dhe orarin e punés, sisteminm e caktimit té vizitave dhe aspektet tjera
té organizimit dhe ofrimit té shérbimeve qé ju mundéson popullatés té marrin shérbimet kur kané nevojé pér to.
eArritshméria financiare -mundésia e popullatés pér té paguar pér shérbime shéndetésore pa patur ngarkesé té
madhe. Merr parasysh jo vetém ¢mimin e shérbimeve shéndetsore, por edhe koston indirekte dhe até té

Edukimi i komunitetit Rom, Ashkalij dhe
Egjiptian pér nevojén e vaksinimit
Furnizim mé té géndrueshém me barna nga
lista esenciale

Informimi mé i miré i publikut rreth
ményrés sé funksionimit té Kkujdesit
parésor shéndetésor

Pérshkrimi i recetave té béhet sipas
protokoleve shéndetésore té€ bazuar né
emra gjenerik té barit

Komunikim né mes té& mjekut dhe pacientit
pér edukim shéndetésor

T rritet besushméria e publikut né
IKPSH-té

Nevoja pér sigurime shéndetésore

paplanifikuar (p.sh. koston e transportit pér né institucion shéndetésor dhe kthim mbrapa, si dhe koston e
mungesés nga puna). Arritshméria ndikohet nga sistemi i gjéré i financimit shéndetésor dhe nga té hyrat familjare.
ePranueshméria — vullneti i popullatés pér té shrytézuar shérbimet. Pranueshméria éshté e ulté kur pacientét kané
perceptim se shérbimet jané jo efikase apo kur faktorét social dhe kulturor si¢ jané gjuha, mosha apo gjinia,
etniciteti apo religjioni i ofruesve té shérbimeve shéndetésore i dekurajojné ata pér té kérkuar shérbime.

8Kujdesi i integruar: “Kujdesi i integruar definohet si qasje pér té fuqgizuar sistemin shéndetésor me
sipas nevojave multidimenzionale té popullatés dhe individit, té ofruara nga njé ekip i kordinuar multidiciplinar qé
punojné né nivele dhe sektoré té ndryshém té kujdesit — OBSh, 2016



LISTA E PROBLEMEVE/NEVOJAVE SHENDETESORE DHE
PRIORITETET

Bazuar né gjendjen aktuale té IKPSH-ve, hulumtimit nga AQH vlerésimi i nevojave shéndetésore, FNK
dhe indikatorét e pércaktuar nga grupi punues, si: kostoja, fizibiliteti, pérfitmi i pacientit, koha e realizimit
dhe té tjera jané indentifikuar problemet dhe jané renditur nevojat dhe prioritet si mé poshté:

Furnizimi me aparature te nevojshme mjekesore te QKMF-se, QMF-ve, AMF-ve,
Cantat e mjekut té kompletuar me aparaturé pér té gjitha institucinet e kudjesit parésor
shéndetésor

Mirémbajtja, servisimi dhe kalibrimi i aparaturave mjekésore né IKPSH

Renovimi i objektit t& stomatologjisé

Renovimi i pulmologjisé

Mungesa e RTG-se dixhitale

Funksionalizimi i mamografit

Plotésimi i nevojave me staf mjekésor dhe teknik

Pajisje pér promovim dhe edukim shéndetésor né komunitet

Inventarizimi i IKPSH-sé (otoman, paravan, shtrat pér reanimim, shtrat pér

transport, mobile etj.)

Asgjésim i mbetjeve mjekesore

Veturat e amortizuara dhe té vjetéruara

Renovimi i objekteve né QKMF,QMF dhe AMF

Promovim dhe edukim shéndetésor né institucione arsimore dhe né komunitet né ditét
ndérkombétare shéndetésore dhe pérmes aktiviteteve té vazhdueshme vetédijésuese???
Edukimi i vazhdushém profesional i stafit shéndetésor lidhur me zhvillimin e
kapaciteteve klinike dhe menagjeriale té stafit shéndetésor

Numeér i vogeél i pacientéve né AMF Banullé, Babush dhe Smallushé si rezultat i aférsisé
sé madhe me QKMF-né dhe QMF-Gadime (AMF Babush vetém 4 km larg nga QMF-
Gadime) dhe kosto efektiviteti i mbajtjes sé kétyre AMF-ve.

VVVVVVVVVVVVYVY VY

vV VY

NEé vijm jané prezentuar problemet e identifikuara lidhur me infrstrukturén, pajisjet dhe burimet njerézore
sipas institucioneve shéndetésore.

Infrastruktura

QKMEF Lipjan OME Shalé OME Magure

e Renovimi i Objektit | e Renovimi i objektit, e Renovimi i QMF-sé, (sistemi i rrymes
té Stomatologjisé, pérfshiré ngrohjen komplet, dhomés pér infuzione, ndérrimi i

e Renovimi i jashtém gendrore, ndérrimi i dritareve, ndrrimi i sistemit t& ngrohjes
dhe i ordinancave, sistemit té ngrohjes gendrore, pjesérishém, ndrrimi i dritareve
pérfshiré ashensorin gendrore dhe dyerve, dyshemeja té shtrohet me

e Rregullimi i oborrit standard té institucioneve shéndetésore)

e Parking i mbuluar
pér autoambulanca

QMEF Gadime QME-Janjevé AMEF Sllovi




e Renovimi i QMF-sé
¢ Ngrohja gendrore

e Renovimi i QMF-sg,
¢ Rethoja e oborrit té
QMF-sé

e Uji i ngrohté
e Ngrohja gendrore
e Rrethoja e shkalléve

AMF Smallushé

e Uji i ngrohté

¢ Ngrohja gendrore

e Rrethoja e shkalléve

AMEF Babush

e Renovim i térésishém
e Uji i ngrohté

e Ngrohja gendrore

AMF Rubofc

e Uji i ngrohté

e Ngrohja gendrore

e Rrethoja e shkalléve

AME Kraishté

o Uji i ngroht

¢ Ngjyrosja e objektit
¢ Ngrohja gendrore

AMF Dobrajé

o Obijekti té renovohet
pjesérisht (dyshemeja té
shtrohet me standard té

AMEF Banullé

e Uji i ngrohté

¢ Ngrohja gendrore

¢ Rrethoja e shkalléve

institucioneve
shéndetésore)
¢ Ngrohja gendrore

Pajisjet
QKMEF Lipjan QME Shalé OME Magure
e Inventaré pér e 1EKG e 1EKG

ordinance(karrike, tavolina
pune, pjisje mjekésore,
stetoskop, tensiometer,
otoskop, oftalmoskop,
termometer digjital, peshore
dhe matjen e gjatésisé trupore
té integruar, glucometer,
gekan nurologjik, llupé pér
ekzaminim té l1ékurés, burim i
drités elektrike)

5 EKG

3 Aparat pér Oksigjen

3 Defribilator

Inventaré pér
ordinance(tavolina pune,
karrike pér staf mjekésor
karrike pér pacient)

o Ultrazé pér maternitet

o CTG pér maternitet

o 3 sterilizator

o 1 Aparat pér Oksigjen

e 1 Defribilator

e Inventaré pér
ordinance(tavolina pune,
karrike pér staf mjekésor
karrike pér pacient)

o 1 Aparat pér Oksigjen

e 1 Defribilator

o Inventaré pér
ordinance(tavolina pune,
karrike pér staf mjekésor
karrike pér pacient)

QME Gadime
e 1EKG

o 1 Aparat pér Oksigjen
o 1 Defribilator
e Numrues hematologjik

OQOMEF Janjevé
e 1EKG

o 1 Aparat pér Oksigjen
o 1 Defribilator

AMEF Sllovi

e 1EKG

o 1 Aparat pér Oksigjen
o 1 Defribilator

AMEF Babush

e 1EKG

o 1 Aparat pér Oksigjen
o 1 Defribilator

AMEFE Rubofc

e 1EKG

o 1 Aparat pér Oksigjen
o 1 Defribilator




AMEF Banullé

e 1EKG

¢ 1 Oksigjenator

o 1 Defribilator Inventaré pér
ordinance(tavolina pune,
karrike pér staf mjekésor
karrike pér pacient)

AMEF Rubofc

e 1EKG

e 1 Aparat pér Oksigjen

o 1 Defribilator

e Inventaré pér
ordinance(tavolina pune,
karrike pér staf mjekésor
karrike pér pacient)

AME Kraishté

e 1EKG

e 1 Aparat pér Oksigjen

e 1 Defribilator

e Inventaré pér
ordinance(tavolina pune,
karrike pér staf mjekésor
karrike pér pacient)

AMEF Dobrajé

e 1EKG

o 1 Aparat pér Oksigjen

e 1 Defribilator

e Inventaré pér
ordinance(tavolina pune,
karrike pér staf mjekésor
karrike pér pacient)

Burimet njerézore

QKMEF Lipjan
o Mijek té pérgjithéshém(dy)
o Infermieré (dy)

QMF Shalé
o Staf i mjaftueshém

OMFE Magure

o Staf i mjaftueshém

OMF Gadime
e Staf i mjaftueshém

QMF Janjevé
o Njétek./e
stomatologjisé

o Staf i mjaftueshém

o Njé Infermier/e

AMEF Sllovi AMF Smallushé AMF Babush
o Staf i mjaftueshém o Staf i mjaftueshém o Staf i mjaftueshém
AMF Rubofc AMEF Kraishté

Parimet

Komuna e Lipjanit pérmes sistemit té saj geverisés transaprent dhe llogaridhénsé, né shérbim té té gjithé
gytetaréve synon té rris investimet né Kujdesin Parésor Shéndetésor duke béré gé shérbimet shéndetésore
té jené té gasshme pér té gjithé gytetarét pa dallim dhe pa asnjé lloj diskriminimi, gjithé heré duke e vendos
né prioritet ruajtjen e shéndetit e popullatés.

Vlerat

Komuna e Lipjanit duke u mbéshtetur né politikat e saj dhe me mbéshtetje té partnereveé té ndryshém vendor
e ndérkombetar, pérmes Drejtorisé sé Shéndetésisé dhe Institucioneve té Kujdesit Parésor Shéndetésor do
té punoj né né ruajtjen, promovimin dhe edukimin shéndetésor, shéndetin riprodhues, parandalimin,
zbulimin e hershém, mjekimin dhe kujdesin pér té sémuarit dhe té I&nduarit, duke pérfshiré edhe
menaxhimin e sémundjeve kronike dhe rehabilitimin e té sémuréve.

Kompetenca —ushtrimi i detyrave dhe funksioneve mbrenda Instituciomeve té Kujdesit Parésor
Shéndetésor realizohet né ndarje té garté té kompetencave nga pérshkrimi formal tek zbatimi praktik, duke
marré parasyshé shkathtésité (njohurité) dhe pérvojén e secilit punonjés té IKPSH-ve.



Profesionalizmi — Drejtoria e Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale angazhohet maksimalisht gé
shérbimet shéndetésore té ofruara nga Institucionet e Kujdesit Parésor Shéndetésor té jené profesionale dhe
etike.

Ngritja e kapaciteteve profesionale - Drejtoria e Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale do té angazhohet
gé profesionistét shéndetésor té avancohen né profesionin e tyre, pérmes edukimit té vazhdueshém
profesional.

Paanéshméria — Drejtoria e Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale angazhohet gé profesionistét
shéndetésor té ofrojné shérbime cilésore ndaj té gjithé marrésve té shérbimeve pa dallime ekonomiko-
sociale, moshés, pérkatésisé etnike, gjinore e té tjera.

Kultivimi i frymés ekipore — puna né grup éshté njé vleré ligjore, profesionale dhe etike né Institucionet
e Kujdesit Parésor Shéndetésor. Drejtoria e Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale do té anaghohet gé kjo
praktiké e punés té kultivohet dhe avancohet mé tutje nga profesionistét shéndetésor me géllim té ofrimit
té shérbimev cilésore shéndetésore.

Besueshméria — Drejotria e Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale anagzhohet pér té krijuar ura té
géndrueshme té komunikimit né mes ofrueséve té shérbimeve shéendetésore dhe marrésve té kétyre
shérbimeve. Ky komunikim, né njéren ané do té ndikoj né rritje té besimit t& marrésve té shérbimeve ndaj
Institucioneve té Kujdesit Parésor Shéndetésor, dhe né anén tjetér do té ndikoj né rritje té pérgjegjésisé
institucionale dhe etike té vet profesionistéve shédetésor karshi qytetaréve.

Vlerésimi i individit dhe arritjeve — Drejtoria e Shéndetésisé dhe Pérkujdesjes Sociale e ¢mon shumé
diversitetin e sjellur nga secili individ brenda Institucioneve té Kujdesit Parésor Shéndetésor. DPSH dhe
IKPSH-té jané té kujdesshme né vlerésimin sa mé real té personalietit, sjelljes dhe produktivitetin né puné
pér secilin punonjés té saj. Njéherit, gmojné shumé arrtijen e secilit individ né kryerjen e detyrés né ményré
etike dhe té suksesshme, duke i dhéné kurajo dhe mbéshtetje pér avancim té mé tutjeshém profesional.

VIZIONI, MISIONI DHE OBJEKTIVAT

Vizioni
DSHPS duke e forcuar konceptin e mjekésisé familjare siguron shérbime shéndetésore té gasshme,
cilésore dhe té sigurta pér té gjithé gytetarét e Komunés sé Lipjanit

Misioni
Ruajtja e shéndetit t& popullatés, pérmes promovimit t& ményrave té shéndetshme té jetesés, ofrimit té

shérbimeve shéndetésore té sigurta dhe cilésore, me gasje té lehté dhe té barabart pér té gjithé qytetarét e
Komunés sé Lipjanit.

Objektiva e pérgjithshme
Kujdesi Parésor Shéndetésor (KPSH) né Komuné ofron shérbime cilésore gé i pérgjigjen mé miré
nevojave té komunitetit, duke synuar ruajtjen dhe pérmirésimin e shéndetit té& popullatés

Objektiva specifike 1:
Deri né vitin 2024 e gjithé infrastruktura dhe pajisjet mjekésore né IKPSH e kompletuar pér té
ofruar shérbime shéndetésore té gasshme dhe cilésore



Objektiva specifike 2:
Zvogélimi i sémundshmérisé pérmes edukimit dhe kujdesit shéndetésor té popullatés

Objektiva specifike 3:
Funksionalizimi i SISH-it né té gjitha IKPSH-té

Objektiva specifike 4:
Stafi menaxherial dhe mjekésor ofron shérbime shéndetésore cilésore



Plani i veprimit (intervenimet, aktivitetet, indikatorét)

Objektivi i
pérgjithshém: Kujdesi
Parésor Shéndetésor
(KPSH) né Komuné
ofron shérbime cilésore
qé i pérgjigjen mé miré
nevojave té komunitetit,
duke synuar ruajtjen dhe
pérmirésimin e shéndetit
té popullatés

- 100% e IKSHP e
funksionalizuar me
pajisje mjekésor,
infrastrukturé dhe
burime njerézore

- Mbajtja nén kontroll e
nivelit aktual té té
prekurve me sémundje
jongjitése

- Pérgindja e té
prekurve me sémundje
jongjitése té zvogélohet
pér 2.5%

-49% e
infrastrukturés né
IKPSH i plotésojné
kushtet pér shérbime
shéndetésore cilésore
-Rreth 15% e
popullsisé té prekur
nga sémundjet
jongjitése  kronike
(Raporti i QKMF-sé
pér vitin 2018)

Objektiva specifike 1:
Deri né vitin 2024 e
gjithé infrastruktura
dhe pajisjet mjekésore
né IKPSH e
kompletuar pér té
ofruar shérbime
shéndetésore té
gasshme dhe cilésore

Infrastruktura e QKMF-
Sé i pérmirésuar pér té
ofruar 100% shérbimet e
kujdesit parésor
shéndetésor

QKMF i plotésojné
kushtet
infrastrukturore
kujdes
shéndetésor
54%.

pér
parésor
rreth

59
%

64
%

69
%

74
%

78
%

82
%

86
%

90
%

100%

-Infrastruktura fizike e
QMF-ve dhe AMF-ve e
pérmirésuar pér té ofruar

- QMF-té dhe AMF-
té i plotésojné kushtet
infrastrukturore  pér

47
%

52
%

57
%

64
%

69
%

75
%

85
%

90
%

100%




100%  shérbimet e | kujdes parésor
kujdesit parésor | shéndetésor rreth
shéndetésor 41%.
Furnizimi me pajisje [ IKPSH-t¢ kané né 10
mjekésore té IKPSH-ve | dispozicion  pajisje 06/5 ZA? 3/05 08/2 f,3/05 09/2 og/f 0
arrihet né 100% mjekésore rreth 50% %
Higjiena e pérmirésuar NG I} IEEnes i
nég‘ IKPSIFiI S | IKPSH i plotéson 10
P standardet né masén | &> | [0 | /> | 80 | 83 187195 g
standardeve . aoo | % % %% | % | % |,
shéndetésore prej 63% (vlerésimi ?
AQH)
Rezultati 1: Infrastruktura e IKPSH- | Infrastruktura né
Infrastruktura fizike e ve i pérmirésuar dhe | IKPSH i plotésojné
objekteve t& IKPSH-ve [ modernizuar 100% pér | kushtet pér shérbime | 59 | 64 | 69 | 74 | 78 | 82 | 86 | 90 100%
e pérmirésuar dhe té ofruar shérbimet e | shéndetésore cilésore | % | % | % | % | % | % % | %
modernizuar sipas kujdesit parésor | né masén 49%
standardave mjekésore | shéndetésor
s Lo . . ) .. Buxheti
A}:I_(t!vntetl 1.1 Izolimi i jashtém i QKMF-sé sipas standardave pér energji 1 ggl_\'/lPFS, 20,000.00€ | Komunal &
eticiente Donatorét
S - , ” - QKMF, Buxheti
ﬁ‘kt.'.v'te“ 1.2 Lyerja e.m‘i.r.e;fe e br:?”dShme né QMF dhe AMF (qé nuk 2 | 2 22|21 DSHPS | 10,000.00€ | Komunal &
ané nevojé pér renovim té térésishém) Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.3 Ndérrimi dhe izolimi i kulmit né QKMF 1 DSHPS 20,000.00 € | Komunal &
Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.4 Renovimi i objekteve t¢ QMF-ve dhe AMF-ve 2 2| 2 5 DSHPS 60,000.00 € | Komunal &

Donatorét




Y 1 QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.5 Rregullimi i oborrit dhe rrethojave né QKMF > ) DSHPS 25,000.00 € | Komunal &
Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.6 Ndérrimi i dyshemesé né 12 ordinancat e QKMF-sé 4 4] 4 DSHPS 15,000.00 € | Komunal &
Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.7 Renovimi i térésishém i objektit t& Maternitetit 1 DSHPS 22,000.00 € | Komunal &
Donatorét
sl O S AP SRR . QKMF, Buxheti
'F?\kI“VItleu"l'.'S Renovimi i térésishém i objektit t& Stomatologjisé dhe 1 1 DSHPS 55.000.00€ | Komunal &
ulmologjisé Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.9 Ventilimi dhe klimatizimi i IKPSH-ve 11 212|212 DSHPS 30,000.00 € | Komunal &
Donatorét
-~ . Niveli i higjienés né
Higjiena e pérmirésuar IKPSH i plotéson
Rezultati 2: Higjiené 100% né IKPSH sipas | (b e o oo 65 |70 75 80 |83 | a7 |95 | O
cilésore né IKPSH standardeve . raiehi BN BN B RO I
shéndetésore prej 63% (vlerésimi
AQH)
1 QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.10: Renovimi i nyjeve sanitare népér ordinanca té IKPSH-ve > |32 (2]4]4)2]2 DSHPS 11,000.00 € | Komunal &
Donatorét
S . . P - - - . QKMF, Buxheti
ﬁ(kFt)g/getl 1.11: Funksionalizimi i sistemit pér furnizim me ujé té ngrohté né ) |1 3 3| o DSHPS 7.000.00€ | Komunal &
Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.12: Vendosja e kutive pér dezinfektim té duarve né IKPSH 2 11 3 3|2 DSHPS 5,000.00 € | Komunal &
Donatorét
Rezultati 3: Té gjitha 1 QKMF, 4 QMF, 7 ) . 10
IKPSH-té té furnizuara | AMF,  Maternitet, k';lzs':étedizkg“;i‘gisoh; 65170 |75 | 80 | 85 | 90 | 95 |
100% me pajisje Emergjenca dhe P %




mjekésore sipas Stomatologjia té | pajisje mjekésore né
konceptit té mjekésisé furnizuara 100% me | masé 50%

familjare pajisje mjekésore
Aktiviteti 1.13: Zévendésimi i RTG-sé nga analog né digjital gga/lplg 15,000.00 € | MSH
S . . A ) . - QKMF, Buxheti
ﬁé(élg/g(_e;[/lel.m. Furnzim me 16 Canta té mjekut pér ¢do ordinancé té DSHPS 19200.00€ | Komunal &
Donatorét
Aktiviteti 1.15: Furnizim i maternitetit me Ultrazé QKMF, 19,000.00 € Buxheti
DSHPS Komunal
A . - R .. QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.16: Furnizim me njé tavoliné gjinekologjike DSHPS 3,500.00€ |\ o nal
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.17: Furnizim me 5 shtretér spitalor pér maternitet DSHPS 15,000.00 € | Komunal &
Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.18: Furnizim me inkubator né maternitet DSHPS 3,000.00 € | Komunal &
Donatorét
Aktiviteti 1.19: Furnizim me 2 CTG (Cardio Tokograf) dhe 1 Aspirator QKMF, 2. 400.00 € | Buxheti
gjinekologjik né Maternitet DSHPS S Komunal
s . .. . . .. ) . QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.20: Furnizim me instrumente (set) gjinekologjike pér maternitet DSHPS 700.00 € Komunal
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.21: Pajisja me 2 karrike stomatologjike né IKPSH DSHPS 7,000.00 € | Komunal &
Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.22: Pajisje me 8 sterilizator né IKPSH DSHPS 4,000.00 € | Komunal &
Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.23: Furnizim me 5 aparat té EKG-sé pér IKPSH DSHPS 7,500.00 € | Komunal &

Donatorét




QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.24: Furnizim me 7 defibrilator né IKPSH 21212 |1 DSHPS 17,500.00 € | Komunal &
Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.25: Furnizimi me 9 aparat pér oksigjenim né IKPSH 31222 DSHPS 12,800.00 € | Komunal &
Donatorét
Aktiviteti 1.26: Furnizimi me 3 sete pér kirurgji té vogél, 3 sete intubim dhe 5 15 |2 13 |3 QKMF, 200000 € | Buxheti
12 dobosha pér sterelizim DSHPS DA Komunal
it . . 5 Al i QKMF, Buxheti
ékthlt_etl "1.27. Furnizimi me dy Autoambulanca pér Shérbimin e 1 1 DSHPS 70,000.00€ | Komunal &
mergjences Donatorét
QKMF, Buxheti
Aktiviteti 1.28: Furnzim me 2 Autokombi pér hemodializé 1 1 DSHPS 40,000.00 € | Komunal &
Donatorét
it . i Ty 5 Buxheti
él;:;i\gqteezlhlézngé II\:/Iu;nLIJZr:em me nga 1 Numrues Hematologjik né QMF né 111 8§F|\|/|PFS, 9,000.00 € Komunal &
g Donatorét
QKMF Buxheti
Aktiviteti 1.30: Furnizim me Fotometer dhe Banjo Ujore pér katér QMF-té 4 | 4 DSHPS 5,200.00€ Komunal &
Donatorét
Objektiva specifike 2:
Zyogellml b 1500 pacient me HTA Fr"eku_er_1t|m| b
sémundshmérisé pérmes dhe Diabet e Késhillimores pér 21212 |3|3]3 37 | 4
edukimit dhe kujdesit - vitin 2018 &shté133 | 0 | 2 | 5| 0 | 2 | 5 0 [ 1500
. ) ) frekuentojné . 5
shéndetésor té P pacient me HTAdhe | O | 5 |0 |0 [ 5| O 0
. késhillimoren .
popullatés Diabet
Rezultati 1: Kapacitetet — Vetém rreth 3% e
. ) 10% e pacientéve me N .
e fugizuara té diabet & zbuluar né pacientéve me diabet, | 3. | 3. 4|4 4|5 |56
késhillimoreve pér zbulohén né fazén | 2 | 4 2171272 1%

Sémundjet Kroniké
Jongjitése

fazén e heréshme
(prediabet)

prediabet

%




0 N
10% e pacientéve me Vetém rreth 3% e

sémundje N 3. |3 4. | 4. |5 |[5. |6.
kardiovaskulare té pgc'le?]ter\l’e me ';'T'f“r; 2 |4 f)‘/ 2> |7 (2|7 |2 |10%
zbuluar né fazén e z ud(? t?t © TaZEN os 106 | 1o | % | % | % | %
heréshme prediabe
Aktiviteti 2.1 Trajnimi 60 infermiereve té IKPSH-ve pér ofrim té Kosto Buxheti
.l o by . o 8 | 7 8|7 30 QKMF .
shérbimeve té késhillimit motivues pér diabet operative Komunal
Aktiviteti 2.2: Formimi i njé ekipi né pérbérje prej 2 infermiereve té Kost Buxheti
trajnuara pér ofrimin e shérbimeve té vizitave shtépiake dhe késhillimit per | 1 QKMF osto. txhetl
. operative Komunal
diabet
Aktiviteti 2.3: Trajnimi 60 infermiereve té IKPSH-ve pér ofrim té g |7 g |7 30 | OKMF Kosto Buxheti
shérbimeve té késhillimit motivues pér sémundjet kardiovaskulare operative Komunal
Aktiviteti 2.4: Formimi i njé ekipi né pérbérje prej 2 infermiereve té Kosto Buxheti
trajnuara per ofrimin e shérbimeve té vizitave shtépiake dhe késhillimit pér | 1 QKMF operative Komunal
hipertension
Rezultati 2: Rreth 8% e
Popullata e vetédijésuar popullatés aktualisht
R i Fris i e P PR EN A R EY PR
] pérfshiré né edukim shéndetésor (t 2 1417101369/, 15%
8 8 % | % | % | % | % | % | %
ST dhénat nga Raportet S I R I I R IR )
dhe Protokolet e
QKMF-s8)
s 5 L Kosto Buxheti
Aktiviteti 2.5: 250 vizita sistematike né shkolla pér edukim shéndetésor 0 8 250 | QKMF operative Komunal
N 112 3|56 |7 |92 Kosto Buxheti
Aktiviteti 2.6: 260 vizita sistematike mjekésore javore né Qerdhet e Qytetit 306 lol2 |5 |g L |0 |260 QKMF operative Komunal




1 |1
Aktiviteti 2.7: 3000 vizita mjekésore né shtépi pér kujdesin ndaj nénés dhe 113 1416719 0 |2 Kosto Buxheti
. 510 |5 |0 |5 |0 3000 | QKMF .
fémijés o lololololo |50 operative Komunal
0 |0
Objektiva specifike 3: 34680 Kartela 5006 ot wans | 7|9 11|12 ]2]2
. L elektronike té krijuara 00 paclent Kane ) g | 14 70316 568
Funksionalizimi i SISH- krijuar kartelen 105987653 0
it né té gjitha IKPSH-té elektronike g |24 3121009
2 | 2|2 |2]|2]|2
Rezultati 1: Kartela
elektronike e pacientit e
krijuar
Aktiviteti 3.1: 191 personel shéndetésor dhe punétor té SISH-it do té 9 |9 QKMF, Kosto MSH
trajnohen dhe aftésohen pér pérdorim té kartelés elektronike 5 |6 DSHPS operative
Aktiviteti 3.2: Aftésimi njé ekipi prej 3 anétaréve pér mirémbajtje té rrjetit 3 MSH Kosto MSH
té SISH-it né té gjitha IKPSH-té operative
AI§t|V|te:[| 3.3: Fushaté vetédijésuese pér réndésiné e kartelés elektronike 1|1 QKMF, 5,000.00 € | Donatorét
shéndetésore

DSHPS




Baza e té

dhénave e
. ) krijuar me 5006 pacient apo vetém rreth | 1 |1 [2 |2
Re;ultan 2_._[3aza e"te rreth 60% 8.66 % e qytetaréve jané té | 2. |5 |0. |5 [3 |3 4
Dhénave digjitale pér o e ; . 40 .
shéndetin e popullatés e apo rreth regjistruar né sistemin elektronik (6 |6 |6 |0 |0 |5 0 | 3 | 60%
Kriiuar 34680 té bazés sé té dhénave té |6 |6 |6 |0 | % | % %
! qytetaré té pacientéve % | % | % | %
Komunés sé
Lipjanit
Al_(tiviteti _3.4: Trajnimi _dhe aftésimi i njé EKipi prej 3 anétaréve pér 3 MSH Kosto_ MSH
mirémbajtje dhe pérpunim té té dhénave operative
Al_(thltetl 3.5: erembajtjae rrjetit té SISH-it dhe bazés sé té dhénave né té 111l 1l 11111111 MSH Kosto_ MSH
gjitha IKPSH-té operative
100% e
Rezultati 3: Lista e SLOfeS'OmSte 21% e profesionistéve BrEraL
pacientéve pér secilin " .. shéndetésor kané listén e tyre té 0
L . " shéndetésor L 0 |5 |0
profesionist shéndetésor il pacientéve o |l oa | an ||
= kané listén e % | % | %
e krijuar " %
tyre té
pacientéve
Aktivite_ti 3.6: Trajnimi dh_e aftésimi i njé ekipi prej 3 anétaréve pér 3 MSH Kosto_ MSH
menaxhim té Listés sé Pacientéve operative
Akt_lVltgtl 3.7: Fushaté vetédijésuese pér réndésiné e formimit té Listés sé 1 11 QKMF, 5,000.00 € | Donatorét
Pacientéve DSHPS
Obj_ektlva speglflke 4: 90% e
Stafi menaxherial dhe - N N
o pacientéve Reth 50% e pacinetéve jané
TELERD; @07 é marrin shprehur se jang shume te |2 |2 |2 |8 |8 |7 |58
shérbime shéndetésore | 9¢ M2 P Jan 2 |5 15 |0 |7 10 |70 |90%
cilésore shérbime kénaqur me sherblm(_et_e ofruara % 9% 19 | 9% | 9% [0 | 2 | o
shéndetésore | shéndetésore (Raporti i AQH-s€)
jané shumeé

té kénaqur




me

shérbimet e
ofruara nga
IKPSH-té
Niveli i
Rezultati 1: Trajtimi i konsultimev 5 |9
sémundjeve kronike e klinike pér | Rezultati i konsultimeve klinike o 1213 a2 |2 |28 .
jongjitése i té sémurét éshté 18.50% (sipas Raportit té 0|2 5' 5' 517 1510 |25u%
pérmirésuar kronik me AQH-sé) % %o o % % 0 |4
sémundje % | % %
jongjitése
rritet né 55%
s . . . .. . . 2 Kosto Buxheti
Aktiviteti 4.1: 25 mjek té trajnuar pér konsultime klinike pér Hipertension 5 QKMF operative Komunal
P Donatorét
2 Kosto Buxheti
Aktiviteti 4.2: 25 mjek té trajnuar pér konsultime klinike pér Diabet 5 QKMF operative Komunal
P Donatorét
Conen | R
ipnfeksioneve té Pl il 15 | 25 |40 [ 70 | 10
Zbatuara naa giithé dhe kontrollit | 8% % | % | 9% | 9% | 00
pmfesionisgétgj t6 infeksionit %
shéndetésor ne QKMF
it . ; P ; Buxheti
Aktiviteti 4.3: 120 staf te trajnuar per parndalimin dhe kontrollomin e 1011011010120 201101 10 OKMF Kosto Komunal
infeksionit operative Donatorét
i . P ; i Buxheti
Aktivitti 4.4: monitorimet e rregullta mujore te aplikimit te masave te s 13131313 |3 l3 |3 QKMF Kosto Komunal
parandalimit operative Donatorét
. Lista ® | e £
Rezultati 3 Lista jo e kompletuar 1

proceseve




Mekanizmat e dhe vleresimi
menaxhimit té cilésisé, | i rrezikut e
pérfshiré definuar ne
mbikéqyerjen nivel te te
mbéshtetése, té gjitha
fugizuara IKSHP-ve
Kosto Buxheti
Aktiviteti 4.5: Plani vjetor i pérmirésimit té cilisisé i pérpiluar 1 1 3 QKMF . Komunal &
operative .
Donatorét
Kosto Buxheti
Aktiviteti 4.6: Njé audit i bazuar i realizuar brenda vitit 1 1 3 QKMF . Komunal &
operative "
Donatorét
A . . ; ) o s . Buxheti
Aktiviteti 4.7: 25 profesionist shéndetésor té trajnuar né instrumentet e Kosto
e ) g S 5 5 5 10 QKMF . Komunal &
cilésisé pérfishiré ISO standardet pér menaxhimin e cilésisé operative D iy
onatorét
Aktiviteti 4.8: 4 punétori pér rishikimin e sistemit t& mbikéqyerjes Kosto Buxheti
mbéshtets 2 |2 QKMF operative Komunal &
eshtetese P Donatorét
Aktiviteti 4.9: 200 punétoré IKPSH-ve té trajnuar né parimet e sistemit té Kosto Buxheti
o Ny ) 20 [ 30 |30 [ 30|20 |30 |20 |20 .
mbikéqyrjes mbéshtetése QKMF operative Komunal
. . e s . Kosto Buxheti
Aktiviteti 4.10: Komiteti i cilésisé mbané takimet e rregullta mujore 3 |3 |3 |3 |3 |3 |3 |3 |36 QKMF operative Komunal

*PLANI I DETAJUAR PER 2022-2024 DO TE PERPILOHET NE GJYSMEN EDYTE TE VITIT 2021 GJATE RISHIQIMIT TE KESAJ

STRATEGJIE




Monitorimi dhe evaluimi
Do té pérpilohet korniza e monitorimit dhe evaluimit sipas modelit né vijim:

OBJEKTIVI
SPECIFIK:

REZULTAT
l1:

11
1.2
1.3
14
1.5

REZULTAT
| 2:

2.1
2.2
2.3
2.4
2.5

REZULTAT
|1 3:

3.1




3.2

3.3

3.4

3.5

REZULTAT
| 4:

41

4.2

4.3

4.4

4.5
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