





A PO REALIZOHET E DREJTA IME
PER SHENDETIN ME TE MIRE?

Koalicioni i OJQ-ve pér Mbrojtjen e FEmijéve né Kosové - KOMF né partneritet me UNICEF



Né kuadér té zhvillimit dhe fuqizimit t€ vazhdueshém té KOMF, né vitin
2017 KOMF ka hartuar raportin pér Vlerésimin e Nevojave né té cilin jané
dokumentuar nevojat, sfidat, mésimet e nxjerrura dhe potenciali pér zhvillim
té métejshém. Ky process ka rezultuar me themelimin e disa Grupeve
Punuese Tematike né KOMF.

Ky publikim éshté hartuar né kuadér té Grupit Tematik pér té Drejtat e
Fémijéve né Shéndetési, nga Arbnora Kllokogi dhe Donjeta Kelmendi nga
Koalicioni i OJQ-ve pér Mbrojtien e Fémijéve — KOMF né bashképunim me
Zana Shabani nga Save the Children, Mrika Aliu nga Aksioni pér Néna dhe
Fémijé si dhe Dr. Vlora Ismaili — Jaha. Kontribut i réndésishém né hartimin
e dokumentit, éshté dhéné nga zyra e UNICEF né Kosové, né veganti Dr.
Agron Gashi dhe Dren Rexha.

Dokumenti pérshkruan té drejtat e fémijéve né shéndetési, ofron njé
pasqyré té disa prej fushave kryesore gé duhet t€ merren parasysh né
zhvillimin dhe zbatimin e politikave, duke ofruar rekomandime se si duhet
adresuar dhe trajtuar ato.

Koalicioni i OJQ-ve pér Mbrojtien e Fémijéve né Kosové — KOMF, i
themeluar né vitin 2011, éshté njé koalicion i pérbéré nga 27 organizata
jo qeveritare vendore dhe ndérkombétare té cilat punojné né fushén e
mbrojtjes sé fémijéve, me mision té pérbashkét avokimin pér mbrojtjen e té
drejtave té fémijéve né Kosove.

Ky publikim nuk reflekton domosdoshmérisht géndrimet e donatoréve té
KOMF.

Organizatat anétare t¢ KOMF jané:

Associazione Amici dei Bambini, Asociacioni pér Trajnime Sociale, Hulumtime
dhe Avokim — ASTRA, Action for Mothers and Children, Balkan Sunflowers
Kosova, Iniciativa 6, Kosovo Education for Sustainable Development, Kosovo
Rehabilitation Center for Torture Victims KRCT, Organizata Rinore Akti, One
To One Kosova — Qendra e Késhillimit pér Familje, One to One Children’s
Fund, OPFAKKOS, Programi pér té Drejtat Civile, PL4Y International,
Qendra pér Arsim e Kosovés — KEC, Qendra pér Mbrojtjen e Viktimave dhe
Parandalimin e Trafikimit me genie njerézore — MVPT, Qendra pér Studime
té Avancuara FIT, Save the Children, SOS Fshatrat e Fémijéve Kosove,
Shpresa dhe Shtépi pér Fémijét Kosove, Terre des hommes, VoRAE, World
Vision, The Ideas Partnership, HANDIKOS, PRAK Kosova, Childproof/
CIPOF dhe Education Comes First.
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EKZEKUTIVE

Céshtjet kyce mbi zhvillimin dhe
zbatimin e politikave pér té drejtat e
fémijéve né shéndetési

E drejta e fémijés pér trajtim shéndetésor garantohet
si me Konventén Ndérkombétare pér té Drejtat e
Fémijés, ashtu dhe me legjislacionin e Kosovés.

Konventa Ndérkombétare pér té Drejtat e Fémijés -
KDF i jep fémijés té drejtén pér t& gézuar njé gjendje
shéndetésore sa mé té miré dhe pér té pérfituar nga
shérbimet pér trajtimin e sémundjes dhe rikuperimin
e shéndetit.' Té drejtén e mbrojtjes dhe té kujdesit
té domosdoshém pér fémijét e garanton edhe
Kushtetuta e Kosovés? si dhe Ligji pér Shéndetési.?

Pérkundér késaj, fémijét vazhdojné té kené qasje
té limituar né kujdesin shéndetésor. Shérbimet e
ofruara né nivelin e Qendrave t& Shéndetit Parésor
nuk jané té fokusuara né pérmbushjen e nevojave
té grupeve té€ cénueshme, poashtu ka eksperiencé
té kufizuar né até se si té inkurajohet pérfshirja
sociale si dhe sigurimi i gasjes né shérbimet bazé
pér grupet e cénueshme.*

Pacientét, me theks té vecanté fémijét, nuk jané
gjithmoné té njoftuar pér té drejtat e tyre pér té
marré shérbime té& vecanta né njé vend té caktuar
dhe nuk kané njohuri pér té vlerésuar cilésiné dhe
besimin pér té shprehur pakénagésiné.

Qasja éshté e kufizuar nga barrierat financiare,
por gjithashtu duhet té adresohen edhe sfida
apo barriera té tjera té réndésishme sikurse
jané pérceptimet né lidhje me cilésiné e kujdesit
dhe mungesén e besimit né stafin e sektorit té
shéndetésisé, kapacitetet e uléta, komunikimin e
dobét té stafit dhe diskriminimin. Vlen té theksohet
se pak shérbime ofrohen pér personat té cilét
nuk jané né gjendje t& marrin pjesé fizikisht né
institucionet shéndetésore.5

l. PERMBLEDHJE

Mungesa e spektrit t&€ gjéré té udhérréfyesve
dhe protokoleve dhe zbatimi i pamjaftueshém
me ato ekzistuese rezulton me ofrim suboptimal
té shérbimeve. Mungojné indikacionet dhe
mekanizmat e garté té referimit t€ pacientéve né
mes niveleve té kujdesit shéndetésor.

Sistemi i mjekésiseé familjare ende
nuk éshté plotésisht funksional né
disa komuna, andaj rekomandohet
teé funksionalizohet né pérmbushjen
e detyrave né kuadér té shéndetit
riprodhues, shéndetit t€ nénés, fémijes
dhe shéndetit t€ adoleshentéve.
Poashtu, rekomandohet rishqyrtimi
I indikatoréve pér pérmbushjen e
detyrave né secilin nivel té kujdesit
shéndetésor si dhe atyre té referimit.

Qendrat e Mjekésisé Familjare rekomandohen té
fokusohen né pérmbushjen e nevojave té grupeve
té cénueshme, té rrisin pérfshirjen sociale si dhe
sigurimin e qgasjes né shérbimet bazé. Qendrat e
Mjekésisé Familjare bazuar né mandatin e tyre,
duhet té realizojné shérbimin e vizitave mjekésore
né shtépi. Kjo do té ndihmonte né arritjen e grupeve
té cénueshme, né nxitjen e pérfshirjes sociale si dhe
té sigurohet qasja né shérbimet bazé shéndetésore
pér grupet e margjinalizuara.

Kosova cilésohet me shkallé té larté mesatare té
lindshmérisé. Né anén tjetér, edhe pse shkalla
e vdekshmérisé sé foshnjeve ka réné, Kosova
vazhdon té mbetet vendi me vdekshmériné mé
té larté té foshnjeve né Europé. Poashtu, shumé
néna né Kosové nuk e fillojné té& ushqyerit me g;ji
mjaftueshém herét si pasojé e mos vetédijésimit té
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mjaftueshém duke shkaktuar mundési pér ngecjen
né rritie dhe zhvillim pér 2 vitet e para té jetés sé
fémijés.

Né Kosové 95% e fémijéve jané té vaksinuar me
DTP3, 79% jané vaksionuar plotésisht pérderisa
vetém 1/3 e fémijéve jané plotésisht t& vaksinuar
né mesin e komuniteteve rom, ashkali dhe egjiptian.
Personeli gé ofron kujdes shéndetésor pér fémijén,
duhet té informojné, késhillojné dhe diskutojné me
prindérit pér gjidhénien, t& ushqgyerit dhe imunizimin,
pér njé shéndet mé té miré té fémijéve.

Shumé fémijé qé kérkojné kujdes shéndetésor,
sidomos kur éshté fjala pér sémundjet mé serioze
sikurse sémundjet malinje sic éshté leukemia apo
té tjera, né mungesé té kapaciteteve dhe besimit né
sistemin shéndetésor né Kosové, kérkojné shérim
jashté vendit. Ministria e Shéndetésisé duhet té rrisé
kapacitetet vendore né trajtim t& sémundjeve té
rénda duke ndaré specializime né fushén e Pediatrisé
Onkologjike si dhe té trajnojé né plan afatshkurtér
stafin e mesém infermieror né Onkologji t& Fémijéve.

Né mungesé té barérave nga lista esenciale,
prindérit detyrohen t'i paguajné veté, gé nénkupton
shpenzime té médha nga té ardhurat e tyre.
Shpeshheré pér shkak té kushteve té véshtira
financiare, prindérit nuk ia dalin dot, dhe si pasojé
mungesa e barnave té nevojshme pér ta, mund té
sjellé pasoja t¢€ médha né shéndetin e tyre.

Né Kosové, investimet né sektorin e shéndetésisé
jané jashtézakonisht té uléta, ndér mé té ulétat
né rajon.® Financimi i pamjaftueshém pér sektorin
shéndetésor pengon mundésiné pér t'i pérmbushur
nevojat themelore pér shéndetin e fémijés,
shéndetin publik dhe té ushqgyerit. Kjo pengon
zbatimin e reformave dhe politikave té sektorit té
shéndetésisé. Shpenzimet e shéndetit publik jané
té pérgendruara kryesisht né investime kapitale dhe
spitalore. Shpenzimet pér kujdesin parésor dhe té
mallrave dhe shérbimeve duhet té rriten.”

Ministria e Shéndetésisé duhet té krijojé njé fond té
géndrueshém dhe té rrisé buxhetin pér shéndetési
me thekst té vecanté fémijét. Ligji pér Sigurime
Shéndetésore duhet té zbatohet dhe duhet té
krijohet fondi i sigurimeve shéndetésore.

Poashtu, Ministria e Shéndetésisé duhet té
ndérmarré veprime pér njé furnizim afatgjaté
dhe té géndrueshém té barnave, anestetikéve,
infuzioneve dhe materialeve té tjera shpenzuese
né SHSKUK, pér té garantuar qé barnat nga lista
esenciale nuk do t& mungojné. Té rritet buxheti pér
medikamentet onkologjike ngase, sipas ekspertéve
dhe punonjésve shéndetésoré 90% e citostatikéve
sigurohet nga donatoré té ndryshém, ndérsa vetém
10% sigurohet nga Ministria e Shéndetésisé.
Kérkohet njé rritje urgjente e buxhetit pér citostatiké
pér té gjitha sémundjet.
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Ligji pér Shéndetési parasheh ofrimin e shérbimeve
shéndetésore gjithépérfshirése dhe jo diskriminuese
me standarde té barabarta né kujdesin shéndetésor
pér té gjithé gytetarét, duke siguruar standardet gjaté
pérmbushjes sé kérkesave né té gjitha nivelet e
kujdesit shéndetésor.

Shérbimet e kujdesit shéndetésor, té cilat
garantohen sipas nenit 27 té Ligjit pér Shéndetési
né Republikén e Kosovés jané shérbimi:

a) Parésor
b) Dytésor dhe
c) Tretésor

Kujdesiparésorshéndetésoréshté prioritetné proceset
reformuese té sistemit shéndetésor. Planin operativ
té zhvillimit té kujdesit parésor shéndetésor, e miraton
Ministria me propozim té Kuvendit t&¢ Komunés, né
pajtim me planin afat-mesém té miratuar nga Qeveria.
Veprimtaria e Kujdesit Parésor Shéndetésor pérfshin
promovimin shéndetésor, parandalimin, zbulimin e
hershém, diagnostikimin, mjekimin dhe rehabilitimin
gé kané té béjné me sémundjet, ¢rregullimet dhe
IEndimet, pérfshiré kujdesin dentar dhe ndérhyrjet e
vogla kirurgjike mbéshtetur né konceptin e mjekésisé
familjare.

Institucionet e nivelit parésor té kujdesit shéndetésor
jané: Qendra Kryesore e Mjekésisé Familjare me
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SHENDETESOR NE KOSOVE

njésité pérbérése té pércaktuara me aktin nén-ligjor
té nxjerré nga Ministria.®

Kujdesi dytésor dhe tretésor shéndetésor ofrohet
pérmes institucioneve té pércaktuara sipas Ligjit
pér Shéndetési, né kuadér té€ té cilave pérfshihen
shérbimet spitalore, jashté-spitalore, diagnostike,
terapeutike, rehabilituese, transportin emergjent,
kujdesin dentar, si dhe shérbimet e regjionalizuara té
shéndetésisé publike.® Institucionet e nivelit dytésor
té kujdesit shéndetésor jané: Spitali i pérgjithshém
dhe special me njésité pérbérése té pércaktuara me
aktin nén-ligjor t& nxjerré nga Ministria; Poliklinika
specialistike; Ambulanca specialistike; Ambulanca
stomatologjike; Qendra e shéndetit mendor me
Shtépiné pér integrim né bashkési; Qendra e
transfuzionit t€ gjakut; Qendra e rehabilitimit fizikal
dhe klimatik; Qendra e mjekésisé sportive; Qendra e
mjekésisé sé punés; Qendrat rajonale té shéndetésisé
publike; Qendra pér rehabilitimin e té& dégjuarit dhe té
folurit.

Kujdesi tretésor shéndetésor pérfshin kujdesin e
avancuar shéndetésor, spitalor, jashté-spitalor dhe té
shéndetésisé publike. Institucionet e nivelit tretésor té
kujdesit shéndetésor jané: Qendra klinike universitare;
Qendra klinike universitare stomatologjike; Instituti
kombétar i shéndetésisé publike; Qendra kombétare
e mjekésisé sé punés; Qendra kombétare e mjekésisé
sportive; Qendra kombétare e transfuzionit té gjakut;
Qendra kombétare e telemjekésisé.
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I1l. TE DHENAT

3.1 Lindshmeéria

Kosova cilésohet me shkallé té larté mesatare té
lindshmérisé. Né bazé té Agjencisé sé Statistikave té
Kosovés (ASK), statistikat e lindjeve né Kosové pér
vitin 2015 jané 24.716 lindje, prej tyre lindje té gjalla
jané 24.594, qé do té thoté 122 jané lindje té vdekura.
Kurse, lindjet e regjistruara jashté Kosovés jané
6.717, prej tyre 6.715 jané lindje té gjalla dhe 2 lindje
té vdekura. Koeficienti i vitalitetit éshté 2.9 (gjithsej
raporti ndérmjet lindjeve té gjalla dhe vdekjeve).
Koeficienti i maskulinitetit éshté 110.1. Koeficienti i
lindjeve té vdekura - vdekjeve fetale né 1000 lindje
ishte 4.9%. Né institucione mjekésore kané ndodhur
99.8% lindje, pjesa tjetér ka ndodhur né vende té tjera.
Numri mé i madh i nénave qé kané lindur fémijé éshté
i grup-moshave 25-29 vjeg me 35.0%, grup-moshat
30-34 vje¢ me 24.5%, grup-moshat 20-24 vje¢ me

-

VITALE PER FEMUJET

23.4% dhe grup-moshat e tjera pérbéjné 17.0% té
numrit t& pérgjithshém té lindjeve.

Mosha mesatare e femrave qé kané lindur fémijé né
vitin 2015 éshté 28.2 vje¢c. Fémijén e paré e kané
lindur 37.3% e nénave, fémijén e dyté e kané lindur
32.8% e nénave dhe fémijén e treté 19.3% nénave.
Sipas peshés sé fémijés sé lindur né institucione
shéndetésore, numri mé i madh i foshnjeve éshté me
peshé 3 000 - 3 499 gr. ose 37.6%; 3 500 — 3 999 gr.,
ose 30.7%; 2 500-2 999 gr. ose 13.3% etj. Foshnjat
e lindura gjallé me peshé mé té vogél se 1000 gr.
pérbéjné vetém 0.2%.

Kosova ciléesohet me
hkallé té larté mesatare
indshmeérisée. Ne
é té Agjencisé sé
istikave té Kosovés
K), statistikat e

djeve né Kosoveé pér
vitin 2015 jané 24.716
je, prej tyre lindje té
A jané 24.594, ge do
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3.2 Vdekshméria

Edhe pse shkalla e vdekshmérisé sé foshnjeve
ka réné, Kosova vazhdon té mbetet vendi me
vdekshmériné mé té larté té foshnjeve né Europé.
Shkalla e vdekshmerisé perinatale pér vitin 2015
éshté 12.13% (pér té posalindurit me peshé = 500
g apo = 22 javé té gestacioni) duke treguar késhtu
rénie t&é ndieshme krahasuar me vitin 2000, ku
shkalla e vdekshmérisé perinatale ka gené 29.1%,
né vitin 2012 ishte 11.04%'" né vitin 2013 ishte
16.26%, né vitin 2014 ishte 11.99%.

Shkalla e vdekshmérisé neonatale, e fémijéve dhe
porsalindurve éshté pothuajse dy heré mé e larté
si vleré pér té varférit (9,13 dhe 19 pér 1000 lindje
té gjalla) se sa pér té pasurit (4, 7 dhe 9 pér 1000
lindje té gjalla). Shkalla e vdekshmérisé sé fémijéve
né mesin e komunitetit rom, ashkali, egjiptian sipas
té dhénave té AGTSh, éshté 41 pér 1,000 lindje
té gjalla dhe pér fémijét nén pesé vjet shkalla e
vdekshmérisé éshté 49 pér 1,000 lindje té gjalla,
g€ sé bashku paraqgesin tri heré mé shumé se
mesatarja e vdekshmérisé sé fémijéve né Kosové."

Prematuriteti vazhdon t€ jeté shkaku
me i shpeshté i vdekjeve té hershme
neonatale me 56%, pasuar nga
anomalité kongjenitale me 15% dhe
asfiksioni me 13% kurse infeksionet
jané pérgjegjése pér 7% té vdekjeve
té hershme neonatale.

Lindja e parakohéshme é&shté ajo lindje qé
kryhet para javés sé 37-t€ pasi qé normalisht
shtatézania ka kohézgjatje prej 40 javésh. Disa
nga shkaget kryesore té lindjes sé parakohshme
jané stresi, problemet e shéndetit ose infeksionet
e ndryshme, depresioni, koha shumé e shkurtér
midis 2 shtatézanive, me pak se 6-9 muaj midis
lindjes sé& njé fémije dhe fillimit t& shtatézanisé té
njé fémije tjetér. Poashtu shkaktaré té lindjeve té
parakohshme éshté edhe stili i jetesés dhe faktorét
mjedisor sikurse jané: duhani, alkoholi, pérdorimi
i drogés, ekspozimi ndaj substancave kimike,
mungesa e ndonjé aktiviteti sportiv, abuzimi
seksual, fizik apo psikologjik. Prematuriteti mund

té shkaktojé sémundje né mushkéri, prapambetje
né rritje té fémijés, prapambetje zhvillimi si paraliza
cerebrale, prapambetje mendore, c¢regullime té
té folurit, crregullime té vémendjes, té sjelljes, té
aftésisé pér té mésuar.

Anomalité e lindura apo kongjenitale. Mungesa
e jodit, pamjaftueshméria né folate, obeziteti dhe
diabeti jané té lidhura me disa anomali té lindura
prandaj zbulimi i hershém ofron rezultate mé té
mira dhe u lejon prindérve té jené té informuar
pér mundésité e trajtimit.”® Eshté vlerésuar se
rreth 94% e anomalive kongjenitale té€ rénda
ndodhin né vendet me té ardhura té uléta dhe
té mesme, ku graté shpesh nuk kané gasje né
ushgim té mjaftueshém, mund té€ kené rritie té
ekspozimit ndaj infeksioneve gé nxisin apo rrisin
incidencén e zhvillimit t& anomalive para lindjes.
Pér mé tepér, mosha e avancuar e nénave rrit
rrezikun e anomalive kromozomike, duke pérfshiré
sindromén Down, ndérkohé qé mosha e re e nénés
rrit rrezikun e disa anomalive té tjera kongjenitale.
Lidhja e gjakut (kur dy prindérit kané lidhje gjaku)
rrit prevalencén e anomalive té rralla kongjenitale
dhe gati dyfishon rrezikun pér vdekje té fémijéve,
pér paaftési intelektuale dhe anomali té tjera né
rrethin e kushérinjve té paré. Disa komunitete té
caktuara etnike kané njé prevalencé relativisht té
larté té mutacioneve té rralla gjenetike, té cilat cojné
né njé rrezik mé té larté pér anomali kongjenitale.
Njé arsye tjetér gé éshté futur né faktor risku pér
anomali kongenitale &shté mungesa e acidit folik.
Cdo gruaje shtatzéné i rekomandohet té€ marré njé
dozé minimale 0.4 mg acid folik né dité, 3 muaj
para shtatzénisé dhe 3 muaijt e paré té shtatzénisé.
Mungesa e acidit folik éshté paré si faktor rreziku
pér anomali e shtyllés kurrizore.

Asfiksioni dhe Infeksionet. Asfiksioni éshté rezultat
i mungesés sé furnizimit t&€ organeve me oksigjen
para, gjaté apo menjéheré pas lindjes. Trajtimi
fillestar é&shté rikuperim efektiv. Situata duhet
diskutuar né ményré té ndjeshme me prindér,
gjaté gjithé kohés sé géndrimit té fémijés né spital.
Infeksionet shpeshheré mund té menaxhohen
lehté, me trajtime té thjeshta, por ekzistojné edhe
infeksione mé té rénda té€ cilat mund té mos
shkaktojné simptoma tek néna dhe nuk mund té
diagnostikohen deri sa té shkaktojné komplikime
té rénda, si lindja e parakohshme ose lindje me
fryt té vdekur. Infeksionet shkaktohen si pasojé
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e mungesés higjienés themelore té miré dhe
pastértisé gjaté lindjes sé foshnjés, mungesa e
praktikave té pastérta dhe té sigurta té injektimit.
Graté té cilat kané qgené subjekt i urisé nga
kushtet socialekonomike mund té kené infeksione
parazitare, ose njé gjendje nutricionale té varfér.'

Shumé infeksione té hershme té té porsalindurit mund
té parandalohen pérmes higjienés themelore té miré
dhe pastértisé gjaté lindjes sé foshnjés, vémendjes
sé vecganté pér kujdesin ndaj kérthizés. Shumé
infeksione té vona té té porsalindurit mund té fitohen
né spitale. Kéto mund té parandalohen pérmes té
ushqyerit ekskluziv me gji, procedurave strikte pér
larjen e duarve pér personelin dhe familjarét, para

dhe pas prekjes sé fémijés, mospérdorimit t€ ujit pér
lagéshtimin e ajrit né inkubator, dhe kryerja e té gjitha
procedurave né kushte sterile.

Pér mé tepér, Qéllimi i 3-t€ i Synimeve Zhvillimore
té Qéndrueshme t& Kombeve té Bashkuara éshté
sigurimi i jetés sé shéndetshme dhe promovimi i
mirégenies pér té gjitha moshat. Ky géllim parasheh
gé deri mé 2030, parandalimi i vdekjeve té té
sapolindurve dhe fémijéve nén moshén 5 vjeg, né
té gjitha vendet qé kané pér géllim reduktimin e
vdekshmérisé neonatale do té zbritet t& paktén deri
né 12 pér 1,000 lindje té gjalla dhe vdekshmériné nén
5 vjeg, té paktén deri né 25 pér 1,000 lindjet e gjalla.
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Pesha e té posalindurit éshté tregues i miré pér
shéndetin dhe gjendjen e té ushqyerit t& nénés,
por gjithashtu edhe pér mundésité e té porsalindurit
pér té mbijetuar, pér tu rritur, pér shéndet afatgjaté
si dhe pér zhvillim psikologjik. Sipas Agjencisé sé
Statistikave t& Kosovés, 99 pérqgind e foshnjeve
jané peshuar né lindje dhe péraférsisht 5 pérgind
e foshnjeve jané vlerésuar me peshé mé té ulét se
2,500 gram né lindje.

Lindja me peshé té ulét (e definuar me mé pak se
2,500 gram) mbart njé numér té konsiderueshém
rrezigesh pér shéndetin e fémijéve. Fémijét té cilét
nuk ushgehen mjaftueshém né barkun e nénés
mbartin rrezikun t&€ vdesin qysh né ditét e para,
muajt ose vitet e para té jetés sé tyre. Por edhe
ata gé mbijetojné mund té kené funksion imunitar
(mbrojtés) té€ kufizuar dhe si rrjedhojé mbartin
rrezikun pér t'u prekur nga sémundjet, kané mé
shumé gjasa té mbesin té nénushqyer, me forcé
té kufizuar t& muskujve gjaté jetés sé tyre, dhe
kané probabilitet mé té larté pér té vuajtur diabetin
dhe sémundje t& zemrés mé voné né jetén e tyre.
Sfidé tjetér pér fémijét e lindur nén peshé éshté
rreziku qé disa fémijé mund té kené nivel mé té
ulét té inteligjencés (1Q) dhe ¢rregullime té aftésive
njohése, té cilat ndikojné gjaté gjithé jetés sé tyre,
sikurse né mbarévajtien né shkollé dhe poashtu
edhe né mundésité pér punésim si té rritur.

Lindja e foshnjés me peshé té ulét mund té jeté
pasojé e shéndetit dhe té kequshqyerit e nénés.
Né vijim do té pérmendim faktorét me ndikimin

IV.LINDJET NEN PESHE

mé té madh: ushqyerja jo adekuate e nénés
para shtatzénésisé, kequshqyeshméria gjaté
shtatézénisé, shtat (gjatési) t& shkurtér. Tymosja e
duhanit gjaté shtatzénésisé éshté poashtu njé ndér
shkaqet kryesore té lindjeve me peshé té ulét.

Poashtu, shtimi jo i duhur i peshés
gjaté shtatzénésisé éshté me
réendési té vecanté pér faktin se
pastaj ka mundési mé té médha pér
ngecje té zhvillimit té fetusit. Femrat
adoleshente té cilat lindin kur trupi
i tyre nuk ka pérfunduar ende sé
zhvilluari, kané rrezik mé te larte te
lindin foshnja nén peshé.

Qumeéshti i nénés, éshté ideal pér foshnjet e
lindura para kohe. Quméshti gé prodhon njé néné
e cila e ka lindur fémijén para kohe, ka pérbérje
té ndryshme nga quméshti i nénés qé e ka lindur
fémijén né kohén e duhur. Ky qumésht i pérgjigjet
kérkesave ushgimore gé ka veté fémija i lindur para
kohe. Fémijét e lindur parakohe jané shumé mé té
prekshém prej infeksioneve dhe quméshti i nénés i
pasur me trupa mbrojtése i ndihmon ata t€ mbrohen
mé miré prej mikrobeve té mjedisit. Ato nuk e tresin
miré quméshtin artificial ndérkaq qé e tresin dhe e
thithin miré qumeéshtin e nénés.
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Té ushqyerit e duhur té€ fémijéve mund té rris
mundésité e tyre pér mbijetesé, poashtu mund té
promovojé rritie dhe zhvillim optimal, posacérisht
né dritaren kritike nga lindja e deri né moshén 2
vjegare. Sipas Agjencisé sé Statistikave té Kosovés,
45% e té posalindurve ushgehen me gji brenda
orés sé paré pas lindjes dhe derisa mé shumé se
katér té pestat (86%) ushgehen me gji brenda dités
sé paré pas lindjes, té ushqyerit vetém me gji éshté
prevalent pér vetém 40% té fémijéve nén moshén
6 muajsh gé kontribuon né shkallén e té ushqyerit
me gji adekuat pér mé pak se gjysmén e fémijéve
té moshés 0-23 muajsh (46%). Mesatarja e cfarédo
forme té té ushqyerit me gji éshté 14.1 muaj pér
fémijét nén moshén 3 vjegare, dhe 2.0 muajsh pér
té ushqyerit vetém me giji.

Derisa pjesa mé e madhe e fémijéve (90%) jané
ushqgyer me sé paku numrin minimal té shujtave,
vetém dy té tretat (63%) jané ushqyer me numrin
minimal t& ushqgimeve apo llojllojshmériné minimale
té ushqgimit, prandaj mé pak se gjysma (49%) e
fémijéve t€ moshés 6-23 muajsh dhe vetém njé e
treta (35%) nga ekonomité mé té varféra familjare
ushgehen me sasiné minimale té€ pranueshme té
ushgimit'®,

Megjithate, shumeé nena né
Kosové nuk e fillojné té ushqyerit
me gji mjaftueshém herét, apo
nuk i ushgejnée femijét e tyre vetem
(ekskluzivisht) me gji pér 6 muaijt
e rekomanduar apo ndalojne te
ushqyerit me gji shumé herét.
Pér shkak té informimit jo t&€ mire,
nenat kaneé tendenca pér te kaluar
né qumesht formulé, té cilat mund

V.GJIDHENIA DHE GJENDJAE TE
USHQYERIT E FOSHNJEVE

té ndikojné ne kufizim né rritje dhe
kequshgyerje me lendé mikro
ushqyese e cila mund te jete e
pasigurt nése kushtet higjienike,
pérfshiré ujin e pijshém, nuk jané
te pranishme. Studimet kanée
trequar se pérve¢ vazhdimit te
te ushqyerit me gji, konsumimi
I ushgimeve adekuate té forta,
gjysmeé te forta dhe té buta nga
mosha 6 muajshe e tutje, con
né njé shéndet mé té miré dhe
rezultate mé té mira né rritje,
me mundési pér té reduktuar
ngecjen né rritie dne zhvillim per
2 vitet e para té jetes. UNICEF
dhe OBSH-ja rekomandojné qé
foshnjat duhet te ushgehen me gji
brenda orées sé pare té lindjes dhe
te ushgehen vetém me gji gjaté 6
muajve te pare te jetés.

Pér t'u pérballur getésisht me ushqyerjen me gji,
néna ka nevojé pér mé shumé energji, proteina,
vitamina dhe disa kripéra minerale si kalciumi,
fosfori, bakri dhe zinku. Eshté llogaritur qé pér
té prodhuar 700-800 ml qumésht né dité, dieta e
nénés duhet té shtohet me 500 kalori mé shumé.'®

Kequshqyerja ndodhé kur trupi nuk merr sasiné
e nevojshme té energjisé (kalorive), proteinave,
karbohidrateve, yndyrnave, vitaminave, mineraleve
dhe Iéndéve té tjera t&€ nevojshme pér t&€ mbaijtur té
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shéndetshém organizmin pér funksionimin e miré té
tij. Arsyet kryesore pér nénushqyerjen, vecanérisht
pér fémijét jané: varféria, mungesa e ushqimit,
sémundje té pérséritura, kujdesi i pamjaftueshém
dhe higjiena jo e miré. Kur njé familje nuk ka mundési
té gjejé sasiné e nevojshme té ushqimit dhe jeton né
kushte varférie gé mundésojné mé shpesh shfagjen
e sémundjeve diarreike dhe sémundjeve té tjera,
fémijét e tyre kané mé shumé mundési pér té gené
té nénushqyer. Kur fémijét sémuren, ata humbasin
shumé shpejté energjité dhe 1éndét ushqyese, gjé
gé rrezikon mé shumé jetén e fémijeve se sa até té
té rriturve."”

Gjithashtu, ekzistojné véshtirési objektive gjaté
ushgimit me qumésht t€ nénés, si pér shembull
dhembja dhe pélcitja e thimthave, thimtha té rrafshét
dhe té futura brenda, inflamacionii gjinjve, té cilat nénat
e reja dekurajohen dhe ia ndérpresin bebes gjirin.
Poashtu shumé néna heqin doré nga ushqgimi me gji
pér shkak té keq informimit se foshnja e cila ushgehet
me qumésht formule fiton peshé mé té madhe. Kur
néna fillon tia plotésojé ushgimin foshnjes, duke
i dhéné disa heré né dité nga njé shishe qumésht
formule, interesimi i foshnjes pér té thithur zvogélohet.
Foshnja fillon mé pak té thithé gjirin, gj€ gé u dérgon
sinjal gjinjve qé té prodhojné mé pak qumésht, dhe né
kété ményré ndérpritet procesi i t€ ushqyerit me gji.

Né proces éshté plotésim ndryshimi i Ligjit pér
Gjidhénje me qéllim té fuqizimit t& veprimeve né kété
fushé. Ministria e Shéndetésisé bashké me ministrité
tiera té linjes dhe partneréve tjeré rekomandohen
té zbatojné dhe monitorojné legjislacionin dhe
politikat, t& sigurojné géndrueshméri t& promovimit
té gjidhénjes duke pérfshiré edhe kompliancén me
Kodin Ndérkombétar si dhe té fortifikojné miellin me
hekur dhe acid folik.

5.1 Gjendja e té ushqyerit

Kur fémijéve ju ofrohet ushgim mé i miré, kané
gjasa qé té jené mé pak té ekspozuar ndaj
sémundjeve té pérséritura dhe kané kujdes té miré,
ata arrijné nivelin e tyre t&€ mundshém té rritjes dhe
konsiderohen si té€ ushqyer miré. Kequshqyerja
éshté e lidhur me mé shumé se gjysmén e té gjitha
vdekjeve té fémijéve né boté. Pesha pér moshén
éshté njé njési matése e té kequshqyerit akut dhe
atij kronik, ndérsa gjatésia pér moshé éshté njésia
matése e rritjes lineare.

Njé né njézet e pesé fémijé (4%) nén moshén 5
vjecare kané& ngecje mesatare apo jané shumé
té shkurtér pér moshén e tyre, qé reflekton
kequshqyerje kronike si rezultat i mos marrjes
sé ushqyerjes adekuate pér njé periudhé té gjaté
si dhe si pasojé e sémundjeve té shpeshta dhe
kronike. Edhe pse pothuajse asnjé fémijé nén
moshén 5 vjecare né Kosové nuk éshté klasifikuar
me nénpeshé té formés sé réndé, péraférsisht 2%
jané mesatarisht apo réndé nén peshé dhe 4%
mbipeshé apo shumé té réndé pér gjatésiné e tyre."®

Sipas njé hulumtimi nga UNICEF dhe Instituti
Kombétar i Shéndetésisé Publike t&€ Kosovés (IKS)
pér gjendjen e ushqyeshmérisé sé fémijéve té
moshés shkollore né Kosové 15.7 % e fémijéve té
moshés shkollore jané identifikuar qé vuajné nga
anemia e lehté. Anemia poashtu ishte e pranishme
né 23 % té grave shtatzéna, duke theksuar késhtu
njé problem té konsiderueshém té shéndetit publik.
Pér té vlerésuar gjendjen e ushqyeshmérisé sé
fémijéve, hulumtimi ka matur gjatésiné e secilit
fémijé duke i krahasuar ato me standardet e
Organizatés Botérore t&€ Shéndetésisé - OBSH-sé
dhe ka konkluduar gé 15.5% e fémijéve kané gené
té dobét, ndérsa 4.7 % kané gené tejet t&€ dobét né
zhvillim."®

Arsyet kryesore pér keqshqyerjen, veganérisht pér
fémijét jané: varféria, mungesa e ushqimit, kujdesi i
pamjaftueshém, higjiena jo e miré, kualiteti i dobét
né ushqgim, praktikat jo t& mira t& ushqyerjes dhe
kujdesit pér foshnjén apo fémijén. Mé saktésisht,
shkaqet e kequshqgyerjes jané njé kombinim i
mossigurimit t& ushqimit t& shéndetshém dhe té
mjaftueshém né familje. Né Kosové nuk ekziston
njé mekanizém i miréfillté i regjistrimit té kualitetit
té ushqgimit.

Shkalla e larte e varférisé ben ge té
konsumohet sasi e pamjaftueshme
e ushgimit, gje qé me sé shumti
e vuajneé femijet. Ne periudhén
imediate para dhe pas lindjes dhe
gjate femijerise sé hershme varferia
dhe mungesa e ushgimeve té
shendetshme dhe té mjaftueshme
jané faktore té sémundjeve té rénda
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dhe nganjehéré te pasherueshme. Né
vitin 2014, Ministria e Shéndetésisé
ka themeluar grupin punues i cili
ka pérgatitur planin e veprimit pér
ushgyeshmeéeri 2014 - 2020, me
géllim té pérmirésimit té gjendjes sé
ushgyeshmeérisé sé popullatés me
theks té veganté né grupet vulenrabile.
Plani nuk éshté miratuar. Plani éshte
shqgyrtuar pér periudhén 2017 - 2021.

Néményré qétépérmirésohetsadopakshéndetipublik,
Ligji mbi Pasurimin e Miellit me Hekur dhe Acid Folik,
u miratua nga Kuvendi i Kosovés. Sipas rezultateve
laboratorike nga kontrolli pér zbatueshmériné e kétij
ligji né vitin 2016 dhe 2017, tregojné se vetém gjysma
e miellit i cili shitet né Kosové, pasurohet me kéto
dy materie. Sipas UNICEF, né nivelin global shumé
njeréz e sidomos fémijét dhe nénat vuajné nga
deficienca e mineraleve esenciale dhe vitaminave si
hekuri, vitamina E, jodi e zinku. Ministria e Bujqgésisé,
Pylltarisé dhe Zhvillimit Rural, sé bashku me Institutin
Kombétar té Shéndetésisé Publike dhe sektorin
privat, me mbéshtetjen e UNICEF, éshté e angazhuar
gé té béjé fortifikimin e miellit me hekur dhe acid folik
me géllim té parandalimit t& anomalive té lindjes dhe
anemisé dhe té ndikoj né shéndetin dhe zhvillimin
mé té miré té fémijéve. Pasurimi i miellit me hekur
dhe acid folik, do té ndikojé né parandalimin e shumé
sémundjeve, pasi g€ rezultatet e zbatimit té kétij ligji

tashmé jané té dukshme né shumé shtete té botés.
Prodhuesit vendoré e kané obligim ligjor pasurimin e
miellit me acid folik dhe hekur.
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VI. VAKSINIMI

Né Kosové 95% e fémijéve jané
té vaksinuar me DTP3, 79% jané
vaksinuar plotésisht pérderisa vetém
1/3 e fémijéve jané plotésisht té
vaksinuar né mesin e komuniteteve
rom, ashkali dhe egjiptian.

Njé nga arsyet pér mbulimin e ulét t& imunizimit
né Kosové konsiderohet mungesa e njohurive
dhe ndérgjegjésimit tek prindérit pér pasojat
shéndetésore tek fémijét qé nuk vaksinohen. Eshté
mé se e nevojshme qé institucionet shéndetésore té

kujdesit primar (Qendrat e Mjekésisé Familjare) té
realizojné shérbimin e vizitave mjekésore né shtépi
pér evidentimin e fémijéve té pa vaksinuar dhe
zbulimin e sémundjeve té fémijéve qé shpeshheré
mund té jené me pasoja fatale pér shéndetin e
fémijés.

Kjo do té ndihmonte né arriten e grupeve té
cenueshme, né nxitjen e pérfshirjes sociale si dhe
té sigurohet gasja né shérbimet bazé shéndetésore
pér grupet e margjinalizuara, qé shpeshheré pér
shkak té ndérgjegjésimit té ulét, déshtojné té
realizojné imunizimin e fémijéve té tyre.
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Sémundjet malinje jané sémundje té€ rénda qé
fatkeqgésisht nuk kursejné as fémijét dhe kérkojné
trajtim tejet té kushtueshém. Si e tillé fatkegésisht
kéto sémundje po shfagen si sfidé pér shogériné
kosovare, marré parasysh numrin e rasteve té
fémijéve té prekur, né Kosové.? Sipas profesionistéve
shéndetésor, leukemia akute éshté sémundja malinje
mé e shpeshté tek fémijét. Né Kosové gjaté vitit 2016,
jané diagnostifikuar gjithsej 49 raste té fémijéve té
prekur nga sémundjet malinje dhe limfoma, ku 29 prej
tyre jané me leukemi.?'

VII. TRAJTIMI | FEMLJEVE
ME SEMUNDJE TE RENDA

Problemet mé t& médha gé ndikojné direkt né trajtimin
e fémijéve me leukemi lidhen me diagnostifikimin
né stade jo t& hershme, e cila nuk ndodh vetém pér
shkak té vonesave dhe menaxhimit jo té miré té
rasteve né nivelin primar dhe sekondar té kujdesit
shéndetésor, por edhe né mungesé té aparaturave
diagnostifikuese, mosfunksionalizimi me vite té téra
i aparaturave gé i jané dhuruar spitalit pér fémijét gé
dyshohen me sémundje malinje, moskrijimit t& njé
hapésire né QKUK pér aparatura diagnostifikuese
dhe dilemat pér pajisjet laboratorike si dhe fondi jo i
mjaftueshém pér mjekim jashté vendit.

Nuk ka buxhet te
mjaftueshem per

té siguruar barnat, \
si pasojé e ketij
problemi shpeshheré
familjet né ményré
té organizuar,
kane kérkuar para
pér sherim jashte
Kosoves.
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Klinika e Pediatrisé Onkologjike né QKUK vazhdon
t&é mos keté njé parametér se deri né cilén
shkallé arrin té trajtojé sémundjen e leukemisé
dhe sémundjet tjera kancerogjene tek fémijét.
Né kété situaté, kjo kliniké nuk gézon besimin e
mjaftueshém tek prindérit gé trajtojné fémijét me
leukemi, duke béré qé njé numér i konsiderueshém
té kérkojné mjekim jashté Kosovés. Nuk ka buxhet
té mjaftueshém pér té siguruar barnat, si pasojé
e kétij problemi shpeshheré familjet né ményré té
organizuar, kané kérkuar para pér shérim jashté
Kosovés. Ka raste té cilét detyrohen qé té kérkojné
ndihmé nga qytetarét pér t€ mbledhur para, né
hapsira té rrugés, shkolla, institucione t& ndryshme
etj. né mungesé té buxhetit té ofruar pér trajtimin
e sémundjeve me té cilat pérballen, dhe té cilat
kérkojné shérim jashté vendit.

Sfidé ngelet decentralizimi i buxhetit
pér Shérbimin  Spitalor  Klinik
Universitar né Kosové. Si zgjidhje
per kété shihet mundéesia e shtimit
té buxhetit aktual pér ilaget si dhe
vénia e ilageve onkologjike nén
pérgjegjesiné e veté klinikave.

E drejta e fémijéve pér shérbime shéndetésore
dhe pér shérbime falas do t& mohohet deri né mos
zbatimin e Ligjit pér Sigurime Shéndetésore.

Pérkundér numrit té konsiderueshém té fémijéve té
identifikuar me sémundje malinje, buxheti i ndaré
pér trajtimin e sémundjes si dhe pér procedurat
pércjellése jané té pamjaftueshme.
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Gjaté viteve té fundit, kishte mungesé té barnave,
infuzioneve, dhe materialeve té tjera né Qendrén
Klinike Universitare té Kosovés - QKUK, sidomos
mungesé té barnave né njésiné e Pediatrisé,
Pediatrisé Intenzive dhe Hematologjisé.
Konsiderohet se 86% e pacientéve jané duke paguar
pér barna?2. Mungesa e terapisé sé nevojshme pér
fémijét né nevojé pér terapiné pérkatése mund té
sjellé pasoja fatale pér fémijét dhe shéndetin e tyre.
Sa i pérket mungesés sé barnave flasin edhe veté
pacientét, té cilét po detyrohen t’i blejné veté edhe
gjérat mé esenciale, prej epruvetave pér testimin e
gjakut, fashot e deri tek tretjet fiziologjike. Analizat
laboratorike, gjithashtu, shumicén duhet béré privat.

Mungesé té barnave dhe materialit shpenzues ka
pasur edhe né Njésitin e Hemodializés sé Fémijéve
né Klinikén e Pediatrisé, ku gjaté vitit 2016, fémijét
né nevojé pér hemodializ€ kané udhétuar sé bashku
me familjarét e tyre nga tri heré né javé né drejtim
té Tiranés pér té kryer dializén, pasi qé né Kosové
kryerja e shérbimeve té dializés pér fémijé nuk ishte
e mundur né mugesé té materialit shpenzues.

VIil. MUNGESA E BARNAVE
NGA LISTA ESENCIALE

Pér t€ gené né ndihmé, né vitin 2016 Shérbimi
i Hemodializés pér Fémijé né kuadér té Klinikés
sé Pediatrisé ka pérfituar donacion né material
shpenzues nga kompania Meditech L.L.C, pérmes
Koalicionit t&¢ OJQ-ve pér Mbrojtien e Fémijéve né
Kosové.

Pérkundeér rritjes sé vazhdueshme té
buxhetit t€ planifikuar pér barna dhe
material shpenzues nga 16,100,000€
né vitin 2009, né 21,183,118 € né
vitin 2013, né 21,670,496€ né vitin
2015, né institucionet shéndetésore
publike né vazhdimési konstatohet
mungesa e barnave dhe materialit
shpenzues, ky fakt paraget shkak té
pakénagésisé sé madhe nga ana e
pacientéve.?
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Buxhetiindaré pérsektorine shéndetésisé né Kosové
pér vitin 2016, nga eksperté shéndetésoré, qytetaré
dhe pérfagésues té sindikatés, po konsiderohet té
jeté i pamjaftueshém pér ta pérmirésuar gjendjen né
kété fushé, e gé do té ndikonte né rritien e cilésisé
sé shérbimeve shéndetésore.

Ministria e Shéendetésisé pér vitin
2016, ka péerdorur 49.92% e buxhetit
pér paga, 29.67% pér mallra dhe
shérbime, 8,30% pér subvencione
dhe transfere, 9.14% pér investime
kapitale, dhe 2.98% shpenzime
komunale. %

Sipas Strategjisé Sektoriale té Shéndetésisé,
shpérndarja funksionale e buxhetit tregon se vetém
32% e buxhetit t&¢ ndaré pér mallra dhe shérbime
mund té shpenzohen direkt pér pacientin (Rtg, RM,
CT, teste laboratorike dhe barna). Pjesa tjetér e
buxhetit, 68%, pérbén kosto fikse e cila do t&€ mbetet
e njéjté pavarésisht numrit t& pacientéve té trajtuar.
Kjo do té thoté se nga buxheti i pérgjithshém publik,
vetém 28% mund té jeté buxhet i drejtpérdrejté i
lidhur me pacientin, me vetém 23 € né vit, qé jané
né dispozicion pér diagnostikim dhe trajtim pér
koké banori. Sektori i shéndetésisé né Kosové
financohet kryesisht nga tatimi mbi té ardhurat,
taksat dhe bashké-pagesat, pérderisa pagesa
private nga xhepi i veté qytetaréve éshté shumé
e larté, pérfshiné rreth 40% té shpenzimeve pér
shérbime shéndetésore.

Sfida pér burime t& pamjaftueshme financiare pér
shéndetésiné né Kosové nuk géndron vetém pér
faktin gé Qeveria nuk ndan mjaftueshém para
pér shérbime té drejtpérdrejta té pacientit, por qé
njé pjesé relative e kétyre mjeteve pérdoret pér

IX. MENAXHIMI | BUXHETIT

té paguar kosto fikse sikurse ndértesa, energji,
mirémbaijtje dhe paga, duke 1éné késhtu pjesén mé
té vogél pér kosto té drejtpérdrejta pér pacientin gé
ndérlidhen me diagnostikim, trajtim, parandalim dhe
promovim.

Konsiderohet se 86% e pacientéve jané duke
paguar pér barna, 59,5% pér bashképagesa, 33,4%
kané paguar pér materiale mjekésore, 31,9% pér
konsultime (duke pérfshiré edhe sektorin privat),
17.3% pér ¢éshtje té tjera dhe 10% kané paguar pér
ushqgim. Gjithsej, 88.4% e té gjithé pacientéve té cilét
kérkojné kujdes né institucione shéndetésore kané
paguar nga xhepi.®® Njé pjesé e konsiderueshme
e qytetaréve nuk kané qasje té mjaftueshme né
kujdesin shéndetésor pér shkak té pagesave té larta
pér ilace, nga xhepi i tyre. Simulimet gé pérdorin té
dhénat e familjeve tregojné se shkalla e varférisé
éshté mé e larté pér shkak té shpenzimeve né
mjekési dhe klasa e mesme po béhet gjithnjé e mé
e prekshme ndaj shpenzimeve shéndetésore. Disa
shérbime shéndetésore qé grupet mé té varféra
kané mé shumé gjasa té konsumojné nuk jané té
financuara. Shpenzimet e shéndetit publik jané
kryesisht té financuara nga taksat, por ka gjithashtu
mbéshtetje shtesé té donatoréve qé nuk reflektohet
né buxhetin e pérgjithshém.

Rreth 5% e financimit buxhetor financohet nga té
hyrat vetanake té institucioneve shéndetésore (p.sh
pagesat e pérdoruesve té shérbimit shéndetésor
dhe pagesat e barnave). Pjesa tjetér financohet
nga donacionet vendore dhe té huaja. Kontributet
e donatoréve qé nuk paraqiten né buxhetin e
pérgjithshém arrijné né rreth 5.5 milion € né para
kesh dhe 4.5 milion € té tjera (in-kind), pér vitin
2013. Mbéshtetja e donatoréve jashté buxhetit pér
periudhén 2014-2016 éshté parashikuar té arrijé
né 12.3 milioné euro (duke pérfshiré mbéshtetjen e
Qeverisé sé Luksemburgut pér zhvillimin e sistemit
té informacionit shéndetésor, mbéshtetjen e Fondit
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Global pér projektin pér parandalimin dhe trajtimin
e TB / HIV, si dhe furnizimin e barnave pérmes
projektit “Hope”).2

Buxheti i shpenzuar pér trajtimin e pacientéve jashté
vendit arrin mbi 8 milioné euro. Shuma e shpenzuar
pér trajtimin e kétyre rasteve pér té gjitha moshat
dhe sémundjet pér té cilat éshté aplikuar éshté rreth
8.130.000 euro. Sipas Zyrés sé Trajtimit Mjekésor
Jashté Institucioneve Shéndetésore Publike, gjaté
vitit 2016 ka pasur 1958 aplikime pér marrje té
shérbimit shéndetésor. Pérfitues kané gené rreth
1.100 raste, disa raste jané bartur pér vitin 2017.

Numri i kérkesave ndér vite éshté aférsisht i njéjte,
ndérsa numri i pérfituesve éshté trefishuar pér shkak
edhe té rrities sé buxhetit pér trajtim jashté vendit.
Buxheti pér trajtim jashté institucioneve publike
shéndetésore pér vitin 2014 ishte 3 milioné EUR.

Sipas Udhézimit Administrativ Nr. 03/2016 pér Trajtim
Mjekésor Jashté Institucioneve Shéndetésore
Publike, pacientét deri né moshén 18 vjegare,
mbulohet né mjete financiare né vieré prej 100%
té vlerés sé profaturés pér trajtim, pavarésisht se a
béhet fjaté pér rast emergjent apo jo emergjent.
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X. KONSTATIME
DHE REKOMANDIME

Konstatimet e poshtéshénuara paragesin kufizimet kryesore té sektorit shéndetésor dhe rekomandimet ofrojné
hapat pér té adresuar sfidat kryesore me géllim té pérmirésimit té zhvillimit té& shéndetit té& fémijéve né Kosové.

B Ofrimi i shérbimeve pér fémijé - Fémijét vazhdojné té kené gasje té limituar né kujdesin shéndetésor.
Shérbimet e ofruara né nivelin e gendrave té shéndetit parésor (Qendrat e Mjekésisé Familjare) nuk jané té
fokusuara né pérmbushjen e nevojave té grupeve té cenueshme, poashtu ka eksperiencé té kufizuar né até se
si té nxitet pérfshirja sociale si dhe sigurimi i gasjes né shérbimet bazé pér grupet e cenueshme.

Qasja éshté e kufizuar nga barrierat financiare, por gjithashtu duhet té adresohen edhe sfida apo barriera té tjera té
réndésishme sikurse jané pérceptimet né lidhje me cilésiné e kujdesit dhe mungesén e besimit né stafin e sektorit
té shéndetésisé, kapacitetet e uléta, komunikimin e dobét té stafit dhe diskriminimin. Vlen té theksohet se pak
shérbime ofrohen pér personat té cilét nuk jané né gjendje t& marrin pjesé fizikisht né institucionet shéndetésore.

Mungesa e spektrit t& gjéré té udhérréfyesve dhe protokoleve dhe zbatimi i pamjaftueshém me ato ekzistuese
rezulton me ofrim suboptimal t€ shérbimeve. Mungojné indikacionet dhe mekanizmat e qarté té referimit té
pacientéve né mes niveleve té kujdesit shéndetésor.

REKOMANDIM: Qendrat e Mjekésisé Familjare bazuar né mandatin e tyre, rekomandohen té realizojné
shérbimin e vizitave mjekésore né shtépi pér pérmbushjen e nevojave té grupeve té cenueshme (nénave
dhe fémijéve), rritien e pérfshirjes sociale si dhe sigurimin e qasjes né shérbimet bazé. Programi i vizitave
shtépiake duhet té zgjerohet dhe né bazé té politikave shéndetésore té€ zbatohet nga MSh né bashképunim
me autoritetet komunale dhe me donatorét.

Sistemi i mjekésisé familjare ende nuk éshté plotésisht funksional né disa komuna, andaj rekomandohet té
funksionalizohet né pérmbushjen e detyrave né kuadér té shéndetit riprodhues, shéndetit t& nénés, fémijés
dhe shéndetit té adoleshentéve. Poashtu, rekomandohet rishqyrtimi i indikatoréve pér pérmbushjen e detyrave
né secilin nivel té kujdesit shéndetésor si dhe atyre té referimit.

Shérbimet Spitalore dhe Klinika Universitare e Kosovés duhet t&€ punoj né shtimin e stafit té€ specializuar, né
ményré qé kujdesi ndaj fémijéve dhe trajtimi adekuat i fémijéve té jete né nivelin e duhur, si dhe té pérmirésohet
komunikimi dhe géndrimi né mes pacientéve fémijé dhe stafit mjekésor me qgéllimin qé té kthehet besimi
i familjaréve tek institucionet shéndetésore vendore. T€ punohet né plan 3 vjegar me stafin e mesém dhe
specialistét pér komunikim mé té miré me prindérit.

Inspektoriati Shéndetésor né ményré té vazhdueshme duhet té monitorojé, inspektojé, késhillojé, rekomandojé
dhe té marré masa ligjore ndaj té gjitha institucioneve shéndetésore, me géllim pérmirésimin e cilésisé sé
shérbimeve shéndetésore ndaj fémijéve, rritien e besimit t& pacientéve si dhe ngritien e pérgjegjésisé dhe
llogaridhénies publike té ofruesve té shérbimeve shéndetésore.

B Vdekshméria e foshnjeve - Kosova vazhdon té mbetet vendi me vdekshmériné e foshnjeve mé té larté
né Europé. Shkalla e vdekshmerisé perinatale pér vitin 2015 éshté 12.13%. Prematuriteti vazhdon té jeté
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shkaku & i shpeshté i vdekjeve t&€ hershme neonatale me 56%, pasuar nga anomalité kongjenitale me 15%
dhe asfiksioni me 13% kurse infeksionet jané pérgjegjése pér 7% té vdekjeve té€ hershme neonatael.

REKOMANDIM: Ministria e Shéndetésisé, SHSKUK, Qendrat e Mjekésisé Familjare duhet t€ punojné né
vetédijésimin e qytetaréve pér parandalimin e shkaktaréve kryesoré té vdekshmérisé sé foshnjeve, sikurse
problemet e shéndetit ose infeksionet e ndryshme, depresioni, koha shumé e shkurtér midis 2 shtatézanive,
stili i jetesés dhe faktorét mjedisoré sikurse duhani, alkoholi, pérdorimi i drogés, stresi, ekspozimi né substanca
kimike, abuzimi seksual, fizik apo psikologjik.

Ministria e Shéndetésisé¢, SHSKUK dhe gendrat spitalore duhet té sigurojné cilési né kujdesin e ofruar,
edukimin e vazhdueshém profesional&, furnizimin mé t& miré té Klinikés me pajisje mjekésore dhe material
shpenzues, furnizimin né ményré té vazhdueshme té Surfaktantit i cili ka ndikuar né rritien e mbijetesés sé
foshnjave té lindura para kohe.

B Gjidhénia - 40% té fémijéve nén moshén 6 muajsh ushqehen vetém me gji, gé kontribuon né shkallén e
té ushqyerit me gji adekuat pér mé pak se gjysmén e fémijéve t&é moshés 0-23 muajsh (46%).

REKOMANDIM: SHSKUK dhe Ministria e Shéndetésisé sipas Ligjit pér té ushqyerit me qumésht té gjirit
duhet, té béjné mbrojtjen, pérkrahjen dhe promovimin gjidhéniés dhe vetédijésimin e nénave qé gjidhénia, mbi
té gjitha ndikon né njé shéndet mé té miré dhe né zvogélimin e vdekjeve té fémijéve .

B Kequshqyerja - €shté njé ndér problemet e tjera me té cilén ballafagohen njé numér i konsiderueshém i
fémijéve né Kosové. Njé né njézet e pesé fémijé (4%) nén moshén 5 vjecare kané ngecje mesatare apo jané
shumé té shkurtér pér moshén e tyre, qé reflekton kequshqyerje kronike si rezultat i mos marrjes sé ushqyerjes
adekuate pér njé periudhé té gjaté si dhe si pasojé e sémundjeve té shpeshta dhe kronike. Arsyet kryesore pér
kegshqyerjen, veganérisht pér fémijét jané: varféria, mungesa e ushqgimit, kujdesi i pamjaftueshém, higjiena jo
e miré, kualiteti i dobét né ushgim, praktikat jo t&€ mira té ushqyerjes dhe kujdesit pér foshnjén apo fémijén, si
dhe aksesi i papérshtatshém ndaj shérbimeve shéndetésore cilésore.

REKOMANDIM: SHSKUK, duhet t& promovojé ushgimin sa mé té shéndetshém pér nénat shtatézéna, sepse
linjda e foshnjave me peshé té ulét, ndodhé si pasojé kryesore e shéndetit dhe té kequshqyerit e nénés.
Personeli qé ofron kujdes shéndetésor pér fémijén, duhet té informojné, késhillojné dhe diskutojné me prindérit
pér ushqyerjen e fémijés, gé té parandalojné aneminé dhe sémundije té tjera tek fémijét. Té hartojné njé
program ndjekje té veganté pér ushqyerjen e fémijéve.

B Imunizimi i fémijéve - Né Kosové 95% e fémijéve jané té vaksinuar me DTP3, 79% jané vaksinuar
plotésisht pérderisa vetém 1/3 e fémijéve jané plotésisht té vaksinuar né mesin e komuniteteve rom, ashkali
dhe egjiptian. Arsyeja kryesore mbetet mungesa e njohurive dhe ndérgjegjésimit tek prindérit pér pasojat
shéndetésore tek fémijét gé nuk vaksinohen.

REKOMANDIM: Qendrat e Mjekésisé Familjare té realizojné shérbimin e vizitave mjekésore sipas nevojés, né
shtépi pér evidentimin e fémijéve té pa vaksinuar dhe zbulimin e s€émundjeve té fémijéve qé shpeshheré mund
té jené me pasoja fatale pér shéndetin e fémijés.

B Trajtimi i fémijéve me sémundje té rénda - Ka probleme me diagnostifikimin e fémijéve té sémuré
me sémundje malinje dhe leukemi, megenése QKUK — Spitali Pediatrik nuk ka arritur asnjéheré té kryej té
gjitha analizat e mjaftueshme diagnostike. Njékohésisht ka mungesé té investimeve né aparaturat adekuate
diagnostifikuese pér leukeminé tek fémijét. Né spitale mungojné burimet njerézore té specializuar pér trajtimin
e sémundjeve malinje dhe leukemisé, pavarésisht se aftésimi i vazhdueshém profesional né té gjitha nivelet
e ujdesit shéndetésor parashihet edhe me Ligjin e Shéndetésisé. Né gendrat spitalore, mungon shérbimi
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psikologjik dhe social pér mbéshtetjen e fémijéve dhe prindérve té fémijéve té prekur nga s€émundjet té rénda,
né ményré gé té ju lehtésohen sfidat me té cilat pérballen.

REKOMANDIM: Ministria e Shéndetésise duhet té vendos parametra apo standarde se deri né cilén shkallé
mund té trajtohet apo menaxhohen sémundjet e rénda sikurse lekuemia te fémijét etj. Krijimi i njé programi
orientues dhe edukues pér fémijét me kancer, familjet apo kujdestarét e fémijéve gé pérballen me kété
sémundje, né ményré gé t'u ofrojé atyre té gjitha informatat dhe qasjen pér konsultim té lehté se si duhet
vepruar né raste té tilla.

Ministria e Shéndetésisé né planin afatmesém duhet té& ndajé specializime né fushén e Pediatrisé Onkologjike
si dhe té trajnojé né plan afatshkurtér stafin e mesém infermieror pér puné né Onkologji t€ fémijéve. Kérkohet
njé rritje urgjente e buxhetit pér citostatiké.

MSH dhe SHSUK duhet té krijojné ambiente té pérshtatshme migésore pér fémijé né spitale si dhe té béhet
shtimi i psikologéve dhe punétoréve social né gendrat spitalore, té cilét do té€ duhej t&€ punonin dhe pérkrahin
fémijét prekur nga sémundjet e rénda si dhe familjet e tyre.

B Mungesa e barnave nga lista esenciale - Konsiderohet se 86% e pacientéve jané duke paguar pér
barna, kjo si pasojé e ndarjes sé buxhetit t& pa mjaftueshém pér furnizim me barna nga lista esenciale. Né
mungesé té barérave nga lista esenciale, prindérit detyrohen té i paguajné veté, dhe shpesh’heré pér shkak te
kushteve té véshtira financiare, nuk ia dalin dot. Si pasoj&, mungesa e barnave té nevojshme pér ta, mund té
sjellé pasoja t&€ médha né dém té shéndetit té€ fémijéve, shpeshheré edhe vdekjeprurése.

REKOMANDIM: Ministria e Shéndetésisé duhet t& ndérmarré veprime pér njé furnizim afatgjaté dhe té
géndrueshém té ilageve, anestetikéve, infuzioneve dhe materialeve té tjera shpenzuese né SHSKUK, pér té
garantuar qé barnat nga lista esenciale nuk do t¢ mungojné kurré.

B Menaxhimi i buxhetit - Investimet né sektorin e shéndetésisé né Kosové jané jashtézakonisht té€ uléta, ndér
mé té ulétat né rajon. Buxheti i ndaré pér sektorin e shéndetésisé né Kosové pér vitet e fundit, konsiderohet té
jeté i pamjaftueshém pér ta pérmirésuar gjendjen né kété sektor, kété e kané konstatuar ekspertét shéndetésore,
pérfagésues té institucioneve pérkatése por edhe veté qytetarét. 86% e pacientéve jané duke paguar pér barna,
59,5% pér bashképagesa, 33,4% kané paguar pér materiale mjekésore, 31,9% pér konsultime (duke pérfshiré
edhe sektorin privat), 17.3% pér ¢éshtje té tjera dhe 10% kané paguar pér ushgim. Gijithsej, 88.4% e té gjithé
pacientéve té cilét kérkojné kujdes né institucione shéndetésore kané paguar nga xhepi.

Edhe pse éshté aprovuar Ligji pér Sigurime Shéndetésore, e drejta e fémijéve pér shérbime shéndetésore do
té mohohet deri né ndarjen e buxhetit pér zbatimin e kétij ligji.?®

REKOMANDIM: Qeveria e Kosovés dhe Kuvendi, duhet té rrisin buxhetin dhe investimet pér shéndetési
me thekst té veganté fémijét. Bazuar poashtu né pérmbledhjen e té gjeturave nga anketa e grupimeve té
treguesve té shuméfishté, publikuar nga ASK me pérkrahje t&€ UNICEF, financimi i sektorit shéndetésor duhet
té pérmirésohet gradualisht né kuadér té shpenzimeve té sektorit publik.

Shfrytézimi racional i burimeve ekzistuese duhet té pércjellet me analizé té sakté té shpenzimeve té sektorit té
shéndetésisé, duke i'u dhéné prioritete programeve dhe investimeve té cilat jané né interes dhe sjellin pérfitime
té madha pér popullatén. Profilet e kost/benefitit pér investimet prestigjioze né fushat e kujdesit tretésor duhet té
vlerésohen me kujdes dhe duhet t'iu ipet prioritet financimit té& fushave té cilat adresojné ngarkesat mé té€ médha
nga sémundjet, pérfshiré kétu edhe kujdesin parésor shéndetésor. Skemat e sigurimeve duhet té pérfshijné
shérbimet e pakos bazike pér té gjitha intervenimet ante, peri dhe postnatale pér té gjitha nénat dhe fémijét.2®

24 | APO REALIZOHET E DREJTA IME PER SHENDETIN ME TE MIRE?



Strategjia shéndetésore 2020 thekson mungesén e resurseve dhe bén thirrje pér efikasitet mé t€ madh
té mekanizmave zhvillimor dhe koordinues si dhe pér sinergji né mes partneréve té involvuar né ofrimin e
shérbimeve shéndetésore.

Né ményré gé fémijét té gézojné té drejtat e tyre né shéndetési, pér njé jeté t& shéndetshme dhe sa mé té

sigurté, té gjithé hapat e rekomanduar nga KOMF duhet t&€ merren parasysh dhe té realizohen nga institucionet
pérkatése pérgjegjése pér shéndetin e fémijés.
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