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Relacion mbi politikat

Zbatimi 1 Shérbimeve té Kujdesit né Banesé né

Shqipéri

1. Hyrje

Prirjet demografike né rritje n€ popullsiné mbi
moshén 65-vjegare n€ Shqipéri tregojné njé rrjedhé
té ngjashme zhvillimi si ajo né shtetet anétare

té Bashkimit Evropian (si¢ tregohet n€ Raportin
“Plakja e popullsisé€ - Situata e t€ moshuarve né
Shqipéri”, ku parashikohet njé rritje e popullsis€ sé
té moshuarve nga 15% né vitin 2020 né rreth 29%
né vitin 2060).

Organizimi i kujdesit shéndetésor né Shqipéri
pérgendrohet kryesisht né kujdesin spitalor, qé
rezulton né pérqindje t€ larta t€ shtrimeve té
shmangshme né spital, vecanérisht pér sa i pérket
shtrimeve pér arsye q€ mund té trajtohen né KShP
dhe né€ nivelin e kujdesit komunitar.

Pavarésisht shpérndarjes s€ pabarabarté né vend,
rrjeti 1 mjekéve dhe infermieréve t€ familjes né
KShP pérfagéson shtyllén kryesore pér ofrimin e
shérbimeve bazé t€ pérballueshme pér popullsing,
dhe vecanérisht pér qytetarét mé t€ cenueshém.

Sistemi shoqéror pérgjegjés pér ofrimin e kujdesit
ndaj t€ moshuarve pérfagésohet nga njé numér

i ulét institucionesh shtetérore dhe publike

qé ofrojné kujdes t€ institucionalizuar pér t&
moshuarit, kryesisht pér ata q€ jetojn€ né Tirané
dhe né disa prej qyteteve t€ médha.!

Kultura shqiptare &shté e rrénjosur né€ lidhje té
ngushta familjare, ku familjarét kujdesen pér té
moshuarit; megjithaté, ményra aktuale e jetes€s
promovon t€ punuarit larg banesésé, né qytete
ose jashté vendit, gjé e cila pérbén njé€ sfidé pér
familjet dhe t€ moshuarit e tyre.
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2. Hapat e ndérmarra

nga geveria shqiptare

né drejtim té shérbimeve té
planifikuara té kujdesit né
banesé

Njé hap i réndésishém strategjik i ndérmarré né
nivel kombétar Eshté ai i shkrirjes s& Ministrisé
sé Shéndetésis€ dhe Ministrisé s& Miréqgenies
Sociale né nj€ institucion té vetém; ky €shté njé
hap paraprak, por i réndésishém, pér té lehtésuar/
mbéshtetur zhvillimin e shérbimeve t€ integruara
mjekésore dhe sociale, me bazg terrenin, né
banesé.

Ofrimi i shérbimeve né banesg €shté pjesé e
Paketés Bazé té Shérbimeve? qé duhet té ofrohen
nga Qendrat Shéndetésore bazuar né njé model

té posagém/detajuar pér dy kategori kryesore té
personave né nevojé: graté shtatzéna dhe fémijét
0-12 muajsh, dhe bazuar né njé model mé t&
pérgjithshém pér pacientét g€ vuajné nga probleme
té ndryshme shéndetésore qé€ ua bén atyre té
pamundur té shkojné né Qendrat Shéndetésore’.
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Miratimi i fundit i1 Strategjis€ pér Zhvillimin e
Shérbimeve t€ Kujdesit Shéndetésor Parésor pér
periudhén 2020-2025, mund té jet€ njé hap shumé
i réndésishém dhe fatsjell€s, pasi ky dokument
ofron njé kuadér gjithépérfshirés dhe logjik mbi
ményrén e pilotimit dhe zgjerimit t€ shérbimeve
né banesé, nép€rmjet integrimit té tyre me
komponentin social dhe alokimin e burimeve
themelore (njerézore dhe financiare) pér kété
¢Eshtje.

Sé fundmi, ka pasur njé zhvillim t&
konsiderueshém né sektorin social pér shkak té
rregullimit té shérbimeve té kujdesit shogéror,

té parashikuara nga Ligji Nr. 121/2016 “Pér
Shérbimet e Kujdesit Shoqéror” dhe né veganti nga
Vendimi i K&shillit t€ Ministrave “Pér shérbimet
e kujdesit shogéror, komunitar e rezidencial,
kriteret, procedurat pér pérfitimin e tyre dhe
masén e shumés pér shpenzime personale pér
pérfituesit e shérbimit té organizuar”.

Gjithashtu, jané pércaktuar edhe kriteret e
pranueshmérisé; individét e pranueshém jané ata té
cilét pérmbushin kriteret e méposhtme:

» persona t& moshuar ose me aftési t€ kufizuara,
té cilét nuk jané né gjendje té kujdesen pér
veten dhe g€ nuk mund t€ ndihmohen nga
pjesétaré té familjes ose njé kujdestar;

* personat qé kané nevojé pér njé shérbim qé
nuk ofrohet né komunitetin ose zonén né té
cilén jetojné.

Shérbimet qé ofrohen pérkufizohen si mé poshté:

“Shérbimet me bazé familjen jané shérbime t&
kujdesit shogéror qé ofrohen né banes€ ndaj t&
moshuarve dhe personave me aftési t€ kufizuara,
pér té cilét nuk ésht€ e mundur t€ marrin shérbime
té pérditshme komunitare ose rezidenciale, dhe

té cilét nuk jané né gjendje t€ kujdesen pér veten
apo t€ ndihmohen nga pjesétaré t€ familjes ose njé
kujdestar/asistent personal”.
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Shérbimet né banes€ pérfshijné:

* shérbimet e rehabilitimit, zhvillimin,
shérbimet psikologjike ose ato t€ k&shillimit
ligjor, sipas rastit;

» shpérndarjen e vakteve té pérgatitura népér
banesé;

* sigurimin e barnave, né varési té recet€s
s€ mjekut ose shérbime t€ tjera me natyré
mjekésore;

* higjienén personale;

* pérmbushjen e nevojave t€ tjera ditore, né
varési té vlerésimit t€ rasteve dhe sipas rastit.

Ofrimi i kohéve té fundit i kétyre shérbimeve né
aspektin e pérgjegjésive shoqgérore t€ Qeverisjes
Vendore thekson nevojén pér zhvillim té
vazhduesh€m té planeve t& shérbimeve t&€ kujdesit
shogéror dhe ndjekjen e nevojave shogérore té
pérfituesve t&€ mundshém.

3. Gjetjet aktuale té Studimit
té Vlerésimit mbi Nevojat e

Kujdesit té Bazuar né Banesé
né rajonin e Dibrés dhe Fierit

Ky studim cilésor tregoi se:

*  Ofrimi aktual i shérbimeve né banes€ éshté
me natyré€ mjekésore dhe pérgendrohet né
urgjencat mjek€sore dhe jo né shérbime té
planifikuara pér pacientét e moshuar apo ata
qé vuajné nga sémundje kronike;

*  Burimet njerézore nuk shfrytézohen n€ masén
e duhur pér sa i pérket gamés s€ shérbimeve
qé duhet t€ ofrojné, ose kan€ mungesé
té njohurive dhe aftésive (performancé
qartésisht e ulét dhe rol i pamjaftueshém i
infermieréve né edukimin rreth shéndetit
dhe né shérbimet e promovimit té shéndetit,
shérbimet parandaluese dhe ato té menaxhimit
té s€émundjeve kronike, si dhe né kujdesin bazé
infermieror né€ banesg);

* Infermierét kryejné detyra té specializuara
té fragmentarizuara, kryesisht né€ praning e
mjekéve t€ familjes n€ gendrat shéndetésore.
Vleré€simet apo ndérhyrjet n€ banes€ kryhen
rrallé; infermieret né pikat ambulatore té
drejtuara nga infermierét kané njé praktiké mé
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té gjeré, por pér shkak té nivelit t€ pajisjeve
dhe infrastrukturés, shérbimet g€ ofrohen jané
té nivelit bazé;

* Né tregun e punés ka mjaft infermieré t&
trajnuar t€ papunésuar dhe ata pranojné té
punojné jozyrtarisht si kujdestaré né banesé
pér té fituar t€ ardhura;

»  Kujdestarét n€ banesé ende nuk konsiderohen
si profesionisté qé ofrojné shérbime té
pérkujdesjes n€ nomenklaturén e profesioneve
(punéve), dhe pér kété shérbim nuk ekzistojné
trajnime té posagme;

»  Bashképunimi dhe integrimi horizontal
dhe vertikal nd€rinstitucional i shérbimeve
€shté i dobét, por ekzistojné mundési g€ ky
bashképunim t& zhvillohet;

* Nevoja pér shérbime té planifikuara né banesé
€shté né rritje pér pacientét q€ karakterizohen
nga njé shkallé e larté e var€sisé fizike dhe
qé vuajné nga sémundje kronike SJT si:
sémundjet kardiovaskulare, diabeti, kanceri,
sémundjet ¢ mushkérive, sémundjet e shéndetit
mendor. Krahas késaj, personat mé né nevojé
shfaqin dhe elementé t€ cenueshmérisé
shogérore, si varféria, mungesa ¢ lidhjeve
familjare (pacientét gé jetojn€ vetém dhe jané
té pamundur pér t’u kujdesur pér veten).

4. Rekomandime pér ofrimin
e ardhshém té kujdesit té
planifikuar né banesé né
Shqipéri

4.1. Rekomandime specifike afatshkurtra

Zbatimi 1 projekteve pilot t&€ demonstrimit g€ do té
ndihmojné pér t€ testuar dhe zhvilluar udhézime
dhe protokolle té posagme pér shérbimet e
planifikuara né banesé. Monitorimi dhe vlerésimi
i duhur gjaté zbatimit do t€ lehtésojé pércaktimin
e ndryshimeve t€ pérshtatshme té politikave, si
pérshtatjet graduale t€ paketés s€ pérfitimeve, et;.
Projekti i demonstrimit do t& theksojé vlerat si
barazia, transparenca dhe respekti pér t€ drejtat e
pacientit.
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Zhvillimi i shérbimeve bazé né banesé té
integruara horizontalisht

Pér zhvillimin e shérbimeve té planifikuara t&
kujdesit n€ banesé¢ jan€é menduar katér modele me
kompleksitet rrités:

*  Modeli 1: Modeli bazé€ me infermierét
e QSh-ve ekzistuese t€ organizuar né
nivelin ¢ QSh-ve, duke zgjeruar fushén
e veprimtarive t€ tyre dhe ofrimin e
shérbimeve té planifikuara té kujdesit né
banesé.

*  Modeli 2: Integrim vertikal: Kujdesi
né banesé pér personat € moshuar né
pamundési pér t’u kujdesur pér veten pas
nxjerrjes sé tyre nga spitali.

*  Modeli 3: Integrim horizontal: Plotésimi
i ekipit t€ infermieréve t€ kujdesit né
banes€ me njé€ punonjés social me kohé té
pjesshme.

*  Modeli 4: Integrimi horizontal
gjithépérfshirés: Plotésimi i ekipit t&
infermieréve té kujdesit n€ banes€ me njé
punonjés social me kohé t€ pjesshme dhe
ish-kujdestaré n€ banesé.

Vémendja duhet té jet€ kryesisht n€ zhvillimin e
modelit gjith€pérfshirés t€ shérbimeve t€ kujdesit
né banesé té integruara horizontalisht pér personat
e moshuar né pamundési pér t’u kujdesur pér
veten.

Qasja e prezantimit t€ shérbimeve t€ planifikuara
né banesé duhet té jeté graduale, né ményré qé

té mos tejkalohet kapaciteti i shérbimit té€ ri, dhe
né fazén e hershme té zbatimit té sé cilit duhet

té zhvillohen udhé€zime dhe té trajnohet dhe
pérgatitet personeli.

Organizimi i shérbimeve mund té kryhet
nén organizimin e pérgjithshém té Qendrés
Shéndetésore, por me njé ekip té vecanté

té koordinuar nga njé infermier, qé té keté
karakteristikat e m€poshtme:

* Koordinim i larté¢ me shérbimet mjekésore té
Qendrés Shéndetésore

* Infermierét koordinojné shérbimin e kujdesit
né banesé, pér kété shérbim té kujdesit né
banesé caktohet njé infermier koordinator dhe
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disa infermieré té tjeré.

Mbéshtetje nga staf shtes€ (infermieré

dhe kujdestaré né banesé, ish-kujdestarét

e trajnuar, té cilét né rastin e personave té
moshuar né pamundési pér t’u kujdesur pér
veten dhe g€ jetojné vetém mund té ofrojné
shérbimet e nevojshme t€ kujdesit nén
koordinimin e infermierit); mjekét e familjes
né dispozicion sipas nevojés (kur gjendja
mjekésore e personave kérkon vémendjen e
mjekut)

Udhézimet pér shérbimin do t€ zhvillohen dhe
zbatohen duke pércaktuar hapat dhe kushtet
pér ofrimin e shérbimit (pra, pércaktimi i
kritereve t€ pranueshméris€ n€ bazé té shkallés
sé€ pavarésis€ KATZ , promovimi i kritereve
té pranueshméris€, informimi i komunitetit
mbi t& drejtat, pércaktimi i planeve té kujdesit
né nivelin komunitar, vlerésimi i nevojave
individuale té pacientit nga infermierét,
pércaktimi i njé€ plani individual t€ kujdesit
pér pacientét nga infermierét, ofrimi i
posac€m i shérbimeve té kujdesit né banesé
nga infermierét dhe kujdestarét né banesé,
monitorimi dhe vlerésimi i shérbimeve té
ofruara, etj.)

Pérshkrimi i punés pér infermierét e
licensuar pér kryerjen e kétyre shérbimeve
duhet té pércaktojé pérgjegjésiné e tyre si
menaxheré t€ rasteve: kapacitetin e tyre pér té
vlerésuar nevojat individuale t€ té€ moshuarve,
kapacitetin e tyre pér t€ alokuar burimet
(kujdestarét n€ banesé/kujdestarét jozyrtar)
dhe pér té pércaktuar planin individual té
kujdesit pér secilin pérfitues té moshuar,
kapacitetin pér té identifikuar kur nevojitet
koordinim me mjekun e familjes, kapacitetin e
tyre pér t€ menaxhuar ekipet e kujdestaréve né
banesé, etj.

Pranueshmeéria e njé grupi pacientésh

pér njé shérbim té caktuar né€ banesé

duhet té pércaktohet qartésisht; numri

dhe kompleksiteti i rasteve duhet té jeté i
menaxhueshém pér ekipin e shérbimeve

né banesé né njé ményré qé ekipi t&€ mund

té zbatoj€ udhézimet, t& zhvillojé takime
koordinuese pér t€ ndaré praktikat e tyre dhe
pér té nxéné gjaté kétij procesi.
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Ngritja e kapaciteteve pér zbatimin e
shérbimeve té kujdesit né banesé

Trajnimi i infermieréve dhe punonjésve socialé
pér té vlerésuar nivelin e nevojés pér kujdes,
pér té zhvilluar plane individuale té kujdesit,
pér t& monitoruar ofrimin e shérbimeve té
kujdesit né banes€; trajnimi i stafit mjekésor
dhe t€ shérbimeve sociale né té njéjtét aspekte
té trajnimit do t€ béj€ t€ mundur integrimin
horizontal né njé ekip shumédisiplinor,
zhvillimin e mjeteve té pérbashkéta, si
kartelat/regjistrat e pacientéve, marrjen e
vendimeve pér caktimin e menaxheréve

té rastit né baz¢ té nevojave t€ pacientéve,
koordinimin e shérbimeve mjekésore dhe
sociale té ofruara n€ njé rast té caktuar et;.
Trajnimi i kujdestar€ve mbi ofrimin e
shérbimeve té kujdesit / sigurimi i licensimit t&
profesionit t€ kujdestaréve né banes¢;
Zhvillimi i planeve té kujdesit komunitar

né komunitetet pilot t€ Fierit dhe Dibrés
(identifikimi proaktiv i personave né nevojé
pér kujdes né komunitet, vlerésimi i nivelit

té tyre t€ pamundgsisé pér t’u kujdesur pér
veten, pércaktimi i numrit t€ nevojshém té
stafit pér ofrimin e shérbimeve ndaj personave/
té moshuarve n€ nevojé pér kujdes né
komunitet). K&to plane t€ kujdesit komunitar
mund té zhvillohen n€ ményré graduale

duke promovuar kriteret e pranueshmérisé

pér shérbimet e kujdesit né€ banes€, duke
vlerésuar ¢do individ g€ kérkon shérbime, pra,
pércaktimi i nevoj€s pér kujdes, vlerésimi i
nivelit t€ punés g€ nevojitet nga ekipi i1 kujdesit
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Zbatimi 1 Shérbimeve té€ Kujdesit né Banesé né Shqipéri

né banesé pér té kryer shérbimin e kérkuar pér
secilin pacient té pranueshém, planifikimi i
burimeve njerézore t€ nevojshme (domethéné
caktimi i infermieréve ose punonjésve t€ rinj t&
kujdesit né banes€ nése nevojitet) n€ ményre q&
té sigurohet pérgjigje mé e miré ndaj nevojave
té identifikuara né nivelin komunitar.

*  Gjaté faz€s sé pilotimit t€ programit pilot
té kujdesit n€ banesé duhet t€ zhvillohet
njé paketé e kritereve t& pérgjithshme té
pranueshmérisé t€ pérmirésuara. Kéto
kritere duhet t€ jené t€ qarta (por fleksibél,
jo té ngurta) dhe té lehta pér t’u kuptuar
si nga profesionistét edhe nga pérfituesit.
Sistemi i miré i informacionit, kriteret e
qarta t& pranueshmérisé dhe njé rrjet i miré
profesionisté€sh pér vlerésimin e rasteve mund
té ndihmoj€ pér t€ shmangur listat ¢ gjata té
pritjes dhe ankesat e mundshme.

»  Zhvillimi i njé kuadri ligjor pér t€ béré té
mundur integrimin vertikal dhe horizontal.

*  Motivimi i stafit do té jeté nj€ faktor i
rénd€sishém pér suksesin e programit.
Trajnimi dhe zgjerimi i punés mund t€ sjellé
kénagshméri t€ métejshme né puné. Bonuset
shtesé pér mbulimin e pérfituesve né zona t&
largéta mund t€ jeté njé element ndihmues pér
t’iu mundésuar infermieréve qé t€ béhen pjesé
e ekipit té kujdesit n€ banesg.

»  @Gjithashtu, duhet t€ zbatohet dhe monitorimi
dhe vleré€simi i ofrimit t& shérbimeve.

» Sigurimi i financimit té géndrueshém pér
shérbimet e planifikuara té kujdesit né
banesé (mund té caktohen mé shumé burime

financimi, duke pérfshiré kontributet né para
nga pérfituesit/familjet e pérfituesve). Paketa
e integruar e financimit nga fondet publike do
té mbéshtes€ ofruesit me burime té kufizuara
njerézore qé t€ pérgendrohen né cilésiné e
shérbimeve té ofruara dhe jo né raportimin e
nj€ numri t€ madh t€ z&€rave buxhetoré.

Zhvillimi i métejshém i shérbimeve té
specializuara né banesé

Krahas modeleve t€ mésipérme bazé té shérbimit
té kujdesit n€ banes€, vémendja te grupet e
caktuara té synuara mund t€ adresohet duke u
bazuar né€ patologjité kryesore/ nevojat e shprehura
nga popullsia né zonén e mbulimit.

Mbéshtetja shtesé pér grupet e caktuara t€ synuara
(si pacientét kardiaké/pacientét me kancer, me
SPOK etj.) duhet t& merret né konsideraté vetém
at€heré€ kur t€ jen€ ngritur shérbimet bazg té
kujdesit né banesé né nivelin komunitar. Mg pas,
mund té pérfshihen shérbime shtes€ pér grupe

té caktuara pacientésh, veganérisht pér ata me
sémundje né shkallé té avancuar/né pamundési pér
t’u kujdesur pér veten, qé pérfshijné:

*  Monitorimin dhe kontrollin e Presionit té
Larté t€ Gjakut né banesé,

*  Monitorimin dhe kontrollin e diabetit né
banesé,

*  Monitorimin e sémundjes Pulmonare Kronike
né banesé,
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*  Shérbimet paliative pér sémundjet terminale né
banesé,

*  Monitorimin dhe kontrollin € personave me
sémundje mendore kronike n€ banesg, et;.

»  Pérdorimi i pajisjeve telemjekésore pér té
mbéshtetur monitorimin e pacientéve té
caktuar me s€émundje kronike si¢ pérshkruhet
mé sipér.

Mbéshtetja e mundshme nga HAP gjaté pjesés sé
mbetur t€ Fazés 2 do té ishte njé mundési shumé
e miré pér té testuar disa nga modelet mé t€ mira
té kujdesit n€ banesé, pér t€ vlerésuar pérfitimet
né fund té pilotéve t€ demonstrimit dhe pér t&
mbéshtetur vendimet e métejshme geveritare g€
synojné shtrirjen e kétyre shérbimeve né€ mbaré
vendin.

1. Shérbimi Social Shtetéror (2019).Raporti vjetor - 2018 Marré nga http://www.sherbimisocial.gov.al/wp-content/uploads/2019/01/

ANALIZA-E-PUNES-SHSSH-2018.pdf aksesuar né prill 2020

2. 2018 - Raporti Vjetor pér Fondin e Sigurimit t&¢ Detyrueshém t& Kujdesit Shéndetésor

3. Vendimi i Ké&shillit t€ Ministrave Nr. 101, daté 04/02/2015 “Pér miratimin e paketés sé shérbimeve shéndetésore, né kujdesin
shéndetésor parésor publik, q€ financohet nga Fondi i Sigurimit t€ Detyrueshém té€ Kujdesit Shéndetésor”.

4. Vendimi i K&shillit t€ Ministrave Nr. 405, daté 20/05/2020 “Pér miratimin e Strategjisé pér Strategjin€ e Zhvillimit t&€ Shérbimeve
té Kujdesit Shéndetésor Parésor né Shqipéri pér periudhén 2020 - 2025”.

5. Indeksi Katz pér Pavarésiné né Veprimtarité e Jeté€s s¢ Pérditshme, i njohur ndryshe si Katz ADL, &shté instrumenti mé i
pérshtatshém pér t& vlerésuar statusin funksional si matés i aft€sisé sé klientit pér t€ kryer né ményré€ t€ pavarur veprimtarité e

jetés sé pérditshme.

Ky dokument mbéshtetet tek “Vlerésimi i nevojave pér shérbime té kujdesit né banes€ né€ qarget Dibér dhe
Fier’, qé €shté kryer nga Qendra Shqiptare pér Kérkim dhe Edukim né Shéndetési. Zhvillimi i studimit dhe
hartimi i dokumentit éshté mbéshtetur nga Projekti Shéndet pér t€ Gjithé i Agjencisé Zvicerane pér Zhvillim
dhe Bashképunim (SDC), i zbatuar nga Instituti Zviceran i Shéndetit Publik dhe Mjekésisé Tropikale (STPH).

Opinionet dhe rekomandimet e shprehura né két€ publikim jané t€ autorit dhe nuk pérfagésojné
domosdoshmeérisht opinionin zyrtar t&€ SDC, STPH apo HAP.
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