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FJALA E MINISTRIT

Ministria e Shéndetésisé miraton
Strategjiné sektoriale té shéndetésisé
2025-2030, me té cilén pércakton
prioritete dhe synime té qarta pér té
ardhmen e shéndetit dhe té miréqenies
sé popullatés.

Udhéheqja e sektorit qé prek ¢do dité jetén e qytetar€ve toné €shté pérgjegjési e madhe qé na mobilizon
pér t€ punuar maksimalisht né arritjen e synimeve tona pér pérmirésimin e cilésis€ dhe té siguris€ sé
shérbimeve shéndetésore.

Ministria synon realizimin e vizionit té saj pér popullaté t€ shéndetshme, shérbime shéndetésore cilésore e
té sigurta, me qasje t€ lehté, t€ barabarté dhe kosto efektive. Strategjia sektoriale e shéndetésisé dhe Plani
i veprimit synon t’u japé€ politiké béré€sve né shéndetési, institucioneve shéndetésore dhe té gjithé
pjesémarrésve t€ tjeré né sektor, mundésin€ g€ pérmes njé qasje gjithépérfshirése té kontribuojné dhe
fokusohen né faktorét qé kané ndikim né shéndetin dhe mir€qgenien e popullatés.

Zbatimi i synimeve tona t& pércaktuara me Strategji, do t€ mundésojné kalimin e sistemit ton€ shéndetésor
nga niveli i mirémbajtjes né njé€ sistem shéndetésor né€ zhvillim, duke ndryshuar format e financimit pérmes
funksionalizimin e skemés sé& sigurimit shéndetésor t€ detyrueshém né kujdesin shéndetésor, integrimin e
shérbimeve dhe rritjen e transparencés e llogaridhénies me géllim t€ rritjes s€ besimit t€ qytetaréve né
sistemin shéndetésor.

Rol ky¢ né arritjen e kétyre synimeve do t€ keté zhvillimi dhe mbéshtetja e vazhdueshme e kujdesit parésor
shéndetésor, qé€ paraget hallkén kryesore té sistemit ton€ shéndetésor.

Strategjia, mundéson fuqizimin e koordinimit né shéndetési, planifikimin e investimeve t€ ardhshme
bazuar né prioritete sipas nevojave reale, pérmirésimin e shérbimeve shéndetésore dhe krijimin e
shérbimeve té reja g€ reduktojné shpenzimet e qytetaréve, shpérndarjen efikase t€ resurseve dhe zhvillimin
e nj€ kulture t& shéndetit, duke inkurajuar praktika té mira shéndeté€sore dhe ményra té€ sigurta té ushqimit
dhe t€ jetesés.

Tranzicioni i gjat€ né shéndetésiné kosovare, i shogéruar me mungesé té sigurimeve shéndetésore, sistem
té fragmentuar dhe jo funksional t€ informimit shéndetésor, nén-financim ndér vite, cilési jo adekuate dhe
mungesé t€ shérbimeve té caktuara, jané mésime té nxjerra pér ta ndryshuar t€ ardhmen e sistemit toné
shéndetésor.
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Si Ministér e kam pér obligim g€ t€ sigurojé q€ shéndetésia té jeté prioritet né€ politikat tona publike.
Strategjia na jep mund€siné q€ bashk€ me komunitetin shéndetésor: mjekét, pacientét, infermierét,
farmacist€t, stomatologgt, profesionistét e tjeré shéndetésor dhe ekspertét, t’i koordinojmé aktivitetet tona,
t’i monitorojmé dhe t’i b&jmé t&€ zbatueshme ato.

Pércaktimi i njé modeli t€ miré€ dhe transparent t&€ menaxhimit éshté thelbésor pér suksesin e strategjisé
soné. Prandaj, ne e shohim ¢do pjes€marrés qé ka ndikim n€ shéndetin e popullatés, si pjesé té strukturés
menaxhuese, me géllimin e qarté€ qé ta ndryshojmé shéndetésiné dhe popullata ta keté kujdesin e merituar
shéndetésor.

Ky dokument do t€ jeté publik, me g€llim g€ n€ ményré transparente qytetarét e Republikés s€ Kosovés t&
kené njohuri pér politikat kryesore t€ Ministris€ s€ Shéndetésis€é dhe ményrat se si sistemi yné shéndetésor
€sht€ duke i adresuar nevojat e tyre pér njé qéllim - Shéndet pér té gjithé!

Strategjia mbéshtetet n€ kontributin e ¢gmuar t€ dhéné nga shumé profesionisté t€ zellshém nga fusha t&
ndryshme, pa kontributin e t€ ciléve kjo Strategji nuk do t& mund t€ zhvillohej dhe miratohej. Sistemi
shéndetésor q&é duam me té vértet€ mund té jet€sohet deri né vitin 2030 si¢ edhe €shté pércaktuar me
Strategjin€ kombétare pér zhvillim.

Pér shéndetin. S€ bashku.

Prishting, 2024
Dr. Arben Vitia
Ministér 1 Shéndetésisé
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SHKURTESAT

AH
AIDS
AKPPM
AMF
AMK
AQH
ASK

BB

BE

BMI
BPV
CEB
ECDC
EEA
ESPAD
FAM
FSSh
GlZ

GP
HIV/
HPV
HTA
IKShPK
1QSh
IST

ISh
KASh
KDSh
KE

KL
KMMP/RCGP
KOGJ
KOSCO
KPSh
KTSh
LBE
MCC
MDQ
MFPT
MICS
MIE
MMPH
MPB
MSA
MSM
Ministria
NFH/ECI
NTCP
NjOPS
OBSh

Agjenda Horizontale

Sindroma e imunodeficiencés s¢ fituar

Agjencia Kosovare pér Pajisje dhe Produkte Medicinale
Ambulancat ¢ Mjekésisé Familjare

Anketa e Mozaikut t& Kosovés

Kujdesi shéndetésor i qasshém

Agjencia e Statistikave t€ Kosovés

Banka Botérore

Bashkimi Evropian

Indeksi i masés trupore

Bruto produkti vendor

Banka zhvillimore e K&shillit t&€ Evropés

Qendra Evropiane pér kontrollin dhe parandalimin e s€émundjeve
Agjencia e Mjedisit t€ Evropés

Projekti Evropian i Studimit té shkollave pér alkoolin dhe drogat e tjera

Fertilizimi i asistuar mjekésor

Fondi i sigurimeve shéndetésore

Agjencia Gjermane pér bashk&punim ndérkombétar
Grupi punues

Virus i Imunodeficiencés Humane

Human Papilloma Virusi

Vlerésimi i teknologjisé mjekésore

Instituti Kombétar i Shéndetésisé Publike t& Kosovés
Inspektorati géndror i shéndetésisé

Infeksionet seksualisht transimisive

Institucione shéndetésore

Korniza afatmesme e shpenzimeve

Kujdesi dytésor shéndetésor

Komisioni Evropian

Korniza ligjore

Kolegji Mbretéror i Mjekéve té Pérgjithshém t&€ Britanisé s¢ Madhe
Klinika Obstetrike Gjinekologjike

Studimi Kohort i sémundjeve jo ngjité€se né Kosové
Kujdesi parésor shéndetésor

Kujdesi tretésor shéndetésor

Lista e barnave esenciale

Korporata e sfidave té mijévjecarit

Mesatarja e dité€ve t€ qéndrimit

Ministria ¢ Financave, Punés dhe Transfereve
Anketa e grupit té treguesve té shuméfishté
Ministria e Integrimit Evropian

Ministria e Mjedisit dhe Planifikimit Hapésinor
Ministria e Punéve t&€ Brendshme

Marréveshja e Stabilizim Asocimit

Meshkujt qé béjné seks me meshkuj

Ministria e Shéndetésisé

Ndérhyrja né fémijérin€ e hershme

Programi nacional pér kontroll t€ duhanit
Njohurité, géndrimet, praktikat dhe sjelljet
Organizata Botérore e Shéndetésisé
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OECD Organizata pér bashképunim ekonomik dhe zhvillim
0JQ Organizata joqeveritare

OPSh Odat e profesionistéve shéndetésoré

PK Policia e Kosovés

PKZh Plani kombétar pér zhvillim

PM2.5 Partikula né ajér té cilat masin diametrin mé pak se 2.5 mikrometra
Mb Morbiditeti

PSO Proceduara standarde operative

PSSh Pércaktuesit social shéndetésor

PV Plani i veprimit

PVSSh Plani i veprimit pér siguri shéndetésore 2024-2026
PVV Plani i veprimit pér vaksinim

PZ1 Programi i zgjeruar i imunizimit

QIRSKP Qendra integruese pér rehabilitim t€ sémuréve kronik psikiatrik
QKKTGj Qendra Kombétare Kosovare e transfuzionit t& gjakut
QKMF Qendra Kryesore ¢ Mjekésisé Familjare

QKMP Qendra Kombétare ¢ Mjekésisé sé Punés

QKMS Qendra Kombétare e Mjekésisé Sportive

QKSUK Qendra Klinike Stomatologjike Universitare ¢ Kosovés
QKTK Qendra Kombétare e Telemjekésisé sé¢ Kosovés
QKUK Qendra Klinike Universitare ¢ Kosovés

QMF Qendra e Mjekésis¢ Familjare

QRK Qeveria e Republikés s¢ Kosovés

QShM Qendra e shéndetit mendor

RAE Romé, Ashkali, Egjiptian

RAM Rezistenca antimikrobike

RrNSh Rregullore ndérkombétare e shéndetit

SISh Sistemi i informimit shéndet€sor

SIN Sémundjet jo ngjitése

SKZh Strategjia kombétare pér zhvillim

SMART Indikatorét specifik, t&€ matshém, té arritshém, relevanté dhe kohor
SMC Sistemi i menaxhimit té cilésisé

SP Spitali i pérgjithshém

SPKZh Strategjia dhe plani kombétar pér zhvillim

SPOK Sémundjet pulmonare obstruktive kronike

SRr Sémundje t€ rralla

SSSh Strategjia sektoriale e shéndetésisé

STEPs Hulumtim gjithépérfshirés pér faktorét e rrezikut te sémundjet jo ngjitése
SWOT Pérparésité, dobésité, mundEsité, rreziget

SZhQ-SDGs Synimet zhvillimore t€ géndrueshme

ShI Shtépité integruese

ShIB Shtépia pér integrim né bashkési

ShNF Shéndeti i nénés dhe fémijés

ShPShM Shérbimi profesional i shéndetit mendor

ShR Programi pér shéndetin riprodhues

SHSKUK Shérbimi Spitalor Klinik Universitar i Kosovés
ShShSh Shkalla e shfrytzueshmérisé s€ shtretérve

TB Tuberkulozi

UPK Udhérréfyes dhe protokolle klinike

WBIF Korniza investuese e Ballkanit peréndimor

ZPS/ZKM Zyra pér planifikim strategjik e zyrés sé Kryeministrit
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1. PERMBLEDHJE
EKZEKUTIVE

Strategjia sektoriale e shéndetésis€ 2025-2030 (SSSh) &shté dokument i cili pércakton kontekstin,
prioritetet, g€llimet dhe masat q¢ duhet ndé€rmarré me synim té zhvillimit dhe avancimit t€ métutjeshém té
sistemit shéndetésor pér ofrimin e shérbimeve sa mé cilé€sore dhe t€ sigurta pér t€ gjithé qytetarét e vendit.
Si dokument kryesor pér drejtimin e zhvillimeve né sektorin e shéndetésis€, Strategjia krijon bazé pér
ndérlidhjen e politikave shéndetésore té planifikuara me buxhetin n€ dispozicion dhe parashikimet pér pesé
vitet e ardhshme.

Ministria e Shéndetésisé (Ministria) ka iniciuar reformén pérmbajtjesore t€ sistemit ekzistues shéndetésor
té pércaktuar né Strategjin€ kombétare pér zhvillim 2030 e cila éshté reflektuar n€ két€ dokument. Reforma
né sektorin e shéndetésis€ do t€ sigurojé gasjen e ploté pér t€ gjithé qytetarét n€ shérbime shéndetésore
cilésore dhe té sigurta, pa véshtirési financiare, q€ adresojné qéllimet zhvillimore t€ mijévjecarit,
respektivisht qéllimin e tret€ “Sigurimi i jetés sé shéndetshme dhe promovimi i miréqgenies pér té gjithé né
té gjitha moshat” t€ pé€rcaktuara me Agjendén 2030.

T€ dhénat analitike né dispozicion t€ pérfshira né dokument, kan€ marré parasysh strukturén demografike
té popullatés qé karakterizohet me moshén mé t€ re né Evrop€, gjendjen shéndetésore t€ popullatés, resurset
né€ dispozicion dhe vecorité e ményrave té jetesés sé popullatés.

Strategjia, n€ pérmbajtje rekomandon edhe qasjen “One Health — Njé Shéndet ” si njé qasje bashképunuese
ndér sektoriale dhe shumé disiplinore né nivel lokal, rajonal, kombétar dhe global qé ka pér qéllim arritjen
e rezultateve optimale shéndetésore duke njohur ndérlidhjen midis njerézve, kafshéve, biméve dhe mjedisit
té tyre t€ p€rbashkét.

Pér ngritjen e cilésis€ dhe sigurisé sé shérbimeve shéndetésore, Strategjia parasheh zbatimin e sistemit t&
menaxhimit t€ cilésisé, i cili siguron standardizimin e proceseve dhe procedurave, si dhe pérmirésimin e
vazhdueshém té performancés. Gjithashtu, parashihet fuqizimi i procesit té zhvillimit t€ udhérréfyesve dhe
protokolleve klinike, si dhe monitorimi i zbatimit t€ tyre pérmes auditeve klinike, té cilat shérbejné si
instrumente pér pérmirésimin e cilésisé dhe sigurisé sé€ shérbimeve, me géllim té rritjes sé kénaqshmérisé
sé qytetaréve me shérbimet e ofruara.

Strategjia parasheh avancim dhe zhvillim t€ shérbimeve té reja shéndetésore pér t&€ mund€suar kujdes té
integruar. Kjo pérfshin koordinimin dhe integrimin e shérbimeve si dhe referimin ndérmjet niveleve t&
kujdesit shéndetésor, duke siguruar qé€ pacientét t&€ marrin nj€ trajtim t€ vazhdueshém, té cilésisé s¢ larté
dhe té pérshtatur pér nevojat e tyre shéndet€sore. Strategjia parasheh, investime né fusha t€ caktuara bazuar
né nevojat e identifikuara, me theks né krijimin e parakushteve t&€ nevojshme pér ofrimin e transplantimit,
fillimisht pérmes krijimit t€ kornizés ligjore (hartimit t€ Ligjit pér transplantim té€ organeve i planifikuar
pér vitin 2025), themelimin dhe funksionalizimin e autoritetit kompetent pér transplantime dhe krijimin e
infrastrukturés sé nevojshme pér ofrimin ¢ kétyre shérbimeve.

Sa i1 pérket shérbimeve, fokusi kryesor €shté zbatimi i Planit strategjik t€ studimit té fizibilitetit
“Pérmirésimi 1 infrastrukturés fizike t& kujdesit shéndetésor dytésor dhe treté€sor 2023-2026”, i cili parasheh
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riorganizimin e shérbimeve shéndetésore dhe sigurimin e pajisjeve pér institucionet e nivelit dytésor dhe
tret€sor pér nj€ periudhé afatgjaté. Me qéllim t€ avancimit t€ teknologjisé€ dhe té pajisjeve mjekésore si dhe
té krijimit t€ standardeve pér mirémbajtjen e tyre, do t€ krijohen mekanizma pé€r mirémbajtjen e pajisjeve
dhe t€ objekteve shéndetésore, ku pérmes kétyre masave parashihet eliminimi i listave té pritjes.

Sektori farmaceutik do t&é reformohet pérmes njé rregullimi efektiv té tregut farmaceutik dhe ngritjes sé
kapaciteteve té afta pér t€ zbatuar kontraktimet me Fondin pér rimbursimin e list€s s€ barnave jashté
spitalore. Zbatimi i Ligjit pér rregullimin e ¢mimit t€ barnave dhe listés sé re t€ barnave esenciale, do t&
ndikoj né mbrojtjen e qytetaréve nga shpenzimet e larta nga xhepi qé si pasojé varférojné qytetarét.
Mbéshtetje né arritjen e kétij synimi ka edhe rritja e buxhetit pér barnat nga lista esenciale e cila €shté rreth
60 milion euro. Ministria parasheh zgjerimin e gamés s€ produkteve t€ reja né pérdorim, pérfshiré
mbulimin me terapi t€ pacientéve me s€mundje té rralla.

Zbatimi i Ligjit pér sigurim shéndetésor dhe alokimi i drejté i resurseve aktuale do t& pérmirésoj mbrojtjen
financiare dhe mundésiné e qasjes dhe pérfshirjes s€ grupeve t€ cenueshme pérmes mbulimit t€ shérbimeve
shéndetésore nga pakoja bazike. Pakoja bazike duhet t€ pérfshij shérbimet shéndetésore q€ mbulojné
nevojat kyce té€ cilat do t’iu ofrohen t€ gjithé qytetaréve pavarésisht nga gjendja e tyre financiare. Fuqizimi
i Fondit t€ sigurimit shéndetésor, €shté elementi ky¢ né€ procesin e riorganizimit t€ financimit té
shéndetésisé, pérkatésisht sigurimin e burimeve t€ géndrueshme dhe t€ mjaftueshme financiare pér sektorin
e shéndetésisé. Eshté me réndési qé politikat reformuese né shéndetési té mbéshteten né vendime geveritare
pér t’i dhéné reformave kuptimin e duhur n€ aspektin financiar, ligjor si dhe pé€rcaktimin ¢ duhur kohor.

Qeveria e Republikés s€ Kosové (QRK) ka pércaktuar digjitalizimin si njé nga prioritetet kryesore t€ vendit.
Ministria ka zhvilluar vlerésimin gjithépérfshirés me q€llim té orientimit strategjik t€ zhvillimit,
funksionalizmit dhe integrimit t€ SISh qé paraqet parakushtin esencial t&€ politiké bérjes t& bazuar né
déshmi. Mbi bazén e kétij vlerésimi Qeveria ka miratuar Planin Strategjik pér zhvillimin e SISh 2024-
2030, i cili parasheh rishikimin e statusit aktual t€ zhvillimeve né SISh, pér t€ rivendosur qasjen pér
arkitekturén e shéndetésisé digjitale dhe zhvillimin gjithépérfshirés té€ SISh.

Aspektet pér parandalim, gatishméri, reagim dhe rimékémbje t€ emergjencave shéndetésore né€ ményré qé
té arrihet siguria shéndet€sore kombétare, regjionale dhe globale do té zbatohen pérmes Planit t€ veprimit
pér siguri shéndetésore 2024-2026.

Strategjia i kushton réndési t€ veganté promovimit dhe edukimit shéndetésor, pérmes krijimit t€ kulturés
pér shéndetin qé né€ bashképunim me qytetarin dhe komunitetin promovon ményrat ¢ shéndetshme té
jetes€s dhe zvogélimin e faktoréve té rrezikut. Gjithashtu synohet shtyrja e shfagjes dhe ulja e prevalencés
sé sémundjeve kronike jo ngjitése, pérmes programeve specifike si programi pér kontroll té duhanit,
programi pér s€émundje kronike jo ngjitése dhe programi pér kontroll t€ kancerit me theks t&€ veganté né
luftimin e kancerit t& gjirit, kancerit t€ qaf€s s€ mitrés dhe kancerit kolorektal.

Sipas rekomandimeve t€ Qendrés Evropiane pér kontrollin dhe parandalimin e sémundjeve (ECDC),
Strategjia parasheh masa pér parandalim dhe kontroll efektiv t€ sémundjeve ngjit€se, me theks
funksionalizimin e ploté t&€ modulit elektronik p&r mbikéqyrjen e s€émundjeve ngjitése si dhe zbatimin e
Planit pér rezistencén antimikrobike dhe parandalimin e infeksioneve brenda spitalore.

Zbatimi i Programit t€ zgjeruar t€ imunizimit do t€ fugizohet né vazhdimeési duke siguruar qéndrueshméri
té kétij programi si dhe rritjen e mbulueshmérisé me vaksinim pér grupet e rrezikut si dhe grupet e tjera té
cenueshme.
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Shéndeti i nénés, fémijés dhe adoleshentéve &shté prioritet i larté dhe né kété drejtim parashihet zhvillimi
i programeve t€ skriningut t€ hershém me géllim té parandalimit t€ anomalive kongjenitale, zbatimit t&
programeve pér intervenimet né fémijéri t€ hershme. Shéndeti maternal €shté njé aspekt thelbésor i
shéndetit publik q€ ndikon drejtpérdrejt né mirégenien e nénave dhe fémijéve. Ofrimi i shérbimeve cilésore
para dhe gjaté periudhés s€ shtatzénisé, lindjes dhe pas lindjes éshté i domosdoshém pér t€ siguruar shéndet
té miré dhe rezultate t€ favorshme. Strategjia synon pérfshirjen e shérbimeve pér shéndetin maternal né
pakon bazike t€ shérbimeve shéndet€sore qé éshté thelbésore pér té siguruar qé nénat t€ kené gasje né
kujdes cilésor, edukim shéndetésor, dhe mbéshtetje gjithépérfshirése gjaté shtatzénis€, lindjes dhe pas
lindjes, duke kontribuar késhtu né pérmirésimin e shéndetit t& tyre dhe t€ fémijéve.

Njé komponent ky¢ né kété drejtim €shté planifikimi familjar, i cili, s€ bashku me shérbime té tjera,
kontribuon né pérmir€simin e shéndetit maternal. Po ashtu Strategjia njé vémendje té theksuar do ti kushtoj
personave me aftési té kufizuar me theks né zbatimin e Planit t€ veprimit pér té drejtat ¢ personave me
aftési té kufizuar n€ Republikén e Kosovés 2025-2027 g€ ka pér géllim integrimin e personave me aftési
té kufizuar.

Strategjia adreson c¢€shtjet e shéndetit mendor pérmes ndryshimit t€ kornizés ligjore, funksionalizimit té
mekanizmave institucional, profesional dhe rritjes s€ mbéshtetjes financiare pér shérbimet n€ két€ fushé.

Sa 1 pérket shéndetit mjedisor, pérmes funksionalizimit t&€ Komitetit shtetéror pér shéndet mjedisor dhe
intervenimeve né pérmir€simin e indikatoréve mjedisor synohet adresimi i sfidave pér zhvillimin e dialogut
politik pér t€ béré vlerésimin e ndikimit t€ mjedisit né shéndet me pérfshirje té sektoréve tjere.

Strategjia parasheh njé qasje pro aktive pér anétarésim, bashképunim dhe pjesémarrje né organizatat
relevante regjionale dhe ndérkombétare, pérfshiré Organizatén Botérore té Shéndetésis€é (OBSh) dhe
Rrjetin shéndetésor t&€ Evropés Juglindore té réndésishme jo vetém pér avancimin e nj€ sistemi shéndetésor
té krahasueshém me vendet tjera evropiane, por edhe pér krijimin e partneriteteve qé Kosovés i mund€sojné
té jet€ pjesé e nismave regjionale e ndérkombétare dhe pérfituese nga to.

Fugqizimi i mekanizmave monitorues dhe mbikéqyrés, respektivisht themelimi i Inspektoratit gendror t&
shéndetésisé (IQSh), né kuadér t€ s€ cilit do té jené inspektoratet shéndetésore, farmaceutike, sanitare dhe
pér mbikéqyrje t€ preparateve vitaminoze dhe produkteve kozmetike éshté synim tjetér i cili planifikohet
né k&te Strategji.

Pérmes plotésimit dhe ndryshimit t€ korniz€s ligjore dhe institucionale do t&€ béhet riorganizimi i
institucioneve shéndetésore n€ nivelin dytésor dhe tret€sor duke pércaktuar qarté rolet dhe pérgjegjésité e
tyre si dhe sistematizimin e vendeve t€ punés s€ administratés gendrore né€ kuadér t€ Ministrisé, pérfshiré
riorganizimin e inspektimeve shéndetésore dhe funksionalizmin e Inspektoratit gendror shéndetésor.

Modernizimi i infrastrukturés dhe teknologjis€ mjekésore, do té zbatohet bazuar n€ vlerésimet e zhvilluara
pér infrastrukturé dhe pajisje né tri nivelet e kujdesit shéndetésor t€ cilat do té do t€ shérbejné si udhérréfyes
né€ ngritjen e kapaciteteve t€ infrastrukturés dhe pajisjeve né shéndetési pér t€ cilat jan€ siguruar fondet.

Planifikimi i burimeve njerézore do t€ zbatohet pé€rmes zhvillimit té vlerésimeve dhe analizave pér burime
njerézore q€ do ti paraprijné njé strategjie dhe plani veprimi gjithépérfshirés dhjetévjecar pér burime
njerézore. Kéto vlerésime dhe analiza do t€ mbéshteten me fondet né dispozicion dhe kontributin e
donatoréve.

Ministria synon té kontribuojé né ndértimin e njé administrate profesionale dhe t€ modernizuar né funksion
té zbatimit té politikave shéndetésore me géllim té ofrimit té shérbimeve profesionale pér té gjithé qytetarét.
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Pérmes Planit t€ integritetit, do t€ promovohet transparenca dhe llogaridhénia né€ ményré qé Ministria t&
p€rmbushé rolin e saj pér ruajtjen dhe perparimin e shéndetit té qytetaréve t€ Republikés s€ Kosovés.

Ministria mirépret kontributin e gjer€ t€ shogéris€ civile me theks atyre q& mbrojné té€ drejtat e pacientéve
dhe té€ secilit né ményré t€ ndérsjellé pér t’u siguruar qé sfidat qé vihen para nevojave té€ qytetaréve pér
kujdes shéndetésor cilésor jan€ adresuar. Pér két€ q€llim, krijimi dhe fuqizimi i mekanizmave t&
pérfagésimit té pacientéve, me theks themelimi i késhillave t€ pacientéve €shté thelbésor, duke i pérfshiré
drejtpérdrejt n€ proceset vendimmarrése dhe n€ zhvillimin e politikave shéndetésore, pér té garantuar qé
z€ri dhe pérvoja e tyre t€ jené t€ miréfillta dhe t€ vlefshme né€ pérmirésimin e vazhdueshém té kujdesit
shéndetésor.

Pér arsye té kufizimeve né shtrirje dhe saktési, shumé té dhéna t€ pérdorura né dokument jané marré nga
burime alternative, e qé si rrjedhojé€ mund té paraqitet pasqyré jo e qart€ e profilit shéndet€sor t€ Kosovés.

Pér zbatim efektiv t€ Strategjis€ jané béré vlerésime pér fondet e disponueshme né buxhetin e Ministrisé
dhe organizatave tjera buxhetore né sektorin e shéndetésisé, pér t€ pérshtatur nevojat e sektorit me resurset
financiare né dispozicion pér periudhén pesé vjecare. Vlerésimet financiare pér zbatim jané pérgatitur né
njé qasje shumé-dimensionale duke pérdorur projeksionet e Kornizé€s afatmesme té shpenzimeve 2025-
2027, kufijt€ e shpenzimeve pér organizatat buxhetore né€ sektorin e shéndetésisé dhe supozimet pér
projeksione afatgjata.

Mbéshtetur né faktet e sipérpérmendura €shté projektuar reforma e sistemit shéndetésor e cila synon
pérmirésimin e cilésisé, siguris€, qasjes né€ shérbime shéndetésore si dhe ruajtjen e pérparimin e shéndetit
té popullatés.

NEé pérputhje me objektivat e SKZh pér sektorin e shéndetésis€, Ministria pér periudhén
2025-2030, ka pércaktuar dy Objektiva strategjike:

OBJEKTIVA I: Pérmirésimi i cilésisé dhe i qasjes né shérbime shéndetésore
OBJEKTIVA II: Ruajtia dhe pérparimi i shéndetit

Pjesé pérbérése e kétij dokumenti Eshté Plani i veprimit (PV 2025-2027), i cili n€ ményré té
detajuar pasqyron aktivitetet dhe indikatorét matés qé do t€ pérmbushen gjaté késaj periudhe,
né€ bazé té s€ cilave institucionet shéndetésore do té hartojné plane dhe programe specifike
pér fusha t€ caktuara. PV pérfshin aktivitete specifike pér riorganizim té institucioneve
shéndetésore, modernizimin e infrastrukturés dhe teknologjis€é mjekésore, zbatimin e
konceptit t€ mjekésis€¢ familjare, planifikimin e burimeve njerézore, riorganizimin e
financimit, zbatimin e sistemit t€ menaxhimit té cilésis€, zhvillimin e sistemit t€ informimit
shéndetésor (SISh), fuqizimin e geverisjes institucionale dhe klinike, sigurimin e shéndetit
t€ miré pér néna dhe fémijé, fuqizimin e promovimit dhe edukimit shéndetésor, uljen e
sémundjeve dhe funksionalizimin e mekanizmave pér parandalimin, mbikéqyrjen dhe
kontrollin e sémundjeve ngjitése dhe sémundjeve jo ngjit€se si dhe fuqizimin e koncepteve
“Shéndet né té gjitha politikat” dhe “Njé shéndet”.
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2. HYRJE

Strategjia Sektoriale e Shéndetésisé 2025-2030 (SSSh) reflekton prioritetet e Qeveris€ s€ Republikés sé
Kosovés pér sektorin e shéndetésisé, t€ pércaktuara n€ Strategjin€ dhe Planin Kombétar pér Zhvillim 2030
(SPKZh) té reflektuara edhe n€ Kornizén Afatmesme té Shpenzimeve 2025-2027 (KASh) si dhe
Marréveshjen e Stabilizim Asocimit (MSA). Ndérlidhja me dokumentet e Qeverisé pamund€son
shképutjen e politikave zhvillimore té sektorit t&¢ shéndetésisé n€ nivel vendi né€ aspekt t€ zhvillimit t&
kornizave politike, strategjive pér financim si dhe sigurimit t€ mirémbajtjes s€ sistemit shéndetésor, né
pérgjithési.

Me kornizén e re té planifikimit dhe menaxhimit strategjik, SPKZh 2030 rregullon aspekte té njohura si
agjenda horizontale (AH) té cilat pérfshijn€ ¢éshtje apo fusha qé kérkojné koordinim pérgjaté Qeveris€ ose
shumé sektoréve pérmes objektivave dhe aktiviteteve t&€ pérbashkéta. Si t€ tilla, agjendat horizontale jang
njé dimension shtes€ ndaj planifikimit t& zakonshém sektorial dhe nuk jané dokumente alternative
planifikuese por jané pjes€ integrale e késaj Strategjie var€sisht nga prioritizimi sipas SKZh-sg.
Karakteristiké e réndésishme e agjendave horizontale €shté se veprimet konkrete zbatohen dhe financohen
nga organizata t€ ndryshme buxhetore né disa sektor€. Prandaj, veprimet e tilla duhet t& planifikohen dhe
kostohen né strategjité specifike sektoriale dhe t€ pérfshihen né kérkesat buxhetore nga organizata
pérgjegjése pér zbatimin e veprimeve.

SSSh 2025-2030 pércakton orientim strategjik, qéllime dhe rezultate té cilat do té arrihen né sektorin e
shéndetésisé deri né vitin 2030 nga Ministria n€ bashképunim me sektorét tjeré, grupet e interesit si dhe
popullatén né pérgjithési.

Q¢&llim kryesor €shté parandalimi dhe trajtimi i sémundjeve kronike jo ngjitése dhe sémundjeve ngjitése,
pérfshiré edhe ¢rregullimet e sjelljes dhe ato neurologjike, ruajtja e shéndetit t& popullatés pérfshiré edhe
ambientet ¢ punés, mirémbajtja e fuqisé punétore dhe parandalimi i mungesés sé stafit profesional
shéndetésor duke synuar sigurimin e shéndetit t€ mir€ dhe mirégenien e t€ gjith€ qytetaréve pér njé jeté sa
mé t€ shéndetshme dhe ofrim té kujdesit shéndetésor cilésor dhe té sigurte né té gjitha rastet kur éshté e
nevojshme.

Né dokumentin e Strategjisé jan€ pércaktuar dy Objektiva strategjike, né pérputhje té plot€ me géllimet
prioritare t€ Qeverisé sé Republikés sé¢ Kosovés (QRK) pér sektorin e shéndetésisé, té pércaktuara né
SPKZh 2030. Arritja e Objektivave strategjike Pérmirésimi i cilésisé dhe qasjes né shérbime shéndetésore
si dhe Ruajtja dhe pérparimi i shéndetit do t€ kontribuojné né€ ruajtjen, mirémbajtjen dhe pérmirésimin e
shéndetit t€ popullatés pérmes sigurimit t€ qasjes universale dhe té barabarté n€ shérbime shéndetésore
cilésore dhe té sigurta, t€ arritshme dhe té pérballueshme pér t€ gjithé qytetarét e vendit.

Synim strategjik i Ministris€ ésht€ q€ reformat né sistemin e shéndetésisé t’i orientoj né pérputhje edhe me
Synimet Zhvillimore t& Qéndrueshme (SZhQ-SDGs) t&€ pérmbledhura né Agjendén 2030 qé€ kané pér géllim
zhvillimin dhe mirégenien e géndrueshme té€ popullatés né nivel global duke pasur parasysh aspektet
ckonomike, sociale dhe mjedisore, né veganti SDG3 me fokus qé € sigurohet jeté e shéndetshme pér té
gjithé njerézit, té gjitha moshat dhe té promovohet mirégenia e tyre.

SSSh si udhérréfyes politik dhe profesional pér zhvillimin e sektorit t€ shéndetésis€, do t&€ mundésoj
prioritizimin e pérpjekjeve drejt fuqgizimit t€ sektorit t& shéndetésis€é né drejtim t&€ mbulueshmérisé
universale dhe zbatimit t€ qasjes shéndeti né té gjitha politikat pérmes politikave shéndet€sore, strategjive
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dhe planeve té veprimit té cilat jané reale, gjithépérfshirése, koherente dhe miré t&€ koordinuara n€ mes
vete, duke e béré kujdesin e orientuar drejt pacientit njé pjes€ thelb&sore pér té siguruar qé shérbimet
shéndetésore té pérmbushin nevojat individuale t€ pacientéve dhe té pérmirésojné pérvojén e tyre né
sistemin shéndetésor.

Arritja e objektivave té késaj Strategjie do t€ sigurohet pérmes ndarjes sé€ pérgjegjésive né ményré t&€ qarté
pér zbatuesit, afatizimit té arritjes s€ objektivave, koordinimit dhe bashképunimit me t€ gjithé hisedarét né
sektorin e shéndetésis€, sigurimin e financimit pé€rmes burimeve t€ géndrueshme, monitorimit t€ vazhduar
té progresit, transparencés dhe llogaridhénies.

VIZIONI & MISIONI

Né Republikén e Kosovés, reformat né sistemin e shéndetésis€ orientohen né arritjen ¢ Synimeve
Zhvillimore t€ Qéndrueshme (SZhQ-SDGs), gé kané pér géllim té kontribuojné né zhvillimin dhe
mirégenien e qéndrueshme né nivel global duke réné€ né pajtim me aspektet ekonomike, sociale dhe
mjedisore. SDG 3 fokusohet vecanérisht né shéndetési dhe synon té sigurojé njé jeté té shéndetshme pér té
gjithé njerézit, té gjitha moshat dhe té promovojé miréqenien e tyre.

v &

Vizioni Misioni
Ofrimi 1 shérbimeve cilésore € té
Popullaté e shéndetshme sigurta pér té gjithé qytetarét e

vendit.

PARIMET UDHEHEQKESE TE STRATEGJISE SEKTORIALE TE SHENDETESISE

Parimet udhéheqése demonstrojné pérkushtimin e Qeverisé pér arritjen e kujdesit shéndetésor té bazuar
né té Drejtat e Njeriut né shéndetési g€ e trajton shéndetin si njé t€ drejté universale t€ ¢do individi, t&
barabarté, t& qasshém, té pérballueshém dhe té géndrueshém, té bazuar né déshmi. Parimet udhéheqgése té
Strategjisé jané:

Kujdesi i pérgendruar te qytetari: Prioritizimi i nevojave, preferencave dhe vlerave t€ qytetaréve né t&
gjitha proceset e kujdesit shéndetésor. T¢€ sigurohet qé kujdesi té jeté respektues dhe i pérgjegjshém ndaj
nevojave individuale t€ qytetaréve, duke i pérfshiré ata n€ vendimmarrje dhe planifikimin e kujdesit té tyre.

Barazia dhe qasja: Krijimi 1 mundésive té barabarta pér qasje n€ kujdes shéndetésor pér té gjithé individét,
pa marré parasysh gjinin€, kombin, racén, ngjyrén, gjuhén, fené, bindjet politike, gjendjen sociale,
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orientimin seksual, shkallén e aftésive fizike dhe mendore, statusit familjar dhe moshé&s ose mbi ndonjé
bazg tjetér.

Pérmirésimi i cilésisé: Zbatimi 1 iniciativave pér pérmirésimin e vazhdueshém t€ cilésisé dhe sigurisé€ pér
té rritur efektivitetin dhe efikasitetin e shérbimeve shéndetésore.

Integrimi dhe koordinimi: Promovimi i integrimit t€ shérbimeve né t€ gjitha nivelet e kujdesit shéndetésor
dhe me sektor tjeré (shérbime sociale dhe mbéshtetje komunitare), n€ koordinim né€ mes partneréve qé
veprojné brenda sektorit t& shéndetésisé dhe sektoréve té ndryshém pér t€ adresuar fragmentimin dhe pér
té reduktuar dyfishimin e aktiviteteve.

Oéndrueshméria: Sigurimi g€ iniciativat né sektorin e shéndetésis€ kané qéndrueshméri financiare, ruajné
mjedisin dhe jané t€ pranueshme nga individét dhe bashkésia.

Ndértimi i kapaciteteve: Investimi n€ zhvillimin dhe trajnimin e burimeve njerézore, fuqizimi i aft€sive
dhe kompetencave profesionale pér t€ pérmbushur nevojat né ofrimin e kujdesit shéndetésor té bazuar né
déshmi.

Siguria e pacientit: Zbatimi i dokumenteve t€ cilat sigurojné praktikat e mira mjekésore pér t&€ minimizuar
rreziget dhe pér té parandaluar démet ndaj pacientéve. Promovimi i nj€ kulture sigurie ku gabimet dhe
ngjarjet e aférta me gabime raportohen, analizohen dhe pérdoren pér té pérmirésuar praktikat.

Gjithépérfshirja: Aktivizimi i t€ gjitha paléve relevante t€ interesit, duke pérfshiré pacientét, ofruesit e
kujdesit shéndetésor, politik€ bérésit dhe komunitetin, n€ zhvillimin dhe zbatimin e strategjive
shéndetésore duke siguruar g€ kontributi dhe perspektivat e tyre t€ merren parasysh.

Vendimmarrja e bazuar né déshmi: Pérdorimi 1 t€ dhénave dhe 1 analizave pér té udhéhequr
vendimmarrjen dhe zhvillimin e strategjive. Monitorimi dhe vlerésimi i rezultateve shéndetésore,
performancés sé€ shérbimeve dhe kénagshmérin€ se pacientéve pér té€ udhéhequr pé€rmirésimet dhe pér té
vlerésuar progresin.

Praktika té bazuara né déshmi: Shfrytézimi i déshmive disponueshme nga hulumtimet dhe praktika
klinike pér té udh&€hequr vendimmarrjen dhe zhvillimin e politikave.

Inovacioni dhe teknologjia: Pérfshirja e praktikave inovative dhe avancimeve teknologjike pér té
pérmirésuar ofrimin efikas té kujdesit shéndetésor. Hulumtimi dhe zbatimi i zgjidhjeve digjitale (shté njé
metod€ e kompjuterizuar pér t€ béré€ dicka qé pérndryshe do t€ duhej t€ béhej né njé ményré tjetér — dhe
shpesh mé t€ ngadalt¢ dhe me mé€ shumé kohg), telemjekésisé dhe teknologjive tjera q€ pérmirésojné
qasjen, cilésiné dhe siguriné e kujdesit duke pérfshiré kétu edhe potencialin e inteligjencés artificiale.
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Integrimi i perspektivés gjinore: Planifikimi dhe zbatimi i politikave dhe programeve shéndetésore siguron
q€ perspektivat gjinore t€ integrohen né t€ gjitha aspektet e kujdesit shéndetésor, nga zhvillimi i politikave
deri te ofrimi i shérbimeve, me g€llim té adresimit dhe minimizimit té pabarazive gjinore dhe promovimit
t€ qasjes sé€ barabart€ n€ shérbimet shéndetésore pér t€ gjithé.

Transparenca dhe llogaridhénia: Promovimi i transparenc€s dhe llogaridhénies né proceset ¢
vendimmartjes né menaxhimin e burimeve, ofrimin e shérbimeve dhe arritjen e rezultateve shéndetésore.

QELLIMI & OBJEKTIVAT STRATEGJIKE

Qéllimi i Strategjis€ éshté pérmirésimi i qasjes, i cilésis€ dhe i sigurisé s€ shérbimeve
shéndetésore, promovimi i jet€s s€ shéndetshme, me synimin e rritjes s€ jetégjatésisé dhe té
cilésisé s€ jetesés s€ popullatés.

Objektivat strategjike pér sektorin e shéndetésisé té cilat jané pjesé e SKZh dhe té cilat
synohen t€ arrihen pérmes zbatimit t&€ SSSh 2025-2030 jané:

OBJEKTIVA STRATEGJIKE I:
Pérmirésimi i cilé€sis€ dhe qasjes né shérbime shéndetésore

OBJEKTIVA STRATEGJIKE II:
Ruajtja dhe pérparimi i shéndetit

Arritja e kétyre dy objektivave strategjike deri né vitin 2030 pércaktohet pérmes treguesve
té ndikimit si n€ vijim:
e 100% e mbledhjes sé kontributit pér sigurim t€ detyrueshém shéndetésor
e Ulja e shpenzimeve nga xhepi i qytetaréve pér shérbime shéndeté€sore né 30%
e Mbulueshméria me vaksinim 97%
e Ulja e vdekshméris€ perinatale né€ 8%o
Zvogélimi i Tuberkulozit (TB) pér 28.5/100, 000 banoré
Sistemi i informimit shéndetésor 80% funksional
Skriningu pér kancerin e gjirit, kancerin cervical dhe kancerin kolorektal mbulon 70%
té popullatés sé synuar
Rritjen e jetégjatésisé né 79 vite
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3. METODOLOGJIA

Metodologjia e hartimit t€ Strategjisé €shté bazuar né kriteret e pércaktuara né Rregulloren Nr. 17/2024 ¢
punés s€ Qeverisé sé Republikés s€¢ Kosoves, kapitulli III — dokumentet strategjike. Parim kryesor gjaté
hartimit t€¢ dokumentit ishte qasja gjith€pérfshirése dhe konsultimet ¢ vazhdueshme me zyrtar dhe eksperté
té sektorit t€ shéndetésis€. Grupi punues i eméruar nga Ministri i Shéndetésisé, mblodhi dhe pérpunoi té
dhénat né€ dispozicion, té cilat jané konfirmuar né vazhdimési nga nivelet mé té larta t&€ Ministris€.

Qasja analitike e shfrytézuar gjaté gjithé procesit t€ hartimit t€ Strategjis€ €shté bazuar né shqyrtimin dhe
analizimin e t& dhénave zyrtare nga dokumentet e pérgatitura pér sektorin e shéndetésisé dhe té raporteve
tjera t€ realizuara nga partnerét strategjik t€ sektorit. Grupi punues ka analizuar dhe shqyrtuar raportin
vjetor t€ monitorimit dhe vlerésimit t& SSSh 2017-2021, Strategjiné dhe Planin kombétar pér zhvillim
2030, Analizén e gjendjes shéndetésore té popullatés dhe sistemit shéndetésor pér vitin 2022, IKShPK
2024, Situata me sémundjet jo ngjit€se né Kosové, Banka Bot€rore 2023, Studimit i Njohurive,
Qéndrimeve, praktikave dhe sjelljeve né Kosové, AQH 2020, P&rmirésimi i infrastrukturés fizike né
institucionet e kujdesit shéndetésor dytésor dhe tretésor, Tetor 2022, Korniza investuese e¢ Ballkanit
peréndimor (WBIF), 2019 si dhe hulumtime dhe raporte tjera. T€ dhénat zyrtare pér pérgatitjen e analizave
té sektorit jan€ siguruar nga ASK, Ministria dhe IKShPK. Me g€llim t€ krahasimit t& indikatoréve me
vendet e Bashkimit Evropian dhe t€ rajonit, jan€ pérdorur t€ dhénat nga raportet g€ bazohen né publikimet
e EUROSTAT.

NE& hartimin e Strategjis€ jané pérfshiré pérfagésues nga Ministria, Zyra pér planifikim strategjik e Zyrés
sé kryeministrit (ZPS/ZKM), Ministria e financave, punés dhe transfereve (MFPT) si dhe késhilltaré dhe
ekspert€ vendor dhe ndérkombétar té cilét kané mbéshtetur procesin e hartimit t€ dokumentit.

Pas analizés sé t€ dhénave né dispozicion, €shté realizuar analiza SWOT e cila &shté zhvilluar me t€ gjitha
grupet tematike t€ udhéhequra nga anétarét e grupit punues (GP) kyg, té cilat mé tutje jan€ shqyrtuar né
takime pune dhe jan€ nxjerré€ pérfundimet n€ bazg t€ s€ cilave jané identifikuar sfidat kryesore t€ sistemit
shéndetésor dhe rrjedhimisht jan€ pércaktuar objektivat specifike.

Procesi i1 konsultimeve dhe diskutimet kané rezultuar me identifikimin e prioriteteve té cilat jané adresuar
p€rmes hartimit t€ Plani té veprimit pér periudhé tri (3) vjecare (2025-2027), duke pércaktuar qarté
aktivitetet operacionale, afatet e zbatimit, institucionet pérgjegjése dhe mbéshtetése si dhe koston e zbatimit
té tyre, gjithnjé duke harmonizuar planifikimet né pérputhje me KASh 2025-2027.
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Pérgatitja e Strategjisé s€ Shéndetésisé 2025-2030, €shté planifikuar dhe realizuar né pesé faza:

Faza pérgatitore - me qé€llim t€ pércaktimit t&€ agjendés dhe dinamikés s€ punés pér hartimin e dokumentit
fillimisht éshté zhvilluar takim me grupin kyg¢ t& punés, ku jan€ pajtuar lidhur me procesin dhe rregullat e
hartimit t€ dokumenteve strategjike.

Analiza e gjendjes - pér t€ siguruar té dhéna t€ detajuara jan€ shqyrtuar dokumente zyrtare vendore dhe
dokumente tjera relevante nga organizata ndérkombétare, té cilat kané ndihmuar né pasqyrimin sa mé real
té gjendjes s€ sistemit shéndetésor né Kosové.

Pércaktimi i vizionit, misionit, objektivave strategjike, objektivave specifike, aktiviteteve dhe treguesve —
bazuar né reformén e synuar dhe objektivat strategjike t€ pércaktuara né SPKZh si dhe identifikimit t&
sfidave té sektorit, ésht€ pércaktuar vizioni dhe misioni i Strategjis€, objektivat specifike si dhe éshté
hartuar PV i cili pérfshin té gjitha aktivitetet dhe treguesit pérmes s€ ciléve do t€ monitorohet edhe zbatimi
i Strategjisé pér periudhén e caktuar.

Pércaktimi i kostos sé Strategjisé - grupi pér kostimin e politikave né Ministri ka vler€suar ndikimin
financiar pér zbatimin e t€ gjitha aktiviteteve t€ pérfshira né plan duke u bazuar né KASh 2025-2027.

Konsultimi publik dhe finalizimi i dokumentit té SSSh — pas pranimit t€ komenteve nga konsultimet
publike, &sht€ bére¢ adresimi i tyre dhe €shté pérgatitur drafti final i dokumentit i cili sipas procedurave té
pércaktuara éshté dérguar pér aprovim.
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4. SFONDI

Pér arsye t€ kufizimeve né shtrirjen dhe saktésiné e t€ dhénave, ende nuk éshté e mundur té prezantohet
nj€ pasqyré e sakté e profilit shéndetésor t&€ Kosovés. Ky kufizim &shté pasojé e mos funksionalizimit t&
sistemit t& informimit shéndetésor, raportimit t& fragmentuar nga institucionet pérgjegjése dhe njé€ pjesé€ e
sistemit bazik té informimit shéndeté€sor (BSISh) mbetet e pa-integruar né komunat e banuara me
komunitetet jo shumicé, q€ nénkupton se disa prej € dhénave shéndetésore nuk u raportohen institucioneve
t€ Republikés sé Kosovés. Pérveg késaj, mungesa e raportimit t€ t€ dhénave éshté evidente edhe nga
institucionet private shéndetésore. Sistemi 1 informimit shéndetésor ende nuk &shté funksionalizuar né
térési dhe pér pasojé t€ gjitha rezultatet nga analizat e t€ dhénave duhet t€ trajtohen me kujdes. Pavar€sisht
késaj, t& dhénat e prezantuara n¢ dokument jané nga raportet, hulumtimet dhe t&€ dhénat zyrtare lidhur me
sistemin shéndetésor. Né Raportin vjetor t&€ monitorimit dhe vlerésimit t€ SSSh 2017-2021 , t&€ publikuar
né vitin 2020 jané€ analizuar gjithsej 50 indikatoré nga t€ gjitha institucionet hisedaré té pérfshira né SSSh
2017-2021. Prej tyre me performancé té pritshme ishin 12 indikatoré (24 %), me perfomancé té
padéshirueshme 8 indikatoré (16%) dhe me performancé kritike 30 indikatoré (60%), gjé qé rezulton me
njé performancé jo aq té€ kénaqshme né kontekst té arritjes s€ objektivave t€ pércaktuara pérgjaté viteve
2017-2021.

4.1. Karakteristikat demografike dhe statistikat vitale té popullatés

4.1.1. Popullsia né Kosové

Sipas rezultateve paraprake t€ regjistrimit t€ popullsisé né vitin 2024, numri i popullsisé rezidente né
Kosové éshté 1,586,659 prej tyre 795,046 meshkuj dhe 791,614 femra.

Graf. 1. Piramida e popullsisé sé Kosovés
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Mosha mesatare éshté 34.82 vjec (rritje pér 4.85 vjet), krahasuar me vitin 2011, ku mosha mesatare ¢
popullsisé ishte 29.97 vje¢. Dendésia e popullsis€ n€ 1 km éshté 145.5 banoré (2024), krahasuar me 159.5
banoré (2011). Komunat me dendésin€ mé t€ madhe jané Fushé Kosova me 762 banoré, Mamusha me 513
banoré dhe Prishtina me 434 banoré né 1 km?. Komunat me dendési mé té vogél jané Novobérda me 22
banoré, Ranillugu me 32 banoré dhe Shtérpca me 44 banoré né 1 km?. Nga gjithsej 38 komunat € Kosovés,
9 prej tyre kishin rritje t€ numrit t€ popullsisé, kurse 29 té tjera kishin zvogélim t&€ numrit t€ popullsisé.
Numri i ekonomive familjare né nivel vendi ishte 353,702 né vitin 2024, krahasuar me vitin 2011 g€ ishte
297,090. Numri mesatar i anétaréve né njé ekonomi familjare €shté 4.5 banoré€ n€ vitin 2024, krahasuar me
5.9 banoré né€ njé€ ekonomi familjare sa ishte né vitin 2011 (zvog€lim pér 1.4 banoré¢).

4.1.2. Jetégjatésia né Kosové

Jetégjat€sia né lindje né Kosov€ mbetet mé e ulté n€ krahasim me vendet e ngjashme t€ Ballkanit
Peréndimor, dallimi &sht€ mé i dukshém né€ mesin e pjesétaréve t€ komuniteteve rom, ashkali dhe egjiptas.
Edhe pse jetégjatésia n€ lindje u rrit nga 70.44 né vitin 2011 n€ 72.5 né vitin 2019, qytetarét e Kosovés
ende jetojn€ mé pak se pjesa tjetér e vendeve t€ Ballkanit Peréndimor (Graf. 2). Dallimi €sht€ mé i madh
né€ mesin e komuniteteve rom, ashkali, egjiptas, mesatarja e t€ ciléve ishte 58.7 vjet, me grat€ q€ jetojné
2.5 vjet m€ shumé se burrat (59.9 kundrejt 57.4). Krahasuar me mesataren kombétare n€ vitin 2014,
jetégjatésia n€ mesin e komuniteteve RAE &sht€ 12.54 vjet mé e ulét pér t€ dy gjinité, hendeku éshté mé i
larté pér femrat (13.7) sesa pér meshkujt (11.6)".

Graf. 2. Jetégjatésia né lindje né vendet e Ballkanit Peréndimor
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S\ Riitjae jetégjatésisé né Kosoveé éshté synim i cili tentohet t€ arrihet jo vetém né
g % aspektin e kujdesit shéndetésor té popullatés, por edhe né€ bashképunim dhe
bashkérendim t€ aktiviteteve edhe n€ kontekst té zhvillimit ekonomik dhe atij
social.

4.1.3. Indikatorét ekonomik

Viti 2021 ka qgené i karakterizuar nga nj€ rimé€kémbje e theksuar ekonomike pas lehtésimit t€ masave
kufizuese t& nd€rmarra gjaté pandemis€ COVID-19. Gjaté vitit 2023 sipas t€ dhénave zyrtare t& Agjencisé
sé Statistikave t€ Kosovés (ASK), Bruto Produkti Vendor (BPV) shénoi rritje reale prej 2.97%, krahasuar
me tremujorin e njéjté té vitit paraprak, pérderisa né tremujorin e paré t€ vitit 2024 BPV &shté 5.62%. N¢&
vitin 2023, buxheti i Kosovés arrin shifrén prej tre (3) miliardésh, derisa pér sektorin e shéndetésisé jané
ndar€ 296 milioné, shifér kjo e rritur pér 100 milioné nga vitet paraprake, por péraférsisht i njéjti né
pérgindjet e viteve té kaluara nga totali i buxhetit, pra nuk e kalon 10% té totalit t& buxhetit t& Kosovés?.
Njé numér i madh i kategorive t& popullatés, me géllim qé t€ mbrohen nga varféria, i marrin shérbimet
shéndetésore falas, pérderisa bashké-pagesat pér kategorité e tjera jan€ simbolike.

4.2. Gjendja shéndetésore e popullatés

Struktura e sémundshméris€é né Kosové &shté relativisht e ngjashme me até t€ vendeve t€ Evropés
peréndimore. Shkaget kryesore t&€ vdekjeve jané sémundjet kronike jo ngjit€se 1) sémundjet
kardiovaskulare (46.7%), 2) tumoret malinje (28.0%) dhe 3) s€mundjet e sistemit t& frymé&marrjes (11.3%)
duke pérfshiré sémundjet akute dhe kronike®.

4.2.1. Lindshmeéria

NEé bazé t€ té dhénave té ASK, pér vitin 2023 né Kosové jané regjistruar 21,654 lindje. Numri mé i madh i
nénave qé kané lindur fémijé, éshté i grup-moshave 25-29 vje¢ me 32.4%, 30-34 vje¢ me 31.2%, 20-24
vijec me 15.9% dhe grup-moshat tjera pérbéjné€ 20% té numrit t€ pérgjithshém t€ lindjeve. Mosha mesatare
e femrave gé kané lindur fémijé né vitin 2023, éshté 29 vjec*. Lindshméria gjaté viteve 2000-2022 tregon
trend té rénies me lévizje variabile me mesatare 0.6%o. Lindshméria pér 1,000 banor€ né vitin 2000 ishte
19.3%o, ndérsa né vitin 2022 ishte 12.8 %o°.

4.2.2. Vdekshmeéria

Sipas t€ dhénave nga raportet ¢ ASK, vérehet se ekziston trend i rénies sé té dhénave kryesore perinatale
né Kosové pér periudhén prej vitit 2000-2021°, pérderisa ka trend té rritjes sé vdekshmérisé pér periudhén

2 Buxheti i Republikés se Kosovés; https://mf.rks-gov.net/page.aspx?id=1,16

3 Data Collection Survey on Health Sector to Build Resilient Health Systems toward Universal Health Coverage in the Republic of Kosovo,
February 2022

4 ASK Statistikat e lindjeve 2023

5 IKShPK, Analiza e gjendjes shéndetésore t& popullatés dhe sistemit shéndetésor pér vitin 2022

¢ Raporti i gjendjes perinatale 2010; ASK: Statistikat ¢ lindjeve dhe vdekjeve, 2011-2021; Statistikat e lindjeve, Departamenti i Statistikave
Shéndetésore- IKShPK
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prej vitit 2002-20207. Koeficienti i mortalitetit éshté 5.3 té vdekur né 1,000 banoré pér vitin 20198,
Krahasuar me vendet e rajonit dhe vendet ¢ Bashkimit Evropian ky numér éshté mé i uléti. Nga vendet e
rajonit, vdekshmériné mé té larté e ka Serbia 14.6%o ndérsa mesatarja pér BE éshté 10.4%o° (Graf.3).

Graf. 3. Shkalla e vdekshmérisé né 1,000 banoré né rajon dhe né BE, 2019

Publikimi i fundit mbi shkaget e vdekjeve n€ Kosové reflekton t&€ dhénat pér periudhén 2018-2019. N&
vitin 2019, 73.2% e vdekjeve jané t&€ koduara (me diagnozg), ndérsa 26.8% e vdekjeve jané t€ pa koduara
(pa diagnozé). Vdekjet e pa koduara pér t€ dy vitet €shté pasojé e mungesé€s s€ diagnozés nga personeli
mjekésor, kompetent pér konstatimin e vdekjes dhe shkakut t& vdekjes'®. Numri i pérgjithshém i vdekjeve
né vitin 2022 né Kosové ishte 9,845 ndérsa koeficienti i mortalitetit 5.6%o''. Ky numér éshté mé i uléti
krahasuar me vendet e rajonit dhe éshté mé i ulét se né vendet ¢ BE me mesatare 12%'?. Shkaqet mé té
shpeshta té vdekjeve né Kosové pér vitin 2021 jané: Sémundjet e qarkullimit té gjakut (I00-199) me 36.7%,
COVID-19 (U00-U99) me 18.9% dhe simptomat, shenjat dhe rezultatet jonormale klinike dhe laboratorike
té paklasifikuara gjetiu (R00-R99) me 17.5%".

7 Agjensioni i Statistikave t& Kosovés, dhe ASK DATA, qasja 2.11.2022

8 ASK, Statistikat e vdekjeve, 2019

% Institute National D Etudes Demographiques, https://www.ined.fi/en/everything_about population/data/épe-developed-countries/population-
births-deaths

10 Shkaget € vdekjeve né Kosové 2018/2019, ASK

' ASK, Statistikat e vdekjeve, 2022

12 Banka Botérore, 2021

13 ASK, Shkaget e vdekjeve né Kosové, 2021
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4.2.3. Shéndeti i nénés, fémijés dhe adoleshentéve

Bazuar né raportin perinatal pér vitin 2022, gjithsej ishin 20,165 lindje ku pérqindja mé e larté e lindjeve
€shté realizuar né€ Spitale t€ pérgjithshme, me 10,500 apo 52.1%, né¢ KOGj/QKUK 8,808 lindje apo 43.7%,
né€ maternitete 82 lindje apo 0.4%, ndérsa né spitalet private 775 lindje apo 3.8%. N& institucionet publike
jané realizuar gjithsej 19,390 apo 96.2% e lindjeve. Sipas t€ dhénave nga institucionet shéndetésore publike
té Kosovés pér vitin 2022 gjithsej ishin 20,385 t€ lindur té gjallé prej tyre, femra 9,967 (48.9%), meshkuyj
10,418 (51.1%) me koeficient t& maskulinitetit n€ lindje 1,045.2%o. Trendi i lindjeve pér periudhén kohore
2000-2022 tregon ecuri t€ rénies s€ numrit t€ lindjeve me 1€vizje variabile me mesatare 0.9 %o. Sipas t&
dhénave nga ASK, gjaté vitit 2022 institucionet shéndetésore kané raportuar pér 117 foshnje t& vdekura,
prej tyre 82 apo (70.1%) jané foshnje t&€ vdekura prej 0-6 dité, 18 apo (15.4%) jané foshnje t€ vdekura prej
7-27 dité€ dhe 17 apo (14.5%) jané foshnje té vdekura prej 1-11 muaj, mortaliteti infantil né vitin 2022 ishte
5.2%o, kurse né vitin paraprak vlera e kétij indikatori ishte 4.4%o. Shkalla e mortalitetit infantil pér
periudhén 2002-2022 tregon rénie me lévizje variabile me mesatare prej 0.6%o. Shkalla e vdekshmérisé sé
foshnjéve sipas moshés pér vitin 2022 &éshté mortaliteti neonatal i hershém 3.6%o, mortaliteti neonatal i
vonshém 0.8%o dhe mortaliteti postneonatal 0.8%o. N€ vitin 2022 né Kosové, shkalla e vdekshmérisé
perinatale ishte 10.1%o (vdekshméria fetale 6.5%o dhe vdekshméria e hershme neonatale 3.6%o), dallimi me
vitin paraprak ishte 2.2%o q€ €shté dallim shumé i ndjeshém. Sipas rezultateve né vitin 2020, pér shkak t&
ndikimit t€ pandemis€¢ COVID-19 dhe efekteve né grumbullim dhe regjistrim té dhénave, shkalla e
mortalitetit infantil duhet té merret me rezervé. Mortaliteti infantil né Kosové né vitin 2020 éshté 3.0%o,
dhe krahasuar me vitin 2019 (8.7%o) ka rénie prej 5.7 %o. Mortaliteti neonatal i hershém &sht€ 1.9%o,
mortaliteti neonatal i vonshém 0.5%o dhe mortaliteti postneonatal 0.5%o'*. Pér krahasime ndérkombétare
shfryté€zohet shkalla e vdekshmérisé perinatale pér t€ porsalindurit me pesh€ > 1,000 gram e cila ka qené
10.0%o0 n€ vitin 2019, gjé qé tregon g€ ¢do vit kemi trend t€ uljés s€ vdekshmérisé perinatale. Raportimi i
té dhénave pér vdekjet maternale ende vazhdon t€ mbetet sfidé. Sipas studimit t€ MICS, nga popullata e
pérgjithshme, pothuajse t€ gjitha graté shtatzéna (98%) kryejné vizita shéndetésore para lindjes te mjekét
(96.5% pér komunitetet rom, ashkali, egjiptas ). Megjithat€, minimumi i rekomanduar i vizitave antenatale
(katér vizita) €sht€ mé i ulét te grupet mé t€ cenueshme té popullatés (23% pér komunitetet rom, ashkali,
egjiptas). Né ekonomité familjare mé t€ varfér, 9% e grave nuk kané pasur vizita té kujdesit antenatal gjaté
tremujorit t€ paré, pérderisa 5% nuk kan€ pasur fare kujdes antenatal. Té dhénat tregojné pér dallime té
dukshme t€ shkallés s€ vdekshméris€ sé foshnjave mes komuniteteve té ndryshme gé jetojné né Kosové.
Bazuar né té dhénat e MICS 2019-2020'3, né popullsiné e pérgjithshme, 15 fémijé nga 1,000 lindje té gjalla
vdesin para vitit t€ par€ t€ lindjes (70% e tyre vdesin brenda muajit t€ par€ t€ jet€s). Ndérsa, 26 fémijé t&
komuniteteve rom, ashkali, egjiptas nga 1,000 lindje té gjalla (80% brenda muajit t€ paré€ té jetés) vdesin
para moshés njé vjecare. Shkalla e prevalencés sé kontraceptivéve tregon njé trend né rénie (nga 15% né
vitin 2009 né 14% né vitin 2013 dhe 9% 2019-2020)'°. Nevoja e paplotésuar pér planifikim familjar éshté
9% pér graté né pérgjithési dhe 18% pér graté e komuniteteve rom, ashkali, egjiptas. Shkalla e lindjes nga
adoleshentét dhe shkalla e bartjes s€ hershme té fémijés jané 15% dhe 1% pér popullatén e pérgjithshme,
respektivisht 69% dhe 17%, pér graté e komuniteteve rom, ashkali, egjiptas'”.

Sa 1 pérket shéndetit té adoleshentéve dhe shéndetit riprodhues té tyre, té€ dhénat tregojné se adoleshentét
kané mungesé té njohurive pér shéndetin seksual g€ i pamundésojné atyre zhvillim té shkathtésive,

14 Raporti i gjendjes perinatale, IKShPK 2020

15 IKShPK, Raporti i gjendjes perinatale, 2020

16 Multiple Indicator Cluster Survey (MICS) 2019-2020, UNICEF-ASK
7 ASK, 2014
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géndrimeve dhe vlerave pér mbrojtjen e shéndetit personal dhe té€ tjeréve, pér ményrat e shéndetshme t&
. . 18
jeteses ™.

Ministria, planifikon t€ ndérmarré hapa pér t€ pérmirésuar shéndetin e grupeve t€ ndjeshme pérmes
vlerésimeve, studimeve dhe monitorimit t€ gjendjes pér shéndetin riprodhues dhe t€ ushqyerit e nénave
dhe fémijéve. Aktualisht €shté n€ proces né hartimi i Planit pér shéndetin e nénés dhe fémijés (ShNF) dhe
shéndetin riprodhues (ShR) i cili pérfshin€ edhe plot€simin e kornizés ligjore né két€ fushé, hartimin e
Udhérréfyesve dhe protokolleve klinike si dhe funksionalizimit t& repartit pér Fertilizimin e asistuar
mjekésor (FAM) né QKUK. Planifikohet hartimi i programeve kombétare pér skriningun e kancerit té gjirit,
qafés s¢ mitrés dhe kancerit kolorektal dhe do té€ zhvillohen trajnime pér zhvillimin e vazhdueshém
profesional té profesionistéve shéndetésor né kujdesin parésor, dytésor dhe tretésor. Gjithashtu,
planifikohet zhvillimi i shérbimeve specifike pér fémijé me nevoja t€ vecanta (autizém, sindroma Down)
me géllim t€ adresimit t€ nevojave té grupeve té cenueshme. Prioritet do té jeté edhe fuqizimi i shérbimeve
pér intervenimet né fémijériné e hershmet me géllim t& pércjelljes s€ rritjes dhe zhvillimit t€ tyre sipas
standardeve té pércaktuara.

Ndérhyrja né€ fémijérin€é e hershme (NFH) éshté njé qasje gjithépérfshirése e cila njeh rénd€siné e
mbéshtetjes s€ hershme pér zhvillimin e foshnjave dhe fémijéve t€ vegjél (0-6 vjec ) qé kané ose jané né
rrezik pér vonesa n€ zhvillim ose aftési t€ kufizuara dhe i referohet njé séré€ shérbimesh dhe mbéshtetjesh
té krijuara pér té nxitur até. Ajo bazohet né idené se ndérhyrjet me kohé kan€ njé ndikim té konsiderueshém
pozitiv né zhvillimin e fémijés dhe miréqenien né té ardhmen. Ministria pérmes Planit Strategjik dhe planit
té veprimit pér ndérhyrjen né fémijérin€ e hershme NFH (ECI) do t€ synoj njé qasje gjithépérfshirése pér
té siguruar zhvillimin dhe mirégenien optimale té fémijéve né pérgjithési dhe me theks té vecante fémijéve
me vonesa né€ zhvillim ose me aftési t€ kufizuar n€ t€ gjithé vendin ton€. Zbatimi i kétyre aktiviteteve do
té financohet nga granti qeveritar pér shéndetési dhe kredia e BB.

'8 UNFPA, WHO, 2014
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4.2.4. Sémundjet ngjitése

Pérveg pandemisé me COVID-19, ku jané regjistruar 1,336 vdekje me shkallé té letalitetit 2.59%?, t& gjitha
sémundjet tjera ngjitése né€ vitin 2020 jané raportuar n€ numér mé té ulté, me morbiditet 8 638.70/100,000
banoré. Sémundjet ngjit€se mé t€ shpeshta gjat€ viteve jané diarreja akute dhe influenca sezonale/ILIL,
pérve¢ COVID-19 né vitin 2020%. Né vitin 2022 numri i pérgjithshém i rasteve me sémundje ngjitése ishte
332,148 raste me Mb 18,637.85, prej tyre pa COVID-19 me 221,393 raste me Mb 12,423.05 ndérsa me
COVID-19 me 110,755 raste me Mb 6,214.81. Né vitin 2023 totali ishte 246,339 raste me Mb 13,822.85,
prej tyre pa COVID-19 me 244,186 raste me Mb 13,702.05 ndérsa me COVID-19 me 2,153 raste me Mb
120.81. Incidenca e sémundjeve ngjitése né vitin 2023 ishte 18,637.85/100,000 banoré®’. Incidenca totale
e Tuberkulozit (TB) pér vitin 2023, ishte 585 raste pérkatésisht 32.83 raste pér 100,000 banoré. Kosova ka
prevalencé t€ ulét t€ raportuar t&€ HIV dhe AIDS, ku gjaté vitit 2022 jané raportuar 21 raste me HIV dhe
AIDS. Prej rasteve t€ raportuara, njé (1) rast i takon gjinis€ femérore, 20 gjinis€é mashkullore. N& grup
moshén 16-24 vjec jan€ 7 raste, 25-34 vje¢ 7 raste, 35-44 vjec 3 raste dhe n€ grup moshén 45-54 vje¢ 4
raste. Nga gjithsej 21 raste t& raportuara, 9 raste (43%) i pérkasin komunitetit t&€ meshkujve qé b&jné seks
me meshkuj (MSM) dhe 12 raste (57%) jané heteroseksual. Asnjé rast vdekje nuk &shté€ si pasojé e AIDS-
it. Nga viti 1986 - 2022 gjithsej jan€ raportuar 161 raste me HIV dhe AIDS me 51 t& vdekur si pasojé e
AIDS-it. Gjaté vitit 2022 jané raportuar 178 raste t€ IST ku numri mé i madh i rasteve t€ raportuara éshté
me Condyloma ano-gjenitale 97, Chlamydia 52, Gonorreja 16 etj*.

Me gé€llim t€ fuqizimit t&€ mbikéqyrjes epidemiologjike pér sémundje ngjitése, aktualisht €shté né proces t&
funksionalizimit moduli i sistemit t€ mbikéqyrjes s€ sémundjeve ngjit€se i cili do t&€ mundésoj zbulimin,
raportimin dhe reagimin pér sémundjet e raportueshme dhe ngjarjet e tjera shéndetésore, pérfshiré edhe
pérshpejtimin e zhvillimit t€ programeve pér luftim t€ HIV, TB, hepatitit dhe s€mundjeve tjera ngjit€se dhe
epidemive eventuale. Ministria me qé€llim t€ pérballjes me HIV dhe TB vetém pér kontraktime social ndané
127,866 euro, ndérsa pér tri vitet e ardhshme duke filluar nga vit 2025 buxheti pér kontraktime sociale do
té jeté 243,000 euro. Pér periudhén 2025-2027 Kosova nga Fondi Global do té pérfitoj grant né asistencé
teknike né vleré prej 3.18. milion dollaré né pérballje me TB dhe HIV.? Sidoqofté, ngritja e vetédijes sé
popullatés pér sémundje ngjit€se dhe parandalim t€ tyre si dhe sigurimi i gatishméris€ s€ institucioneve
gjegjése pér epidemi dhe shpérthime eventuale t€ sémundjeve ngjitése jan€ konsideruar me prioritet dhe
adresimi i tyre ka filluar pérmes hartimit t€ dokumenteve té cilat ofrojné zgjidhje pér menaxhim sa mé
efikas t€ kétyre ngjarjeve shéndetésore, me fokus né€ pandemité e shkaktuara nga patogjenéét respiratoré
(Plani i veprimit pér parandalimin, gatishméring, reagimin dhe rimékémbjen pér pandemité me patogjenéé
respiratoré 2024-2026).

1 Buletini vjetor i sémundjeve ngjitése, IKShPK, 2020

2 Tg dhénat nga IKShPK/2024

2! T dhénat nga IKShPK/2024

22 Analiza e gjendjes shéndetésore t& popullatés dhe sistemit shéndetésor pér vitin 2022, IKShPK 2024
2 https://data.theglobalfund.org/location/QNA/access-to-funding
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Tabela 1: Sémundjet ngjitése né Kosové, 2021-2022

Sémundja Janar-Dhjetor 2021 ‘ Janar-Dhjetor 2022

N | Incidenca/100,000 | N Incidenca/100,000
ITPR-Pneumonia/ARI 8,897 499.2 16,179 907.9
SARI (formé e réndé e pneumonisé) 108 6.1 280 15.7
Sémundje e ngjashme me gripin (ILI) 55,720 3.126.6 100,478 5,638.1
Influenca A 361 20 58 3
Influenca A H3 6 0
Influenca B
RSV 68 4
Diarea akute 47,621 2,672 91,247 5,120
Varigella 2,494 140 10,972 616
COVID-19 110,029 6,174 110,755 6,215
Sindromi meningjeal 61 3 112 6
EHKK
EHSV 2 0.1 1 0.1
Kampilobakter 1 0.1
Sindromi i diaresé me gjak 4 0.2
Intoksikacionet alimentare 189 10.6 504 28.3
Sallmoneloza 14 1.0 31 1.7
Shigelloza 1 0.1
Adenovirosis 32 1.8
Gastroenterokolitet 22 1.2 254 14.2
E. Coli patogjenée 1 0.1
Rotavirus 162 9.1
Hepatitit akut A 8 0.5 23 1.3
Hepatitit akut B 19 1.1 25 14
Hepatitit akut C 4 0.2
Sindromé me ethe ekzantematike
Ethe tifoide
Morbilli 1 0.1
Parotiti epidemik 16 0.9 25 1.4
Pertussis 1 0.1
TBC
Tularemia 2 0.1 2 0.1
Brucelosis 6 0.3 22 1.2
Lymphadenitis acuta coli
Leptospirosis 2 0.1 8 0.5
Toxoplasmosis 2 0.1 3 0.2
Ethet Q
Echinoccocosis
Leishmaniazg 1 0.1
Sémundja Lyme 16 0.9
Malaria** e importuar 1 0.1
Legionella
HIV 21 1.2
IST 419 23.5 178 10.0
Parazitozat 6 0.3 16 0.9
Konjuktiviti viral
Status post ictus ixodes 3 0.2
Status post morsum cani
Status post morsum viperi 1 0.1
*Sémundje tjera ngjitése 42 - 63 3.5
Gjithsej 226,054 12,684.6 331,545.0 18,604.0

*Sémundjet tjera ngjitése: Scarlatina, Herpes zoster, Erysipella, Mononucleoza
Burimi: IKShPK, Buletini vjetor i sémundjeve ngjitése, 2022
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4.2.5. Sémundjet jo ngjitése

Né hulumtimin e realizuar nga Banka Botérore né vitin 2023 “Situata me sémundjet jo ngjitése né
Kosové™™ qytetarét e Kosovés preken kryesisht nga sémundjet kardiovaskulare, kanceri dhe diabeti,
ndérkohé g€ vendi €shté ende duke punuar pér ndértimin e nj€ sistemi té fort€ shéndetésor. Rritja e barrés
sé& s€mundjeve jo ngjitése vec po e kércénon jetén e té rinjve, ndé€rkohé qé jané té pakta veprimet pér uljen
e faktoréve t€ riskut. Menaxhimi i sémundjeve kronike nuk arrin t’i plotésojé nevojat shéndetésore t&
popullatés, vecanérisht pér mé té€ cenueshmit. Andaj, barra e kétyre sémundjeve dhe ndikimi ekonomik i
tyre kérkojné veprime urgjente pér t€ mbrojtur kapitalin njerézor t€ gjeneratave aktuale dhe té ardhshme.

S€mundjet jo t€ ngjitése jané shkaku kryesor i vdekjeve n€ Kosové. Prej vitit 2015, SIN pérfshiré sémundjet
e sistemit t€ qarkullimit t€ gjakut dhe tumoret, kané pérfaqésuar rreth 80 % té t€ gjitha shkaqgeve t€ koduara
té¢ vdekjeve né vend (Graf.4). Né vitin 2019 shkalla e vdekshméris€ pér shkak t€ sémundjeve
kardiovaskulare ishte mé e larté te meshkujt (233 pér 100,000 banoré€) sesa te femrat (210.8 pér 100,000
banoré). Né ményré¢ t€ ngjashme, shkalla e vdekshmérisé pér shkak t&€ neoplazmave ishte 105.8 pér 100,000
banoré te meshkujt dhe 63.7 pér 100,000 banoré€ te femrat. Rénia e vérejtur né vitin 2018 i atribuohet faktit
se pothuajse njé e treta (28%) e vdekjeve t€ koduara jané lidhur me rezultate jonormale klinike ose
laboratorike qé nuk jané identifikuar diku tjetér, por mé shumé gjasa jané pér shkak t&€ SIN.

Graf. 4. Shkaqget kryesore té vdekjeve
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Burimi: ASK

Né vitin 2019 SIN u atribuohet mé€ shumeé se njé e treta (1/3) e vdekjeve né mesin e té rriturve té rinj, kurse
né popullatén mbi moshén 40 vjecare pérqindja éshté dyfishi. Marré parasysh grup moshat e popullsisé,
pérqindja e vdekjeve pér shkak t&€ SIN né vitin 2019 &shté rritur me moshén (Graf.5). Megjithaté, grup
moshat mé té reja vecse jan€ goditur réndé nga SIN, pasi sémundjet kronike jané pérgjegjése pér 40% t&
vdekjeve edhe né grup moshén 20-29 vjec. Nga ana tjetér, mbi 70 % e vdekjeve né grup moshén 40 vjec e
lart u atribuohen SJT.

2 The state of noncommunicable diseases in Kosovo, World Bank Gruop, May 2023
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Graf.5.: Shkaqet e vdekjeve si pjesé e gjithsej vdekjeve sipas grup moshave né vitin 2019
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Burimi: ASK

Vdekshméria nga neoplazmat malinje €shté mé e ulét se vlera e vendeve t€ ngjashme qé synohen. N& vitin
2019 mé pak se njé€ e pesta (1/5) apo (14%) e vdekjeve né€ Kosové ishin pér shkak t€ neoplazmave malinje
si pjesé e t€ gjitha vdekjeve. Nga ana tjetér, vendet e ngjashme g€ synohen kané raportuar norma mé té
larta, me Estoniné (25%), Kroaciné (26%) dhe Slloveniné (31%) qé kan€ raportuar pothuajse dyfishin me
Kosovén, ndérsa Letonia (22%) dhe Lituania (21%) kané raportuar proporcione mé t€ aférta me Kosovén
né t€ njéjtin vit (Graf.6). Pérqindja e ulét e vdekjeve pér shkak t€ neoplazmave malinje né vend mund t&
shpjegohet pér shkak t€ cilésisé s€ t&€ dhénave, si¢ €shté pérqindja e lart€ e vdekjeve té pa koduara t&
pérmendura mé lart.

Graf.6. Vdekjet pér shkak té neoplazmave malinje si pjesé e gjithsej vdekjeve né vitin 2019

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

Kroacia Estonia Letonia Lituania Sllovenia Kosova

Burimi: EUROSTAT 2019, ASK
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Té dhénat nga studimi (Njohurité, géndrimet, praktikat dhe sjelljet, AQH/2020) tregojné se 22% e
popullsisé s€ rritur (18+ vje¢) konsumojné produkte t€ duhanit, té tilla si cigare, puro ose llulla (meshkuj
31% & femra 13%). Sa i pérket konsumit t€ alkoolit, 10% e mostrés kané deklaruar se kané konsumuar
alkool, si birré, veré apo pije té forta alkoolike. Sa i pérket konsumit t€ frutave dhe perimeve, numri mesatar
i ditéve né njé javé té zakonshme pér konsumimin e frutave €shté 5.6 dité né javé, kurse pér perimet &shté
6 dit€ né javé. Gjetjet e studimit tregojné se pothuajse njé€ e treta (1/3) apo (31%) e mostrés sé studimit nuk
i ploté€son rekomandimet ¢ OBSh-s€ pér aktivitetin fizik pér shéndetin (25% e meshkujve & 37% e
femrave)®.

Té dhénat nga Studimi Kohort i sémundjeve jo ngjitése né Kosové (KOSCO), i realizuar nga projekti AQH
né vitin 2020, tregojné se ushqimi i dobét (85%), pasiviteti fizik (70%), obeziteti (53%) dhe duhani (21%)
ishin faktoré t& shpeshté té rrezikut pér SIN. Jané raportuar shumé raste t€ hipertensionit (19%), diabetit
(16%) dhe Sémundjes pulmonare obstruktive kronike (SPOK) (45%). Hipertensioni i pakontrolluar (28%),
diabeti (79%) dhe SPOK (76%) ishin gjithashtu té shpeshta®®. Sa i pérket obezitetit, mé shumé se 50% e
pjesémarrésve té studimit kishin IMT>30 kg/m?’.

Sa i pérket sémundjeve malinje, regjistrimi i rasteve té reja ndér vite ka treguar 1€vizje variabile me trend
té rritjes, prej 1,588 raste né€ vitin 2012 né 3,110 raste né vitin 2022 (Graf. 3).

Graf. 7. Rastet e reja té sémundjeve malinje, 2012-2022
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Burim i t&€ dhénave: IKShPK, Raporti i sémundjeve malinje né Kosové, 2022

BKnowledge, Attitudes, Practices and Behaviour: Non-Communicable Diseases, Child Health and Citizens’ Right to Health in Kosovo, AQH
Project. November 2020

% Bytyci-Katanolli A, Merten S, Kwiatkowski M, Obas K, Gerold J, Zahorka M, Jerliu N, Ramadani Q, Fota N, Probst-Hensch N. Non-
communicable disease prevention in Kosovo: quantitative and qualitative assessment of uptake and barriers of an intervention for healthier
lifestyles in primary healthcare. BMC Health Services Research. 2022 May 14;22(1):647.

27 Obas KA, Bytyci-Katanolli A, Kwiatkowski M, Ramadani Q, Fota N, Jerliu N, Statovci S, Gerold J, Zahorka M, Probst-Hensch N. Strengthening
primary healthcare in Kosovo requires tailoring primary, secondary and tertiary prevention interventions and consideration of mental health.
Frontiers in Public Health. 2022 Apr 5;10:630
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Incidenca e té gjitha llojeve t€ sémundjeve malinje né Kosové &shté mé e ulté
se vendet e rajonit dhe né BE, me 176.5 raste pér 100,000 banoré (Graf. 4).

Graf.8. Shkalla e incidencés sé sémundjeve malinje pér 100,000 banoré, 2022
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Burimi i t€ dhénave: International Agency for Research on Cancer, 2022

Ndérgjegjésimi i popullatés pér faktorét e rrezikut dhe parandalimin e s€émundjeve kronike varet nga disa
faktoré, pérfshir€ intensitetin dhe efektivitetin e fushatés s€ ndérgjegjésimit, qasjen ndaj informacionit si
dhe gatishmériné e popullatés pér té pranuar dhe ndryshuar sjelljet e tyre. Pér té€ arritur két€ duhet realizuar
organizimin e fushatave informuese shéndetésore dhe arsimore népérmjet mediave masive, institucioneve
pér vetédijesimin e popullat€s pérmes materialeve edukative dhe informuese, trajnime pér profesionisté
shéndetésor dhe edukatorét, zhvillimin e programeve t€ edukimit shéndetésor n€ shkolla dhe komunitete,
promovimin e stilit té jetesés sé shéndetshme pérmes aktiviteteve praktike dhe shembujve pozitiv,
mbéshtetje t€ vazhdueshme pér ndryshimin e sjelljeve pérmes programeve té késhillimit dhe mbéshtetjes,
monitorimin dhe vlerésimin e rezultateve t€ fushat€s dhe programeve t€ ndérgjegjésimit, integrimin e
programeve té shéndetit publik n€ politika dhe praktika té pérhershme si dhe pé€rmirésimin dhe pérshtatjen
e strategjive bazuar né informatat kthyese dhe rezultatet e vlerésimit. Ky proces kérkon angazhim dhe
pérpjekje t€ vazhdueshme nga té gjitha palét, pérfshiré geveriné, organizatat jogeveritare, komunitetin dhe
individét®®,

Gjithashtu, duke pasur parasysh vjetérsimin e popullatés, globalizimin dhe urbanizimin gjithandej,
gjendjen socio ekonomike si dhe prevalencén e larté t€ faktoréve té rrezikut, pritet qé barra nga kéto
sémundje té rritet edhe mé tej, sidomos nése nuk merren masat gjithépérfshirése t€ parandalimit t&
sémundjeve. Pér kété qéllim, faktoré kryesor té cilét duhet té fugizohen edhe mé tej jané ményra e
shéndetshme e jetés n€ njé ambient t€ sigurt si dhe zvogélimi i faktoréve t€ tjeré rrezikut. Né kété kontekst,
aktivitetet ¢ planifikuara pér parandalimin e paaftésive dhe vdekjeve t€ parakohshme t€ shkaktuara nga

* AQH/Studimit i Njohurive, géndrimeve , praktikave dhe sjelljeve né Kosové 2020
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sémundjet kronike jo ngjit€se do t€ fokusohen né parandalim, zbulim t&€ hershém dhe trajtim adekuat té
sémundjeve kardiovaskulare, tumoreve malinje, diabetit si dhe s€émundjeve tjera kronike jo ngjitése.
Gjithashtu do té fuqgizohet promovimi i shprehive t€ mira t€ ushqyeshméris€, zvogélimi i pérdorimit t&
alkoolit dhe duhan pirjes si dhe promovimi i aktivitetit fizik, me prioritet n€ zbatimin e programeve pér
sémundje kronike, né vecanti ofrimin e kujdesit t€ vazhdueshém dhe gjithépérfshirés né menaxhimin sa
mé t€ miré t€ s€mundjeve. T¢ gjitha kéto aktivitete jané t€ adresuara né€ Planin e veprimit pér sémundjet
kronike jo ngjitése 2023-2025%, i cili do té pérditésohet né vazhdimési.

4.2.6. Sémundjet e rralla

Sémundjet e rralla paraqiten si sfid€é e vecanté pér sistemet publike shéndetésore pér shkak té
karakteristikave specifike, numrit t€ madh, diversitetit, densitetit t€ ulét t€ pacientéve, burimeve t&
kufizuara, qasjes sé€ kufizuar té€ ekspertéve dhe véshtirésive pér trajtimin efektiv t€ tyre. Bazuar né t& dhénat
e siguruara nga klinikat relevante t€ SHSKUK (viti 2022) nga gjithsej 84 s€mundje t€ rralla té
diagnostikuara né Kosové, 70 jané t€ trajtueshme me barna. Prej tyre s€ paku 10 s€mundje duhet t&
trajtohen me barna jasht€ LBE dhe si t€ tilla deri tash nuk jané siguruar nga buxheti i shtetit, por duhet t&
sigurohen nga vet pacienti. Sa i pérket rehabilitimit, mungon trajtimi shumé-disiplinor i pacientéve,
pérfshiré edhe infrastrukturén pér diagnostikim dhe trajtim t€ SRr. Té dhénat gjithépérfshirése né nivel
vendi nuk jan€ né€ dispozicion pér SRr.

Me géllim t€ adresimit t€ sfidave té identifikuara, Ministria ka aprovuar Koncept dokumentin pér sémundje
té rralla (2022), pérmes sé€ cilit synohet qéndrueshméri né sigurimin e barnave pér trajtimin e kétyre
sémundjeve, por gjithsesi duke llogaritur edhe pérkrahjen e donatoréve marré parasysh koston shumé t&
larté dhe pamundésiné g€ t€ gjitha t&€ pérshihen né LBE. Gjithashtu, kapitull i veganté pér sémundje té rralla
do t€ pérfshihet edhe né Ligjin pér Shéndetési.

4.2.7. Shéndeti oral

Vleré€simi i shéndetit oral ésht€ bazuar né disa hulumtime jo-voluminoze t€ realizuara né vitin 2011 te
moshat parashkollore (2-6 vjet) dhe shkollore (7-14), té, cilat kané treguar pér njé shkall€ té larté t&
prevalencés sé kariesit, prej 91.2% te fémijét parashkolloré dhe deri 94.4% te fémijét e moshés shkollore.
Te kéta fémijé €shté hasur shkallé e larté e indeksit t& kariesit t€ dhémbéve, ku te f€mijét e moshés
parashkollore jané gjetur mesatarisht 5.9 dhémbé me karies, me mbushje apo t€ nxjerré pér shkak té
kariesit. Po ashtu edhe te fémijét ¢ moshés dymbédhjetévjecare éshté hasur né gjendje t€ njéjt€, me njé
mesatare prej 5.8, Edhe moshat e rritura nuk kané rezultuar me gjendje mé té miré té shéndetit oral, bazuar
né€ hulumtimet e realizuara te afér 10 000 pacienté té moshés madhore. Grup mosha qé €shté hasur me
prevalencén mé té lart€ t€ kariesit ishte ajo 18-34 vjecare me 54%, ndérsa mesatarisht 12.5 dhémbé ishin
me karies, me mbushje apo té nxjerré nga kariesi*!. Me qéllim té ruajtjes dhe t€ pérmirésimit té shéndetit
oral do t&€ hartohet Plani i veprimit pér parandalimin e sémundjeve orale.

% Plani i veprimit pér sémundjet kronike jongjitése (SKJ) 2023-2025
9 Agim Begzati et al.. Dental Health Evaluation of Children in Kosovo. Eur J Dent 2011;5:32-39
31 Blerim Kamberi et al. Prevalence of Dental Caries in Kosovar Adult Population. International Journal of Dentistry Volume 2016, 1
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4.2.8. Shéndeti mendor

Crregullimet mendore paragesin njé nga sfidat e shéndetit publik, t€ vleré€suara nga prevalenca, barra dhe
paaftésia q€ shkaktojné te individét, prandaj, investimet né shéndetin mendor jané€ thelbésore pér
géndrueshmériné e shéndetit. Sipas raportit t¢ Komisionit Evropian pér Kosové 2023 “Shérbimet e
shéndetit mendor vazhdojné té jené shérbime té integruara™?, barra e ¢rregullimeve té shéndetit mendor
vazhdon t€ rritet, me nj€ ndikim t€ réndésishém né shéndet, n€ t€ drejtat themelore njerézore dhe sociale,
si dhe me pasoja ekonomike né t€ gjitha vendet e botés. Shérbimet profesionale t& shéndetit mendor né
Kosové jan€ té organizuara né€ tri nivele t€ kujdesit shéndetésor (parésor, dyt€sor dhe tret€sor). Edhe
pé€rkundér mjaft zhvillimeve né fushén e shéndetit mendor, kryesisht né hartim t€ dokumenteve, ende
mbesin disa sfida t€ cilat duhet adresuar. Sipas raportit t&¢ Kuvendit t€ Kosovés, pérkundér té arriturave me
miratimin e Ligjit pér shéndetin mendor né vitin 2015, ka pasur probleme né€ zbatimin e tij. Njé nga
pengesat kryesore né€ procesin e zbatimit té ligjit Esht€ mos nxjerrja e akteve nénligjore nga Ministria si¢
parashikon ligji. Gjithashtu plani strategjik i shéndetit mendor ende nuk €shté hartuar.

Ministria me g€llim t€ adresimit t€ sfidave n€ shéndetin mendor ka funksionalizuar Divizionin e shéndetit
mendor dhe ka hartuar plane njé vjegare t€ veprimit pér t€ menaxhuar situatén e COVID -19 gjaté dhe pas
pandemis€. Deri mé tani jan€ miratuar shtat€ udhérréfyes klinik dhe tre udhézues né€ 1€min e shéndetit
mendor. Pér t& plotésuar nevojat e personave me sémundje té varésis€ jan€ shtuar hapésirat né repartin e
sémundjeve t€ varésis€ né kuadér t& Klinikés s€ Psikiatrisé, €sht€ béré riorganizim i shfrytézimit t&
kapaciteteve ekzistuese bazuar né€ nevojat aktuale, si dhe &sht€ investuar n€ Repartin e Psikiatrisé s€
Fémijéve dhe Adoleshentéve, ku jané rritur kapacitetet pér ofrimin e shérbimeve né kété repart. Gjithashtu
€sht€ n€ proces té hartimit udhérréfyesi klinik “Masat Parandaluese té Vetévrasjeve — Pérdorimi i mjeteve
té kufizimit”. Ministria pérmes kontraktimit social q€ nga viti i kaluar ka pérkrahur financiarisht OJQ pér
zhvillimin e aktiviteteve pér t€ promovuar shéndetin mendor, pér t€ promovuar dhe parandaluar s€mundjet
infektive HIV/TB si dhe nga ky vit, thirrja publike pér OJQ, €shté plotésuar me zhvillimin e aktiviteteve
pér té fuqizuar té€ rinjté pér jet€ t€ shéndetshme.

Me qéllim t€ adresimit t€ c¢€shtjeve me shé€ndetin mendor, Ministria né mbéshtetje t€ ekspertizés
ndérkombétare né vitin 2022/23 ka realizuar vlerésimin e nevojave t& shéndetit mendor, raport ky né t&
cilin jan€ ofruar rekomandime pér pérmirésim té€ situatés aktuale mbi bazén e té cilit do t&€ bashkérendohen
aktivitetet. Sipas vleré€simit me njé investim prej 44,5 milion €, do t€ krijohet infrastrukturé dhe pajisje
moderne psikiatrike né harmoni me standardet evropiane dhe do t€ pérmbushé nevojat e popullatés pér
shérbime adekuate t€ shéndetit mendor. Sa i pérket kornizés ligjore, Ministria do t& siguroj ekspertizé
ndérkombétare pér t€ pérmirésuar kornizén ligjore pér shéndet mendor n€ pérputhje me legjislacionin dhe
standardet e BE-s€ me theks zhvillimin e qasjes institucionale t€ shéndetit mendor dhe reformén e kujdesit
té shéndetit mendor né térési.

32 Raporti i Progresit/Kosovén 2023
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4.2.9. Faktorét e rrezikut

Graf.9. Pérqindja e té anketuarve duhanpirés

aktual, sipas gjinisé dhe viteve Duhani - rezultatet e anketés STEPs treguan

se né vitin 2011, 28.4% e t&€ anketuarve piné

40 N duhan (37.4% meshkuj dhe 19.7% femra),
LS, W vin 2011 25.6% e tyre pin€ duhan né baza ditore
35 Vi 2018 (meshkuj 35.2% kundrejt 16.3% femra). Sipas
30 264 viteve, né vitin 2019 krahasuar me vitin 2011,
25.7 ka rénie t€ duhanpirésve aktual si pér meshkuj
25 - ashtu edhe pér femra (Graf. 5). Krahasuar me
20 | 19.7 shtetet e BE-s¢ dhe Regjionin Evropian,
159 Kosova ka njé numér alarmant té lart€ té
15 - duhanpirésve. Duke marré parasysh shfagjen e
njé portofoli pajisjesh t€ reja elektronike qé

10 - ) o .
ndryshojné nga pirja e duhanit pér shkak té
5 mungesés sé djegies s€ duhanit né at€ g€ nuk
0 krijojn€ tym, do t€ ishte e réndésishme té
Meshkuj Femra Giithsej monitorohej popullsia e pérdoruesve té€ kétyre

pajisjeve ve¢mas nga duhanpirésit e cigareve té

djegshme.
Burimi: Steps Fact sheet-Departamenti i SISh

Graf. 10. Pérqindja e konsumuesve té alkoolit né

30 ditét e fundit, sipas gjinis¢ dhe viteve Alkooli - bazuar né t& dhénat e hulumtimit

STEPs 2019, pérqindja e pérdorimit t&
alkoolit nuk éshté e lart€ né Kosové, 70.6% e

25 236 W 2011 té anketuarve jané deklaruar se nuk kané
2018 konsumuar alkool asnjéheré€ né jetén e tyre
20 (60.4% meshkuj dhe 80.9% femra), pérderisa
", 15.6 né vitin 2011 84.4% nuk konsumonin alkool
- (75.5% meshkuj dhe 93.1% femra). Nga kéto
té dhéna vérehet rritje e numrit té
10 7.4 4 konsumuesve té alkoolit krahasuar me vitin
; 2011. Pérqgindja e t€ anketuarve né STEPs
23 2019, g€ kan€ konsumuar alkool né 30 ditét e
o . fundit, ka gené€ 15.6% (23.6% meshku;j dhe
Meshkuj Femra Gjithsej 7.4% femra), p€rderisa n€ vitin 2011 8.4%

kané deklaruar qé kané konsumuar alkool né

Burimi: Steps Fact sheet-Departamenti i SISh 30 ditét e fundit, meshkujt 14.6% dhe femrat
2.3%. Nga rezultatet krahasuese shihet se né
vitin 2019 né pérgjithési ka rritje té pérdorimit
té alkoolit, me theks té veganté te femrat
(Graf.6).
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Drogat - péraférsisht 10% e djemve dhe 4% e vajzave kan€ provuar drogg, t€ pakté€n njé heré né jetén e
tyre. Sipas Projekti Evropian t€ Studimit t€ Shkollave pér Alkoolin dhe Drogat e tjera (European School
Survey Project on Alcohol and Other Drugs, ESPAD), pérdorimi i paligjshém i drogés n€ mesin e nxénésve
né Kosové éshté 7%, e cila éshté mé e ulét se mesatarja ESPAD prej 20%.

Mjedisi — popullsia e rajonit t€ Ballkanit Peréndimor dhe t€ Evropés Lindore éshté e ekspozuar ndaj
pé€rgendrimeve mé té€ larta t€ ndotjes sé ajrit n€ Evropé, deri n€ pesé heré mé té larté se nivelet e udhézuesve
kombétar dhe té BE-sé*. Energjia, industria, transporti, bujqésia, mbeturinat dhe konsumi i léndéve
djeg€se té ngurta sé bashku me kushtet e pafavorshme meteorologjike pér shpérndarjen e ndoté€sve té
emetuar né€ ajrin e ambientit, veganérisht gjaté€ periudhés s€ dimrit (néntor deri né€ janar), dhe krijimet e
shpeshta t& smogut né até periudhé, jané identifikuar si faktor kryesoré t€ ndotjes s€ ajrit t&€ ambientit né
vend®. Sipas vlerésimit nga Agjencia e Mjedisit t& Evropés (EEA), ekspozimi ndaj koncentrimit té€ PM s
ishte i ndérlidhur me 359 vdekje t€ parakohshme, ndaj koncentrimit t&€ NO2 me 264 vdekje té parakohshme,
ndérsa ekspozimi ndaj koncentrimit té O3 ishte i ndérlidhur me 135 vdekje té parakohshme*. Pér mé tepér,
sjellja dhe ndérgjegjésimi 1 njerézve n€ vend pér sa i pérket ndotjes s€ ajrit nuk €shté mjaftueshém e
kénagshme, si¢ thuhet né Anketén Evropiane té cilésisé sé jetés dhe anketén e mozaikut t&€ Kosovés (AMK).
ME pak se 23% e popullsisé s&é Kosovés e perceptojné cilésiné e ajrit t& ambientit si t& dobét®’-*%3:

Bazuar ne gjetjet e projektit t&€ MCC né Kosové 2017-2021 ku fokusi kryesor i studimit ishte ndikimi
shéndetésor i cil€sisé s€ ajrit t&€ ambientit n€ Kosové, jané siguruar vlerésime mbi vdekjet e atribueshme né
popullatén e Kosovés pér shkak té ekspozimeve afatgjata ndaj PM, s dhe Vitet e jetés s¢ humbur (VIH),
pér shkak t€ vdekshmérisé s€ parakohshme qé i atribuohet atyre ekspozimeve, sidomos ndikimin né disa
grupe té cenueshme té popullsis€. Rreth 16 % t€ vdekshmérisé€ totale (natyrore) né Kosové, nga shkaqe
specifike (mesatarja trevjecare) jané s€mundjet iskemike t€ zemrés dhe goditjet né€ tru. Pér sa i pérket
sémundjeve pulmonare obstruktive kronike, mé e prekura éshté grup mosha 70 vjec e lart, nd€rsa sa i pérket
kancerit t¢ mushkérive, barra mé e larté raportohet né grup moshén 50-69 vjec, veganérisht pas moshés 60
vieg .

Uji - sipas AMK 2012* 91% e familjeve kané qasje né ujé té pijshém té sigurt, dhe pjesa tjetér (7%)
pérdorin ujé nga puset. Megjithaté, iniciativat g€ duhet t€ ndérmerren pér t€ mbrojtur shéndetin e popullatés
pé€rmes sigurimit té cilésisé s€ ujit t€ pijshém jané fuqizimi i kapaciteteve njerézore dhe laboratorike pér
hulumtimin dhe vlerésimin e rrezigeve, monitorimi i zonave t€ vogla té€ furnizimit qé do t€ siguron
zvogélimin e epidemive nga sémundjet hidrike, identifikimi dhe menaxhimi i rrezigeve népérmjet planeve
té siguris€ sé ujit, menaxhimi i resurseve ujore n€ ményré efikase dhe efektive (duke trajtuar si aspektin
sasior ashtu edhe até cilésor) si dhe ndérgjegjésimi pér t€ zbatuar reformat e nevojshme pér t€ rezultuar né

3European School Survey Project on Alcohol and Other Drugs, ESPAD, 2019; http://www.espad.org/country/kosovo

3% Banka Botérore Raporti Rajonal mbi MCA i Ballkanit Peréndimor — MCA né Kosové. 2019 1

3 Ministria e Mjedisit dhe Planifikimit Hapésinor. Raporti pér Cilésiné e Ajrit pér periudhén néntor-dhjetor 2022 dhe janar 2023.
¥EEA/ Raport vjetor pér gjendjen e ajrit 2022

37 OBSH, UNDP, Programi i Pérbashkét i Vullnetaréve t&€ OKB-sé. Healthier Kosovo Project (2017-2020).

3% Anketa Evropiane e Cilésisé sé Jetés. https://www.found.wpa.eu/data/European-quality-of-life-survey

3 UNDP Kosové. Mozaiku i Kosovés 2015. http://assemblio.github.io/kosovo-mosaic-visualizer/en/index.html

40 Té& dhénat e siguruara nga IKShPK 2024

41 T& dhénat e siguruara nga IKShPK 2024
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pérmirésim té cilésisé s€ ujit duke kontrolluar disponueshméring e ujit midis pérdoruesve (hidrocentrale,
amviséri, industri).

Obeziteti - bazuar né t€ dhénat e hulumtimit STEPs 2019 pér peshén e t€ anketuarve vérehet se nga numri
1 pérgjithshém i t€ anketuarve, 57.2% ishin me mbi peshé (BMI>25 kg/m2), meshkujt 60.7%, femrat
53.5%. Pérqindja e t€ anketuarve qé jané obezé (BMI>30 kg/m2) te t€ dy gjinité éshté 20.0%, meshkujt
15.2% kurse femrat 25.2%. Krahasuar me STEPs 2011, ku obeziteti te t€ dyja gjinité ishte 19.2%, rezulton
se kemi njé ngritje t€ lehté né vitin 2019 (20.0%).

Menaxhimi i mbeturinave mjekésore - sipas raportit t&¢ GIZ “Menaxhimi i Mbeturinave t& Kujdesit
Shéndetésor né Kosové, 20224, ekzistojné mangési té shumta né menaxhim té mbeturinave brenda
institucioneve shéndetésore por edhe né trajtimin e tyre jashté institucioneve. N& fushén “Agjenda e
gjelbér”, SSSh synon t€ siguroj mjedisin e pastér, pérfshiré dhe asgjésimin e mbeturinave mjekésore,
pé€rmes financimit tashmé t€ siguruar nga Qeveria e Republikés s€ Kosove€s. Gjithashtu, Ministria do té
fuqizoj mekanizmat e monitorimit t€ zbatimit t&€ PV dhe PSO té aprovuara né t€ gjitha institucionet ku
gjenerohen mbeturinat mjekésore.

Mikroplastika ndodhet kudo né ambientin qé€ jetojmé dhe ndikimi i tyre n€ shéndetin e njeriut, si dhe né
shéndetin e kafshéve dhe ekosistemet, &shté ende objekt i kérkimeve t€ vazhdueshme. Megjithaté,
hulumtimet kané zbuluar se mikroplastika mund t€ ndikojé né trupin e njeriut duke stimuluar lirimin e
pércarésve endokriné dhe mund té bartin kimikate té tjera toksike, si metalet e rénda dhe ndotésit organiké,
té cilét mund t€ ndikojné negativisht né trupin e njeriut. Bashkimit Evropian synon qé¢ t€ reduktoj ndotjen
me mikroplastika me 30% deri né€ vitin 2030, pérmes disa propozime g€ synojné té reduktojn€ ekspozimin
e njeriut ndaj mikroplastikés. Késhilli Evropés dhe Parlamenti Evropian arritén njé marréveshje té
pérkohshme politike mbi njé propozim pér heqjen e mikroplastikés dhe mikrondotésve t€ tjeré nga ujérat
e zeza urbane. Sipas kétij propozimi, té paktén 80% e kostove té nevojshme pér hegjen e ndotésve né
procesin e trajtimit t€ ujérave té zeza do té mbulohen nga prodhuesit farmaceutiké dhe kozmetiké, né
pérputhje me parimin "ndoté€si paguan". Deri né vitin 2045, marréveshja e pérkohshme do ti kérkon
vendeve anétare t€ BE-s€ g€ té heqin njé spektér t€ gjeré mikro ndotésish nga ujérat e zeza urbane pérpara
se t'1 1éshojné ato né€ mjedis. Republika e Kosovés né kuadér té plotésimit té kornizés ligjore dhe pérafrimit
té legjislacionit me Bashkimin Evropian duhet t€ krijoj kapacitetet e nevojshme administrative dhe
institucionale qé kéto synime t€ BE ti integroj né praktiké. Plani 1 Veprimit i Strategjis€ Sektoriale
shéndetésore 2025-2030 parasheh zhvillimin e njé vlerésimi té kapaciteteve pér reduktimin e
mikroplastikeve né vendin toné, n€é ményré qé pastaj bazuar né resurset né dispozicion t€ zhvillohen
aktivitete pér t& adresuar kété sfid€ t& shéndetit publik.

Strategjia konsideron edhe pércaktuesit social té shéndetit (PSSh) t€ cilét paragesin kushtet n€ mjedisin ku
njerézit lindin, jetojn€, mésojné€, punojné, luajn€, adhurojn€ dhe mosha g€ ndikojn€ n€ nj€ gamé t& gjere t&
rezultateve dhe rrezigeve t€ shéndetit, funksionimit dhe cilésis€ sé€ jet€s. PSSh kané ndikim t€ madh né
shéndetin, mirégenien dhe cilésin€ e jetés s¢ njerézve té€ cilat gjithashtu kontribuojné né pabarazité
shéndetésore, andaj vetém promovimi i zgjedhjeve té shéndetshme nuk do t'i eliminojé kéto dhe pabarazité
tjera shéndetésore pa pérfshirjen e sektoréve tjeré si arsimi, transporti dhe infrastruktura.

42 GIZ, Menaxhimi i Mbeturinave t& Kujdesit Shéndetésor né Kosové, 2022
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Agjencia pér mbrojtje nga rrezatimi dhe siguria bérthamore (AMRrSB) éshté pérgjegjése pér mbikéqyrjen
dhe monitorimin e situatés pér aktivitetet e ndérlidhura me burimet e rrezatimit jonizues dhe sigurisé
bérthamore. Aktualisht, nuk ka hulumtime sistematike pér ndikimin e rrezatimit jonizues né shéndetin e
njerézve né Kosové. Nuk ka t€ dhéna t€ disponueshme se sa persona helmohen si rezultat i ekspozimit ndaj
kimikateve, sipas llojit, shkageve dhe rrethanave t€ helmimit, si dhe rezultatet e helmimeve potenciale.
Gjithashtu, ende nuk ka bashk&punim t€ kénaqshém ndér sektorial g€ do té mundésonte trajtim sistematik
té ndikimit t€ klim€s dhe ndryshimeve klimatike né shéndetin e popullatés né vend. Duke pasur parasysh
ndikimin e kétyre faktoréve né shéndetin dhe miréqgenien e popullatés, Ministria do t€ adresoj kéto ¢éshtje
pérmes inicimit t€ hulumtimeve né kéto fusha duke fuqizuar bashképunimin me sektoré tjeré dhe
shfryté€zim t€ mundésive t€ bashképunimit me organizata gjegjése n€ vend dhe jasht€ vendit.

4.2.10. Faktorét mbrojtés

Vaksinimi - si ményra mé efektive e parandalimit t€ sémundjeve ngjitése ka shkallé mjaft t€ larté t&
mbulueshmérisé né gjithé vendin (92% né vitin 2023). Me géllim t€ sigurimit t&€ mirémbajtjes s€ shkallés
sé déshiruar dhe mbulueshméris€ sa mé t€ madhe dhe né kohé té duhur, éshté aprovuar Plani i veprimit pér
vaksinim (PVV) 2024-2026 me pérfshirje edhe té tri vaksinave t€ reja né kalendarin e rregullt (vaksina
kundér pneumokokut, rotaviruséve dhe HPV), pér té cilat Ministria ka siguruar buxhetin prej 4.8 milion €.
Programi i zgjeruar i imunizimit (PZI) éshté program i gé€ndrueshém edhe né aspekt financiar ku té gjitha
vaksinat sigurohen me koh&€ dhe ofrohen falas pér téré popullatén e vendit. Sfid€ mbetet vaksinimi i
grupeve té cenueshme, edhe pérkundér angazhimeve té institucioneve ndér vite pér t€ siguruar rritjen e
vaksinimit pérmes ekipeve mobile. Pér té adresuar kété ¢€shtje jané planifikuar aktivitete specifike né
Planin e veprimit pér vaksinim 2024-2026 né ményré q€ shkalla e mbulueshmérisé€ dhe gjithé pérfshirjes
té jet€ sa mé e lart€ né gjith€ vendin.

Gji dhénia — 32.1% t¢€ porsalindurve ushqehen me qumésht t€ gjirit brenda orés s€ paré t€ lindjes, afér 29.2
% té foshnjave ushgehen vetém me qumésht t€ gjirit deri n€ gjashté muaj, ndérsa 39.2 % té f€émijéve romé,
55.1% té fémijéve ashkali dhe 70.8% e fémijéve egjiptian deri n€ 1 vit jan€ ushqyer 43.8 % t& fémijéve
me qumésht t€ gjirit kurse 33.5 % deri né dy vite®.

Konsumimi i frutave - numri mesatar i dit€ve t€ konsumimit t€ frutave né njé€ javé €shté 5, te femrat 5.1
kurse te meshkujt 4.9 dit€. Numri mesatar i porcioneve té frutave n€ dit€ &sht€ 1.3 pér t€ dy gjinit€ e t&
anketuarve. Ky numér éshté€ mé i ulté€ krahasuar me rezultatet e STEPs 2011, ku konsumi mesatar i frutave
né dité ishte 1.6% te t€ dy gjinit€. Numri mesatar i dit€ve t€ konsumimit t€ perimeve né njé javé tipike
éshté 6.2 gjithashtu i njéjté pér té dy gjinité*.

Aktiviteti fizik - 14.0% e té anketuarve b&jné aktivitet té pamjaftueshém fizik, meshkujt 11.5%, femrat
16.5%. Nga t€ dhénat e prezantuara vérehet se ekziston nevoja pér fuqizimin e shérbimeve t€ fokusuara né
promovim shéndetésor dhe shérbime parandaluese si pjesé integruese e kujdesit shéndetésor duke fuqizuar
shkathtgsité e profesionistéve né vecanti né KPSh, por edhe duke intensifikuar bashképunimin me sektoré
tjeré lidhur me ¢éshtjet qé kané té bé&jné me parandalim t€ sémundjeve, si sektori i arsimit etj*>. Ministria
ka miratuar planin e veprimit pér promovimin dhe edukimin shéndetésor 2023-2025 i cili parasheh
zhvillimin e aktiviteteve promovuese dhe edukuese g€ kané pér géllim t€ ruajné dhe pérparojné shéndetin
e popullatés, pérfshiré edhe bashképunimin me media dhe shoqéri civile pér t€ siguruar shpérndarjen mé

43 MICS 2019-2020
* STEPs 2019
43 STEPs 2019
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té gjeré t€ informacionit shéndetésor. N€ kété drejtim, do t€ hartohen edhe programi kombétar pér moshim
té shéndetshém, programi pér vetédijesimin e publikut mbi pasojat e ekspozimit né€ nxehtési pér shkak té
ndryshimeve klimatike, programi kombétar pér mbrojtjen dhe promovimin e shéndetit n€ vendin e punés,
si dhe vetédijesimi i qytetaréve pér sigurin€ rrugore.

4.3. Sistemi shéndetésor

Ligji pér Shéndetési 04/L-125 siguron bazén ligjore pér ruajtjen dhe pérparimin e shéndetit té qytetaréve
té Republikés sé Kosovés népérmjet promovimit t€ shéndetit, aktiviteteve parandaluese, dhe ofrimit té
shérbimeve gjithépérfshirése dhe kualitative té kujdesit shéndetésor. Ministria, ndé€rmerr t€ gjitha masat e
pércaktuara me ligj pér realizimin e veprimeve t& duhura me géllim t& zbatimit dhe mbrojtjes sé€ t€ drejtave
té qytetaréve, banoréve dhe shfrytézuesve té tjeré t€ shérbimeve shéndetésore, né kujdesin shéndetésor. Po
ashtu, Ligji pér shéndetési ka pércaktuar q€ Ministria rregullon, mbikéqyré dhe kontrollon zbatimin e
kujdesit shéndetésor né institucionet publike dhe private né t€ tri nivelet e kujdesit shéndetésor.

Shérbimet shéndetésore n€ Kosové ofrohen nép&rmjet rrjetit t€ institucioneve shéndetésore t€ organizuara
né tri nivele: parésor (KPSh me 458 institucione), dytésor (KDSh me 17 institucione) dhe tret€sor (KTSh
me 19 institucione). Shérbimet e kujdesit shéndetésor organizohen si shérbime spitalore, jashté-spitalore,
sht€piake dhe emergjente dhe ofrohen né institucione shéndetésore publike dhe private. Gjithsej jan€ 2.6
njési t& KPSh n€ 10,0000 banoré dhe 0.45 institucione spitalore publike (dytésore dhe tretésore) né 100,000
banoré. S€ bashku me spitale private, gjithsej jané 2.2 spitale né 100,000 banor€, g€ éshté vleré mé e larté
se né Serbi 1.4, Shqipéri 1.5 dhe Mal t€ Zi 1.8 por mé e ulté se Magedonia e Veriut 3.2 dhe vendet e BE-
sé& 2.9 né 100,000 banoré*®.

4.3.1. Korniza ligjore

Instrumentet e pércaktuara me ligje dhe institucionet pérgjegjése pér vénien e tyre n€ fuqi jan€ thelbésore
pér té siguruar mbulimin shéndetésor universal dhe pér té arritur Objektivat e Zhvillimit t€ Qéndrueshém.
Njé kornizé e till¢ legjislative né sektorin e shéndetésisé €shté zhvilluar nga koha e administratés sé
pérkohshme té Kombeve té Bashkuara ku fillimisht, menjéheré pas luft€s, me akte nénligjore éshté
pérpjekur t€ mbulohet zbrazétira juridike. Me shpalljen e pavarésisé ka filluar nxjerrja e ligjeve té reja, qé
né€ vazhdimési jané plotésuar dhe ndryshuar pér t€ adaptuar nevojat e rregullimit t& miréfillté t€ sektorit
dhe aktualisht jang té rregulluar shumica e fushave. Faza e re e plotésimit t& kornizés ligjore né shéndetési
ishte periudha pas vitit 2012, kur u plotésuan dhe miratuan ligjet bazike, u nxorén ligje t€ reja t€ cilat deri
né até kohé mungonin. Né kété kontekst réndési e veganté i €shté dhéné Ligjit pér sigurim shéndetésor,
Ligjit pér odat e profesionistéve shéndetésor, Ligjit pér transplantim té indeve dhe qelizave, Ligjit pér
kontrollin e duhanit, po ashtu kishte pasur ndryshime té réndésishme né Ligjin pér shéndetési, si dhe Ligjin
pér produkte dhe pajisje mjekésore. Megjithaté korniza ligjore né shéndetési vazhdon t€ mos ofrojé
dispozitat e nevojshme pér t€ pércaktuar qarté rolet, pérgjegjésité pér té€ gjithé hisedarét, dhe si pasojé kemi
nivel jo t€ kénaqshém té transparencés dhe llogaridhénies qé duhet adresuar. Ministria, synon rregullimin
¢ fushave juridike shéndetésore, si fusha e transplantimit t€ organeve, mjekésia alternative, deontologjia,
mjekésia e punés, kozmetika me veprim terapeutik dhe aspekti i ruajtjes sé t€ dhénave t€ pacientéve g€ né
shumé analiza dhe vlerésime konsiderohet € konfidencialiteti mbetet sfidé. Pérafrimi i legjislacionit me
BE, mbetet tejet 1 ult€ me njé numér te ligjeve té cilat jané pjes€risht t€ pérafruara né mungesé té resurseve

4 WHO European Data Warehouse
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dhe kapaciteteve t€ nevojshme. T€ gjitha raportet e KE pér Kosové vazhdojné t€ identifikojné nivel t€ ulté
té pérafrimit, por edhe mos zbatim té legjislacionit né fuqi. SSSh synon qé€ korniza ligjore né€ shéndetési t&
rregullojé fushat e pa rregulluara deri n€ vitin 2030 pérmes njé€ qasje gjithépérfshirése duke u fokusuar
fillimisht né ndryshimin dhe plotésimin e Ligjit pér shéndetési dhe Ligjin pér sigurim shéndetésor g€ do té
pércaktojné strukturén institucionale, kompetencat, té drejtat dhe pérgjegjésité institucionale. Njé numér i
madh i ligjeve aktuale do t€ integrohen né ligjin bazik pér shéndetési, do t&€ hartohen dhe miratohen aktet
tjera ligjore dhe nénligjore qé€ do t€ harmonizohen me ligjin bazik, ndérsa mekanizmat zbatues do té kené
té qarté rolin dhe kompetencat e tyre pér t&€ mund€suar njé zbatim mé efikas t€ mekanizmave pérgjegjés. I
gjithé ky proces do t€ harmonizohet me legjislacionin e BE.

4.3.2. Rrjeti i institucioneve shéndetésore

Shérbimet ofrohen p&€rmes nj€ rrjeti t& gjeré institucionesh publike dhe private té shpérndara né gjithé
vendin. Sipas studimeve, &shté vlerésuar se rrjeti i pérgjithshém i kujdesit shéndetésor éshté i pérshtatshém
pér madhésiné e popullatés dhe distancén e shkurtér té transportit né Kosové*’. Megjithaté, kriteret pér
themelimin e institucioneve shéndetésore publike nuk jané€ qarté t€ pércaktuara dhe nevojitet rivlerésimi
dhe riorganizimi i rrjetit t€ institucioneve shéndetésore me gqéllim té shfrytézimit sa mé racional té tyre.

4.3.3. Kujdesi parésor shéndetésor (KPSh)

KPSh paraget portén hyrése té qytetaréve né sistemin shéndetésor dhe njéherit piké koordinuese pér té
gjitha shérbimet tjera shéndetésore. Veprimtaria e KPSh pérfshin promovimin shéndetésor, parandalimin,
zbulimin e hershém, diagnostikimin, mjekimin dhe rehabilitimin qé kané té b&né me s€mundjet,
¢rregullimet dhe 1éndimet, pérfshiré kujdesin dentar, kujdesin paliativ, vizitat né shtépi pér kujdes ndaj
nénés dhe fémijés dhe ndérhyrjet e vogla kirurgjike mbé&shtetur né konceptin e mjekésis€ familjare. Kujdesi
parésor shéndet€sor konsiderohet gjerésisht si mé€nyra mé gjithépérfshirése, e barabarté dhe mé kosto
efektive pér t€ arritur mbulimin shéndet€sor universal.

Ryjeti publik i KPSh pérbéhet nga gjithsejté 458 njési, nga té cilat secila komuné ka Qendrén Kryesore té
Mjekésis€é Familjare (QKMF/38) si njési kryesore, me njésité e saj pérbérése: Qendrat e Mjekésisé
Familjare (QMF/164) dhe Ambulancat e Mjeké&sisé Familjare (AMF/256).

Programi i vizitave n€ shtépi pér néna dhe f€mijé ofron shérbime shéndetésore dhe késhilluese pér
shtatzéna, lehona, té porsalindur (prej dités s€ treté pas lindjes) dhe fémijé deri n€ moshén tre vjecare.
Programi éshté zgjeruar n€ 30 komuna ku gjaté vitit 2023 jané ofruar 40,200 vizita pér kujdes pér nénén
dhe fémijén dhe kéto shérbime jané pjesé e Grantit specifik pér shéndetésiné parésore né vleré prej 3,400
000.00 € pér ¢do vit*.

Né kuadér t€ KPSh jan€ adresuar sfidat sa i pérket investimeve kapitale pérmes vlerésimeve pér nevojat e
infrastruktur€s dhe pajisjeve. Ministria né bashképunim me projektin AQH, ka krijuar mekanizmin bazuar
né kérkesa ‘on demand’, q€ &shté pérgjegjés pér vlerésimin nevojave t€ komunave dhe mbéshtet zbatimin
e praktikave t€ mira né KPSH né t€ gjitha komunat. Pérmes zbatimit t€ mekanizmave t€ krijuar mundésohet
shfryt€zimi racional i resurseve né dispozicion si dhe shpérndarja e drejté e tyre.

47 Master plan, Banka Botérore, 2008
48 MSh Granti specifik pér komuna 2022
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Sa i pérket financimit né KPSh, buxheti nga granti specifik pér shéndetési ka shénuar ngritje prej 11.92%
né vitin 2023, krahasuar me vitin 2022. Me kété ngritje t€ buxhetit ésht€ mundésuar rritja e burimeve
njerézore pér 299 pozita té reja, ndérsa me formulén e re pér grantin specifik jan€ buxhetuar 3.4 milion €
pér shéndetin e nénés dhe fémijés dhe 2.2 milion € pér kujdes paliativ. Ministria synon qé numrin e vizitave
né shtépi ta rris deri né 100 000 vizita n€ vit. Pér té arritur két€ synim jané€ siguruar 23 vetura pér realizimin
e vizitave né€ shtépi, kujdes paliativ si dhe sigurimin e zinxhirit t& ftohté.

Me qéllim t€ zbatimit t& konceptit t€ mjekésisé familjare, Ministria €shté né proces t€ zoonimit dhe
pérzgjedhjes sé mjekut familjar pér qytetarét n€ gendrat mé t€ aférta, ku njéherit do t€ krijohen edhe listat
e pacientéve té cilét do t€ marrin shérbime né ato gendra.

4.3.4. Kujdesi dytésor dhe tretésor shéndetésor (KDSh dhe KTSh)

Shérbimet shéndetésore né KDSh dhe KTSh ofrohen pérmes institucioneve né€ kuadér t€ ShSKUK-s€ si
ményré unike e shérbimeve t€ integruara shéndetésore. Aty pérfshihen shérbimet spitalore, jashté-spitalore,
diagnostike, terapeutike, rehabilituese, transporti emergjent, kujdesi stomatologjik, si dhe shérbimet né
regjion t&€ shéndetésis€ publike. Kujdesi tretésor shéndetésor pérfshiné kujdesin e avancuar shéndetésor,
spitalor, jashté-spitalor dhe t€ shéndetésis€ publike, shé€rbimet stomatologjike, mjekésin€ transfuzive —
veprimtaria transfuzive, mjekésisé s€ punés, si dhe shérbimet konziliare t€ nivelit tret€sor t€ kujdesit
shéndetésor. Pér regjionin e Prishtings, institucionet shéndetésore té nivelit tretésor shérbejné gjithashtu
edhe si institucione té nivelit dytésor shéndetésor. Institucionet shéndetésore publike pé€rvec ofrimit t&
shérbimeve shéndetésore, ofrojné edhe edukimin bazik, pasdiplomik si dhe pjesémarrjen né€ kérkime
shkencore relevante né bashképunim me Fakultetin e Mjekésisé t€ Universitetit t& Prishtinés dhe
Institucioneve tjera té Arsimit t€ larté. Mjetet financiare pér spitalet ndahen nga buxheti i ShASKUK-s€ dhe
shpérndarja e buxhetit mé tepér bazohet né€ alokimet ose supozimet nga vitet paraprake, sesa né nj€ vleré€sim
té nevojave ose véllimit t€ shérbimeve. Pér ta pérmirésuar efikasitetin buxhetor té tri niveleve t€ sistemit
shéndetésor do té fillohet me aplikimin e indikatoréve matés té performanceés.

Ministria éshté né proces té vlerésimit té lidhjes sé€ korridoreve t€ ngrohta né ShSKUK, qasjen e personave
me aftési t€ kufizuar n€ institucione shéndetésore si dhe vler€simin e ofrimit t€ kujdesit paliativ né€ tri
nivelet e kujdesit shéndetésor, pérfshiré Hospica, me mbéshtetje t&€ fondeve t€ institucioneve financiare
ndérkombétare.

4.3.5. Shérbimet shéndetésore né burgje

Fokusi kryesor né pérmir€simin e shérbimeve shéndetésore t€ cilat ofrohen pér personat e burgosur éshté
avancimi i shérbimeve me géllim té parandalimit té vetéléndimeve dhe vetévrasjeve né burgje té cilat do
t& béhen pérmes zbatimit t&€ praktikave té standardeve t&€ veprimit. Ministria do t& adresoj edhe nevojat pér
sigurimin e qé€ndrueshméris€ sé burimeve njerézore profesionale né kéto institucione.

4.3.6. Sektori privat

Pérveg institucioneve publike shéndetésore, kujdesi shéndetésor né Kosové ofrohet edhe nga 2,268
institucione t¢ licencuara shéndetésore private, nga té cilat 28 jané institucione spitalore ndérsa 2,240
ofrojné shérbime jashté spitalore®. Veprimtaria private né sektorin e shéndetésisé ushtrohet né bazé té

49 MSh, IPSh t& licencuara gjendja mars 2023
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parimit t€ barazisé sé ploté me sektorin publik té shéndetésisé.”® Né sektorin privat shéndetésor jané 9.2
institucione private shéndetésore jo spitalore né 10,000 banoré®'. Mé sé shumti institucioneve private
shéndetésore té licencuara jo spitalore jané t€ llojit t€ ambulancave stomatologjike (626 ose 37.8%) ndérsa
mé s€ paku ka ambulanté té fiziatris€, mjekésisé nukleare, psikiatrisé klinike dhe seksologjis€ (nga 1 ose
0.1%)°%, pérderisa jané 1.6 institucione private shéndetésore spitalore né 100,000 banoré né Kosové. Prej
28 spitaleve, 4 jang spitale t€ pérgjithshme dhe 24 spitale speciale - prej té ciléve mé s€ shumti (8) té profilit
té gjinekologjisé®. Sa i pérket sektorit privat, Ministria do té krijoj mekanizma qé themelimi i
institucioneve private shéndetésore t€ béhet né raport me nevojat dhe kérkesat e popullatés pér ato
shérbime.

4.3.7. Emergjencat né shéndetési publike

Pandemia e fundit me COVID-19 ka sfiduar sistemet shéndetésore dhe sektorét tjeré t€ ndérlidhur g€ té
mobilizohen dhe t&€ menaxhojné€ pandeminé né€ ményrén mé té miré t&€ mundshme. Mésimet e nxjerra nga
kjo pandemi kané shtyré shtetet q€ t€ pérgatisin planet shtetérore me qéllim t&€ menaxhimit sa mé t€ miré€
té pandemive tjera eventuale t€ shkaktuara me patogjené respiratoré. Né két€ kontekst, Ministria ka hartuar
Planin e veprimit pér parandalimin, gatishméring€, reagimin dhe rimékémbjen pér pandemité me patogjené
respiratoré 2024-2026 si dhe Planin e veprimit pér siguri shéndetésore 2024-2026.

Plani i veprimit pér parandalimin, gatishméring, reagimin dhe rimék&€mbjen pér pandemité me patogjené
respiratoré, &sht€ dokument ndér sektorial i cili ka pér g€llim té shfryt€zohet nga t€ gjitha grupet nder
sektoriale t€ interesit, si n€ nivel vendi ashtu edhe né até regjional apo ndé€rkombétar me g€llim té
planifikimit t& parandalimit dhe reagimit té shteteve ku paraqitet pandemia me patogjené respiratoré.

Gjithashtu, bazuar né Ligjin nr. 08/L-200 p&r Parandalimin dhe kontrollin ¢ sémundjeve ngjit€se, n€ proces
€shté zbatimi 1 Rregullores Ndérkombétare t€ Shéndetit (RrNSh), pé€rmes zbatimit t& Planit t& veprimit pér
siguri shéndetésore 2024-2026 (PVSSh), dokument ky né t€ cilin definohen orientimet strategjike dhe
aktivitetet kryesore t€ cilat duhet zbatuar nga Ministrité gjegjése t€ linjés dhe institucionet/agjencité e tjera
hisedar€ né periudhén afatmesme tri vjecare.

4.3.8. Sektori farmaceutik

Sa i pérket sektorit farmaceutik, né Raportet e KE pér Kosové (2022 dhe 2023), konstatohet g€ legjislacioni
pér pajisjet dhe produktet mjekésore pér pérdorim njerézor €shté pjesérisht i pérafruar me legjislacionin e
BE-sé. Gjithashtu €shté potencuar nevoja pér plotésimin dhe ndryshimin sé listés s€ barnave esenciale
(LBE)**. Kostoja ¢ larté e shpenzimeve jashté xhepit pér qytetaré (rreth 38.47% e kostove totale mjekésore)
kufizon qasjen pér grupet e cenueshme né kujdesin shéndetésor dhe vetém rreth 65% e nevojave vjetore t&
kujdesit shéndetésor mbulohen nga shpenzimet publike, kryesisht me kosto fikse®. Raporti, konstaton se
furnizimi me barna nga LBE pér KPSh (t€ prokuruar nga Ministria), éshté pérmirésuar né vitet 2021-2022.
Aktualisht, niveli i mbulimit pér barnat nga LBE &shté 75%, sipas planifikimit té institucioneve. Me qéllim
té adresimit t€ sfidave né€ sektorin farmaceutik, Ministria synon té reformojé sektorin farmaceutik pérmes

0 Ligji i Shéndetésisé, Nr.04/L-125

5! Analiza e gjendjes shéndetésore 2020, IKShPK

32 MSH, IPSh té licencuara, mars 2023

53 Analiza e gjendjes shéndetésore 2022, IKShPK

5% Raportet e Komisionit Evropian pér vitin 2022/2023
55 Raportet e Komisionit Evropian pér vitin 2022/2023
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njé rregullimi efektiv t€ tregut farmaceutik dhe ngritjes s€ kapaciteteve administrative, fillimisht me
kontraktimin e barnatoreve pérmes Fondit t€ sigurimit pér rimbursimin e list€s s€ barnave jashté spitalore.
Gjithashtu, pérmes ndryshmit t€ LBE, krijimit t€ mekanizmave pér zbatimin e ligjit pér rregullimin e
¢mimit t€ barnave do té synohet sigurimi i g€ndrueshém me barna né t€ gjitha nivelet e kujdesit shéndetésor,
pérfshiré barnat pér s€émundjet malinje, s€mundjet e rénda dhe s€mundjet e rralla. Zbatimi i Ligjit pér
rregullimin e ¢mimit t€ barnave dhe List€s s€ re té barnave esenciale, do t’i jap shtytje mbrojtjes sé
qytetaréve nga varfé€rimi si pasojé€ e shpenzimeve té larta pér barna dhe materiale shpenzuese dhe do t&
zgjeroj€ gamén e produkteve té reja né pérdorim, pérfshiré mbulimin me terapi t€ pacientéve me s€émundje
té rralla.

4.3.9. Shérbimi mjekésor i paramedikéve

Sipas raporteve t& MPB-s€ dhe PK-sé, shkalla e vdekshméris€ si pasojé e aksidenteve né komunikacion
gjaté viteve t€ fundit ka pésuar rritje t€ viktimave t€ t€ gjitha moshave dhe gjinive. Njé prej masave pér
adresimin e késaj sfide €shté mbulimi i ofrimit t&€ rregullt t€ shérbimit emergjent dhe ngritjes s€ njohurive
té infermieréve/kompetencés pérmes krijimit t€ shérbimit mjekésor t€ paramedikéve. Ky €shté njé nga
shérbimet kyce emergjente/para spitalore pér mbrojtjen e popullatés nga s€mundjet serioze t€ pa pritura,
aksidentet né komunikacion, fatkeqésité natyrore si dhe incidentet e ndryshme té shkaktuara nga faktori
njeri q€ rrezikojn€ jetén dhe shéndetin e qytetaréve t€ vendit ton€. Pérmes ofrimit t& shérbimit mjek&sor t&
paramedikéve pér popullatén, synohet t€ zvogé€lohet shkalla e vdekshméris€ né aksidentet e
komunikacionit, respektivisht arritja e mbulueshméris€ sé ofrimit t€ shérbimit mjekésor emergjent. Plani i
veprimit pér paramedik synon té arrij mbulueshmériné e ofrimit té rregullt t€ shérbimit emergjent né vend,
duke marré pér baz€ faktin se gjaté viteve t€ fundit, éshté shénuar ngritje e shkall€s s€ vdekshméris€ sé
qytetaréve pér shkak té aksidenteve té shumta t€ komunikacionit dhe rritjes sé rrezikut nga fatkeqésité
natyrore.

4.3.10. Burimet njerézore

Burimet njerézore profesionale né institucione shéndetésore, jan€ t€ mbingarkuara n€ disa 1€mi
specialistike, pé€rderisa n€ disa 1€mi tjera ka mungesé kuadri. Kjo, s& bashku me nevojén pér futjen e
metodave mé bashkékohore t€ trajtimit kérkon veprim t€ menj€hershém pér planifikim afatgjat€ dhe
riorganizim t€ burimeve njerézore né shéndetési. Sa i pérket profileve shéndetésore q¢ ka mungesa, sipas
raporteve t€ institucioneve shéndetésore jané profili i anesteziologéve dhe profili né shéndet publik.
Mjekésia e punés né vitet e fundit ka humbur thuajse t€ gjitha specialistét e mjekésis€ s€ punés g€ jané
pensionuar apo kané vdekur dhe kjo kérkon adresim t€ menjéhershém pér t€ mbuluar nevojat e tregut té
punés, andaj Ministria deri n€ krijimin e burimeve njerézore me pérgatitje specialistike, kété pérgjegjési
do ta bart te specialistét e mjekésis€é familjare (duke pasur parasysh qé€ plan programi i shkollimit
specialistik n€ mjekési familjare pérmban edhe mjekésiné e punés).

Institucionet pérgjegjése pér raportim nuk kané t€ dhéna pér emigrimin e profesionistéve shéndetésor. Me
qéllim t€ marrjes sé njé vlerésimi té pérafért t€ largimit t€ profesionistéve shéndetésor nga Kosova,
Ministria né mungesé té t€ dhénave, duke u bazuar né raportet e ofruara nga Odat e profesionalistéve
shéndetésor (OPSh) pér numrin e certifikatave t€ l€shuara pér profesionistét shéndetésor, né€ pesé vitet e
fundit ka vérejtur njé trend t€ rritjes sé€ kérkesave pér certifikaté etike q€ mund t€ shérbej si supozim pér
kété trend. Nga viti 2020 jané€ 1&€shuar 75 certifikata nga to 39 meshkuj dhe 36 femra, n€ vitin 2021, me
124 certifikata nga to dhe 61 meshkuj dhe 63 femra, n€ vitin 2022 me 163 certifikata nga to 83 meshkuj
dhe 80 femra, né vitin 2023, 167 certifikata nga to 85 meshkuj dhe 82 femra. Ndérsa deri n€ gusht t€ vitit
2024 jané 63 kérkesa pér certifikata pér té kaluarén etike, ¢ duhet marré me rezervé pasi q€ ky numér deri
né fund t€ vitit mund té ndryshoj. Karakteristiké e kétyre kérkesave &shté se mosha mesatare e
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profesionistéve qé kané kérkuar kéto certifikata gjaté vitit 2020-2022 ésht€ 31 vjeg, ndérsa n€ vitin 2023
€shté 28 vjec.

Vlerésimi “Pérmirésimi i infrastrukturés fizike né kujdesin dytésor dhe tretésor”, ka evidentuar
performancé té ulté t€ profesionistéve shéndet€sor né€ ofrimin e shérbimeve shéndetésore. Edhe pérkundér
faktit g€ vendi ka numér mé t€ ulté t€ profesionistéve shéndetésor pér 1,000 banoré krahasuar me vendet
BE, ky numér éshté mbi nevojat aktuale.>®

Sa i pérket zhvillimit t€ vazhdueshém té burimeve njerézore né mjekési familjare, t€ arriturat jané evidente.
Né kété aspekt ka ngritje né zhvillimin e burimeve njerézore profesionale dhe cilésisé s€ shkollimit
specialistik pasdiplomik i cili ésht€ program i akredituar nga Kolegji Mbretéror i Mjekéve t€ Pérgjithshém
té Britanis€ s€ Madhe (KMMP/RCGP).

NEé institucionet publike t€ kujdesit shéndetésor punojné 12,390 punétoré, té cilét jané paraqitur sipas
nivelit t€ kujdesit shéndetésor dhe profilit té tyre (Tabela 4). Pjesa mé e madhe e té punésuarve né sektorin
publik shéndetésor i takon nivelit parésor t€ kujdesit shéndetésor 5,532 ose 44.5% e tyre pércjellé nga
QKUK, 3,581 ose 29.1% e tyre ndérsa niveli dytésor i kujdesit shéndetésor ka numér t€ vogél t& t&
punésuarve té sektorit publik 3,277 ose 26.4% t¢ tyre.

Tabela 2. Profili i té punésuarve né sistemin publik té kujdesit shéndetésor, 2022

Niveli parésor Gjithsej

Profili i té punésuarit

|
Mjek 1,173 21.2 701 21.4 811 22.6 2,685 21.7
Stomatolog 272 49 1 0.0 79 22 352 2.8
Farmacist 22 0.4 9 0.3 21 0.6 52 0.4
Infermier 3,220 58.2 1,884 57.5 2,130 59.5 7,234 58.4
Bashképunétor shéndetésor 20 0.4 11 0.3 59 1.6 90 0.7
Bashképunétor jomedicinal 825 14.9 641 19.6 469 13.1 1,935 15.6
Bachelor i fizioterapisé 30 0.9 12 0.3 42 0.3
Gjithsej (N) 5,532 100.0 3,277 100.0 3,581 100.0 12,390 100
% 44.6 26.4 28.9 100

Burimi: IKShPK, Resurset humane né shéndetésiné e Kosovés, 2022

Né sistemin publik té kujdesit shéndetésor né€ Kosové pér 1,000 banoré jané 1.5 mjeké dhe 4.1 infermier€,
ku raporti infermier/mjek &shté 2.7. Pér 1,000 banoré€ jané 0.2 stomatologé dhe 0.03 farmacisté. Numri i
mjekéve n€ Kosové éshté mé i ulét se n€ shtetet e BE-sé (4.3/1,000 banor¢€) dhe shtetet e rajonit. Numri i
infermieréve n€ Kosové €sht€ mé i ulét se né shtetet ¢ BE-sé& (9.7/1,000 banoré€) dhe té gjitha shtetet e
rajonit me pérjashtim t&€ Magedonisé (3.7/1,000 banorg).

6 Report, Update of the Feasibility Study regarding “Upgrading the Physical Infrastructure of Secondary and Tertiary Healthcare Institutions”,
October 2022
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Graf. 11. Mjeké dhe Infermieré pér 1,000 banoré né Kosové, rajon dhe BE
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Burimi i té dhénave: Banka Botérore, d, 2021 dhe Banka Botérore, €, 2021
Shénim: T€ dhénat e fundit g€ jané né dispozicion

Gjaté viteve 2015-2022, numri i t€ punésuarve né institucionet publike t& KPSh éshté rritur vetém pér 84
té punésuar. Sipas profileve, rritje mé té madhe t€ numrit t€ puné€suarve né vitin 2022 né krahasim me vitin
2015 kané pasur teknikét/infermierét 99. Zvogélim t€ numrit t€ t€ punésuarve n€ vitin 2022 né€ krahasim
me vitin 2015 kané pasur stafi jo mjekésor -32 dhe bashk&punétorét shéndetésor -26. Numri i t€ punésuarve
né institucionet publike t& KDSh &shté rritur pér 112 t€ punésuar n€ vitin 2022 krahasuar me vitin 2015
dhe t€ gjitha profilet kan€ pasur rritje t€ numrit té punésuarve, ku mé e theksuar ishte rritja pér mjeké 106
dhe bachelorét e fizioterapisé 15. Ndérsa, numri i t€ punésuarve né institucionet publike t€ KTSh éshté
rritur pér 486 té punésuar, ose mesatarisht 61 t€ punésuar né vit. Profilet té cilat kané pasur rritje t€ numrit
té punésuarve n€ vitin 2022 né krahasim me vitin 2015, ishin teknikét/infermierét 294 dhe mjekét 214,
pérderisa né kété vit ka pasur ulje t&€ punésuarve staf jo mjekésor pér -106 t€ punésuar.

Nga t€ dhénat e siguruara n€ OPSh, numri i profesionistéve t€ licencuar jané 5,421 mjeké, 35,217
infermieré dhe profesionisté tjer€ shéndeté€soré, 1,606 farmacisté, 2,391 stomatologé dhe 1,142
fizioterapeuté, qé né total jané 45,777 profesionisté shéndetésoré t€ licencuar né mbaré€ vendin.

Me qéllim té fuqizimit dhe sigurimit t€ burimeve njerézore, Ministria parasheh hartimin e njé dokumenti
strategjik afatgjaté t€ zhvillimit t€ burimeve njerézore né€ kujdesin shéndetésor. Dokumenti do té pérfshij
vleré€simin e statusit aktual t&€ personelit né dispozicion, sistemimin ekzistues t€ vendeve té punés dhe
identifikimin e nevojave pér burime shtes€¢ né t€ gjitha nivelet e kujdesit shéndetésor, krijimin e
mekanizmave dhe mjeteve pér monitorim dhe vler€sim t€ performancés, pércaktimin e ményrave konkrete
té¢ alokimit t€ duhur t€ burimeve njerézore ekzistuese me qé€llim t€ rritjes s€ efikasitetit dhe
disponueshmérisé sé tyre si dhe krijimin e mekanizmave ekonomikisht t& géndrueshém té shpérblimit dhe
inkurajimit t€ punonjésve t€ kujdesit shéndetésor pér punén e tyre. Gjithashtu, synohet fuqizimi i
marrédhénieve me diasporén né€ shéndetési pérmes rrjetézimit t€ profesionistéve shéndetésor n€ mérgaté
dhe programeve té shkémbimit.
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4.3.11. Shtretérit spitaloré

Numri total i shtretérve spitaloré né QKUK dhe SP qé nga viti 2017 €shté 4,005 (2.2/1,000 banoré krahasuar
me OECD ku mesatarja ishte 5.3/1,000 banoré n€ 2017). Nése nuk ka rritje t€ madhe t€ numrit t€ pacientéve
spitaloré, numri i shtretérve t€ mjaftueshém né QKUK dhe SP do té ishte 2,589 né vend t€ 4,005. Nevoja
pér shtretér éshté 35% mé e vogél krahasuar me numrin aktual té shtretérve. Pavarésisht numrit t& ulét té
kapaciteteve spitalore né krahasim me vendet e rajonit, shkalla e shfrytézimit n€ shumicén e spitaleve dhe
klinikave ishte rreth 50%°’. Me géllim té rritjes sé shkallés sé shfrytézimit té shtretérve spitalor, parashihet
riorganizimi i shérbimeve, optimizmi i shérbimeve pérmes pércaktimit té ekuilibrit t&¢ duhur nd€rmjet
resurseve n€ dispozicion, duke aplikuar indikatorét mat€s t€ performanceés, si dhe trajnimi periodik i
personelit shéndetésor pér aplikimin e metodave té reja té trajtimit krahas furnizimit me pajisje dhe material
té domosdoshém pér aplikimin e metodave t€ reja t€ trajtimit. Pérmes kétyre masave synohet té rritet
shkalla e shfrytézimit t€ shtretérve spitalor n€ 80% deri né vitin 2030.

4.3.12. Pajisjet mjekésore

Bazuar né té gjeturat e Studimit té fizibilitetit t& vitit 2018 (pérditésuar né vitin 2022) %, né QKUK dhe SP,
pajisjet mjekésore jané t€ vjetruara dhe disa nga ato duhet z&€vend€suar. 60% e numrit t€ pérgjithshém té
pajisjeve jané funksionale (por mé t€ vjetra se 10 vite), mé pak se 10% e pajisjeve jané mé té reja se 5 vite
dhe rreth 30% e pajisjeve jané jashté funksionit. Pavarésisht listave té pritjes, shfrytzueshméria e pajisjeve
€shté e ulté. Andaj, duke konsideruar investimet né€ pajisje né mes viteve 2018-2022, éshté vlerésuar se
aktualisht nevojiten 41,067,355 € pér sigurimin e pajisjeve mjekésore pér nivelin dyté€sor dhe tretésor ku
pérfshihen kosto pér pajisje, mirémbajtja e tyre, pjesét rezervé, trajnimi si dhe infrastruktura. Ministria ka
hartuar Planin strategjik pér pérmirésimin e infrastrukturés fizike né€ institucionet shéndetésore t€ kujdesit
dyté€sor dhe treté€sor 2023-2026 ku jané€ specifikuar té gjitha detajet e investimeve potenciale, pér t€ cilat
tashmé &sht€ siguruar buxheti.

Tabela 3. Kostoja e pajisjeve mjekésore né KDSh dhe KTSh

Kostoja 2022 Vlera né €

Pajisjet 25,851,830
Miré€mbajtja, pjesét rezervé, trajnimi 3,887,525

Infrastruktura 11,328,000
Totali 41,067,355

57 Korniza Investuese e Ballkanit peréndimor (WBIF), 2019
58 Report, Update of the Feasibility Study regarding “Upgrading the Physical Infrastructure of Secondary and Tertiary Healthcare Institutions”,
October 2022
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4.3.13. Veprimtaria shéndetésore

Né KPSh né vitin 2022 jané realizuar 11,131,239 vizita, 3,234,815 vizita t€ mjeku, 294,673 t€ stomatologu
dhe 7,601,751 té punétorét tjeré shéndetésoré. Ngarkesa mesatare ditore e vizitave te mjeku éshté 9.8 vizita,
te stomatologu 3.9 vizita, infermieri 8.4 vizita ditore. Numri i vizitave mjek/banoré€ éshté 2.0 vizita, ndérsa
numri i vizitave infermier/banoré &shté 4.6 vizita. N€ kujdesin dytésor shéndetésor, né€ vitin 2022 ka pasur
gjithsej 299,804 dit€ mjekimi, pacienté té shtriré 69,619, operacione 17,113 dhe 1,240 pacient€ t€ vdekur.
Indikatorét e véllimit t€ punés dhe cilésis€ né spitale jané si né€ vijim: mjekimi mesatar €sht€ 4.3 dité,
shfrytézimi i kapacitetit spitalor shté 48.4%, shtrime/mjeké (ngarkesa ditore) €shté 1.5, shtrime/infermieré
(ngarkesa ditore) &shté 0.8, operacione/mjek &shté 29.6 kurse mortaliteti spitalor éshté 17.8%. Né QKUK,
né vitin 2022 mjekimi mesatar ishte 4.9 dité. Sipas klinikave, mjekimi mesatar mé i madh ishte né Institutin
e Forenzikés me 75.6 dhe n€ Klinikén e Fiziatrisé me 18.7 dit€ mjekimi mesatar, pérderisa numri meé i
vogél ishte né Kirurgjiné e fémijéve me 2.2 dité mjekimi mesatar>°.

Gjaté periudhés janar-dhjetor 2023 né ShSKUK jané ofruar 8,046,049 shérbime té ndryshme. Né kuadér
té shérbimeve t€ ofruara 776,185 jané dit€ shérimi né nivel vendi me gjithsej 149,148 pacienté t€ shtriré.
Nga numri i pérgjithsh€m i shérbimeve t€ ofruara jan€ 41,158 intervenime kirurgjike, 1,442,984 vizita
ambulatore, 738,527 vizita tjera diagnostike, 4,221,986 shérbime laboratorike, 417,644 shérbime
radiologjike, 1,045,336 shérbime tjera apo t€ vecanta, 120,704 shérbime t€ dializés dhe 17,710 lindje.
Mesatarja e ditéve t€ géndrimit (MDQ) pér pacient né ShSKUK ishte 5.2 dit€ ndérsa shkalla e
shfrytzueshméris€ sé€ shtretérve rreth 58%.

Né Qendrén Klinike Stomatologjike Universitare té Kosovés (QKSUK) jané ofruar 441,759 shérbime, né
Qendrén Kombétare t& Mjekésis€ sé Punés (QKMP) n€ Gjakové 174 713 shérbime, n€ Qendrén Kombétare
e Mjekésis€ Sportive (QKMS) 18,457 shérbime, né Qendrat e Shéndetit Mendor me Shtépi pér Integrim
né Bashkési, me 8 njési né gjithé vendin ishin 62 pacienté t€ shtriré me 11,340 dité shérimi (vetém né
QIRSKP né Shtime), pérderisa né pérgjithési né QSHM-SHIB, shérbimet e kryera sipas njésive dhe vitit
2022/2023 kemi ulje t€ shérbimeve né pérgjithési prej -19 425 shérbime mé pak apo - 16%. Sipas njésive
dallim té theksuar kemi né¢ QIRSKP Shtime. Né QSHM/SHIB né Prizren kemi rritje prej 1,216 shérbime
mé shumé apo 8%, n€ QSHM/SHIB né Gjakové kemi po ashtu rritje té shérbimeve pér 1,230 shérbime apo
6%. Po ashtu edhe né QSHM/SHIB né Pejé, kemi rritje prej 1,312 shérbime mé shumé apo 8%. N&
QSHM/SHIB né Gjilan kemi po ashtu rritje mé té theksuar prej 4,174 shérbime mé shumé apo 21%, edhe
né QSHM/SHIB né Mitrovicé kemi rritje prej 2,636 shérbime mé shumé apo 13% dhe QSHM/SHIB né
Ferizaj ka pasur rritje té shérbimeve me 136 shérbime apo 2%.

Ndérsa né¢ QSHM/SHIB né Prishtiné kemi mé paké shérbime pér 5,590 shérbime apo -28% né krahasim
me vitin e kaluar. Né Qendrén Kombétare té€ Telemjekésisé sé Kosovés (QKTK) jané ofruar trajnime
profesionale dhe telekonferenca pér 9,752 profesionisté shéndeté€sor (mjek€ specialisté, infermieré,
specializant dhe té tjer&)®.

%% Analiza e gjendjes shéndetésore t& popullatés dhe sistemit shéndetésor pér vitin 2022, IKShPK 2024
¢ Raport vjetor, janar-dhjetor 2022, ShSKUK
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Graf. 12. Shfrytézimi i kapaciteteve dhe kohézgjatja mesatare e shérimit né SHSKUK
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Sidoqofté, n€ t€ gjitha institucionet shéndeté€sore té KDSh dhe KTSh né Kosové, shkalla e
shfrytézueshmérisé sé shtret€rve €shté nén shkallén e rekomanduar né kuptim t€ ofrimit té kujdesit
shéndetésor efektiv dhe efikas. Ky fakt duhet t& konsiderohet si shumé i réndésishém pasi g€ t&€ gjithé
ofruesit e shérbimeve shéndetésore paguhen né bazé t€ shérbimeve historike/shtretérve dhe jo né bazé t&
performancés. Ministria, do t€ pércaktoj mekanizmat pér pagesé sipas performancés pér institucionet
shéndetésore si dhe profesionistét shéndetésor. Analiza e performancés sé institucioneve shéndetésore ka
treguar shfrytézim joracional té resurseve né dispozicion si dhe nivel té ulét t€ produktivitetit té
institucioneve shéndetésore si pasojé e munges€s sé infrastrukturés, pajisjeve dhe trajnimeve té
vazhdueshme profesionale. Mungesa e nd€rmarrjes s€ veprimeve konkrete dhe mbajtja e gjendjes
ekzistuese do t€ ndikon né vazhdimin e shfrytézimit jo racional t€ buxhetit aktual, ulje t& vazhdueshme té
efikasitetit t€ institucioneve shéndetésore, q€ si pasojé do t& kishte pakénaqésiné e vazhdueshme té
pacientéve me shérbimet té cilat iu ofrohen.®!

Me géllim té adresimit t€ sfidave t€ identifikuara, fokusi kryesor i Ministris€ éshté zbatimi i Planit strategjik
t€ studimit t€ fizibilitetit “P&rmirésimi i infrastrukturés fizike t€ kujdesit shéndetésor dytésor dhe tretésor”.
Ky plan ka kosto prej 41,423,675 € té cilat do té sigurohen pérmes mekanizmave financiar ndérkombétar.

Me zbatimin e kétij plani synohet qé t& reduktohen listat e pritjes dhe gradualisht t€ higen pritjet e
pacientéve pér shérbime shéndetésore.

1 WB17-KOS-SOC-02 Upgrading the Physical Infrastructure of Secondary and Tertiary Healthcare Institutions: Feasibility Study
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4.3.14. Shérbimet emergjente

Aktualisht, shérbimet emergjente né QKUK ofrohen né njé hapésiré prej 507 m? me 22 shtretér pér
géndrim ditor (1.23 shtrat/100,000 banoré€). Kjo situaté shkakton véshtirési té pérditshme né€ ofrimin e
shérbimeve t&€ domosdoshme shéndetésore pér qytetarét né nevoj€. Shérbimet emergjente ende nuk kané
njé rrjet t€ konsoliduar dhe té integruar edhe pse konsiderohen si shumé té réndésishme dhe ndikojné né
cilésin€ e jetés dhe rehabilitimin e nj€ pacienti g€ ka jetén né rrezik. Sistemi i referimit t&€ shérbimeve
emergjente ende ngec dhe kontribuon né jo efikasitetin e shfrytézimit t€ resurseve né€ dispozicion por edhe
né€ anashkalimin e kétij institucioni dhe kérkesén e ndihmés emergjente né€ institucione tjera. Sfid€ n€ vete
paraget mungesa e protokolleve qé do t€ mundésonte trajtim si né diagnostikim ashtu edhe né trajtim bazuar
né€ teknikat e pérzgjedhjes sipas standardeve ndérkombétare.

Né bazé té vlerésimit té kapaciteteve emergjente té vitit 2023, éshté evidentuar mungesa e pajisjeve té
avancuara pér shpétimin dhe monitorimin e jetés, vecanérisht né departamentin e Emergjencave. Shumé
ndértesa g€ ofrojné shérbime shéndetésore emergjente jané t€ vjetra dhe nuk i pérshtaten standardeve té
pérditésuara pér infrastrukturén. Nuk ka asnjé€ zoné t€ dedikuar pér triazhim pér t€ pranuar pacientin dhe
pér té vler€suar gjendjen e tyre nga njé ekip i kualifikuar. Nuk ka Qendér kombétare t€ thirrjeve, andaj
informacioni mund t€ mos arrijé né departamentin e caktuar pér t’u pérgjigjur n€ kohé reale dhe me
efikasitet. Nuk ka sistem t€ menaxhimit t€ emergjencave t€ vendosur miré né nivel kombétar. Edhe pse
shérbimet ofrohen 24/7, pacientét mund té€ ken€ nevojé t€ presin njé kohé té gjat€ pér shkak t& mungesés
sé autoambulancave. Bazuar né gjetjet e vlerésimit, Ministria synon té pérdit€soj infrastrukturén pér té
mundésuar kushte pér ofrimin e shérbimeve shéndetésore emergjente, me theks né ndértimin e Qendrés
Emergjente né QKUK e cila parashihet t€ pérfundoj deri né vitin 2027. Hapi i paré né kété proces €shté
krijimi i Sistemit kombétar t& emergjencés dhe Regjistrit kombétar t€ emergjencave. N€ ¢do institucion,
€shté thelbésore té pércaktohet ekipi i emergjencés dhe puna e tyre té bazohet sipas konceptit té triazhimit
ku do t€ kategorizohen pacientét n€ bazé té€ ashpérsis€ s€ 1éndimeve té tyre.

Me qéllim t€ fuqizimit t€ kapaciteteve njerézore, Ministria do t& zhvilloj€ nj€ program trajnimi (trajnimi i
trajneréve) i cili do t&€ udhéhiget nga eksperté ndérkombétaré pér t’i mbéshtetur ata né fillimin e punés sé
tyre si trajneré. Ligji nr. 05/L-024 pér shérbimin mjekésor emergjent nuk ka filluar zbatimin qé nga viti
2016 pér shkak té kostos s€ papérballueshme pér buxhetin e sektorit t& shéndetésis€, andaj parashihet
plotésim ndryshimi i tij.

4.3.15. Financimi i sistemit shéndetésor

Financimi shéndetésor realizohet kryesisht nga Buxheti i Republikés sé¢ Kosovés, té hyrat vetanake dhe
nga huamarrjet. T€ hyrat vetanake né kujdesin par€sor shéndetésor pérdoren pér t€ financuar pjesérisht
realizimin e projekteve kapitale pér shéndetésiné komunale.

Bazuar né t&€ dhénat e Raportit t€ llogarive kombétare t€ shéndetésis€é 2021, pérqindja (%) e BPV pér
shéndetési publike, pérfshiré donacionet ishte 3.69%, ndérsa pérqindja (%) e BVP pér shpenzime private
ishte 2.48%. Pérqindja e BPV pér shpenzimet e sigurimit privat ishte 0.28%. N¢ total pérqindja (%)e BPV
pér shpenzimet totale t& shéndetésis€ ishte 6.44%.

62 National Emergency capacity assessment in Kosova Health Systsem, November 2022
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Bazuar né t¢ dhénat BPV pér shéndetési, 38.47 % e shpenzimeve jané nga xhepi i qytetarit, ku prej tyre
68% pér barna, prandaj njéri nga elementet kryesore pér uljen e shpenzimeve t& qytetarit pér shéndetési
€shté rritja e financimit t€ sektorit publik pér shéndetési, me theks rritja e buxhetit pér barna.

Tabela.4. Shpenzimet né shéndetési
(shpenzimet private, shpenzimet e sigurimit privat dhe shpenzimet pér shéndetési publike)

Burimi

BPV Nominale, min Euro | 7.957.90 | 6.771.60 | 7.05620 | 6.671.50 | 635650 | 603730 | 5.674.40 | Burimi: vitet 2015-

2022: ASK
Konsumi final i ekonomive Burimi: vitet 2015-
shtépiake, min Euro 6,572.50 | 5,718.00 | 5,621.20 | 5,296.10 | 5,009.00 | 4,910.50 | 4,803.70 2021: ASK
Shpenzime private ne
.. - o .
shéndetési (% ¢ Konsumit 3.0% | 3.0% 3.0% 3.0% 3.0% | 3.0% | 3.0% | Burimi: ASK

final te ekonomive
shtépiake)

Kalkulim = Konsumi
final i ekonomive
Shpenzime private 197.17 171.54 168.64 158.88 150.27 147.31 144.11 shtépiake x Shpenzime
private (% e konsumit
final té ekonomive

Shpenzimet e sigurimeve

; 21.99 16.72 19.61 18.04 17.00 16.29 1338 | Burimi: ASK
private
Shpenzimet publike, 20334 | 27279 | 22129 | 20208 | 18038 | 17041 | 169.11 | Burimi: Thesaridhe
pérshiré donacionet MSH
Kalkulim=
Shpenzimet publike
Shpenzimet totale 51250 | 461.05 | 0954 | 379.00 | 347.65 | 33401 | 32660 | (PErfshirédonacionet)

Shpenzimet private +
Shpenzimet e
sigurimit privat
Kalkulim = Gjithsej
Shpenzime Publike né

% e BPV pér shéndetési

. . . .686Y 4.0 19 .09 2.89 2.89 .09 .
publike, pérshiré donacionet 3.686% 0% 3:1% 3.0% 8% 8% 3.0% Shéndetési / BPV
Nominale
Kalkulim = Gjithsej
%.e BVP pér shpenzime 259, 259 249 2.4% 2.49% 2.49% 259 Sh{)enzi{n? Private né
private Shéndetési / BPV
Nominale
. . Kalkulim = Gjithsej
0,
S/i" ir]?rl; X preirvzltlpenzmet ¢ 0.3% 0.2% 03% 0.3% 03% 03% 02% | Shpenzimet e sigurimit
g p privat/ BVP Nominale

Kalkulim = (Gjithsej
Shpenzime Publike +
6.4% 6.8% 5.8% 5.7% 5.5% 5.5% 5.8% Gjithsej Shpenzime
Private ne Shéndetési)
/ BPV Nominale
Kalkulimi =

38.47 37.21 41.18 41.92 43.22 44.10 44.12 Shpenzime private /
Shpenzimet totale

% e BPV pér shpenzimet
totale té shéndetésisé

% shpenzimit nga xhepi 1
qytetarit e (Out-
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Pér shpenzimet nga xhepi i qytetarit (out-of-pocket payments), jané shfrytézuar t€¢ dhénat e bazuara né
Anketén e Buxhetit t¢ Ekonomive Familjare dhe jan€ té vetmet shpenzime pér t€ cilat jan€ p&rdorur
supozime pér t’i vlerésuar. Ndryshe nga shpenzimet nga xhepi, t€ gjitha shpenzimet tjera jané aktuale, dhe
pér két€ arsye nuk jané pérdorur supozime pér t’i vler€suar ato; dhe Zhvillim i anketave dhe studimeve té
rregullta nga ASK si burim zyrtar i besueshém i informacionit pér nivelin e shpenzimit privat pér
shéndetési!

Né vitin 2023 éshté ngritur dukshém buxheti pér grantin specifik pér shéndetési pér kujdesin parésor
shéndetésor, ku pér ilustrim buxheti né 2022 ishte 62,595,332 €, kurse buxheti pér vitin 2023 u rrit né
70,058,077 €. Ngritja e buxhetit pér vitin 2023 krahasuar me vitin 2022 ishte 11.92 %. Buxheti pér barna
esenciale &shté ngritur pér 25 milion € né vitin 2023. Buxheti i vitit 2024 sipas ligjit t& buxhetit pér tri
organizata buxhetore ésht€ 263,660,768 €, ndérsa granti specifik pér shéndetési 81,965,832€. Buxheti i
ndaré€ nga shteti pér shéndetési pér vitin 2024 éshté 345,626,600 €.

Tabela 5. Buxheti pér shéndetési sipas ligjit té buxhetit (2019-2026)

2019 Buxheti i vitit 2019 sipas ligjit t€ buxhetit 222,214,876.00
2020 Buxheti i vitit 2020 sipas ligjit t&€ buxhetit 241,864,242.00
2021 Buxheti i vitit 2021 sipas ligjit t&€ buxhetit 271,008,356.00
2022 Buxheti i vitit 2022 sipas ligjit t€ buxhetit 260,778,173.00
2023 Buxheti i vitit 2023 sipas ligjit t€ buxhetit 300,143,094.00
2024 Buxheti i vitit 2024 sipas ligjit te buxhetit 345,626,600.00
2025 Vlerésimet ¢ Buxheti 2025 sipas ligjit t&€ B.2024 345,236,506.21
2026 Vlerésimet e Buxheti 2026 sipas ligjit t€ B.2024 358,922,533.53

Buxhetimi i kufizuar i sektorit shéndetésor publik, duke shkaktuar shpérputhje serioze né mes té nevojave
té qytetarit/pacientit, i detyron familjet qé€ t€ marrin pérsipér koston, né radhé té paré€ pér medikamente dhe
material shpenzues (barnat jashté spitalore), si dhe pér shérbime shéndetésore, né rastet kur kéto shérbime
nuk jan€ ofruar né sektorin publik.

% Ministria e Shéndetésisé: Raporti i Llogarive Kombétare t& Shéndetésisé 2021
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Grafiku 13. Buxheti pér shéndetési sipas ligjit té buxhetit (2019-2026)
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Programi i trajtimit jashté institucioneve publike shéndetésore (né€ vend ose jashté vendit) i menaxhuar me
mjete financiare t€ Fondi i sigurimit shéndetésore vazhdon t€ mbéshtesé financiarisht qytetarét pér
shérbimet t& cilat nuk ofrohen né sistemin publik shéndetésor. Edhe pérkundér késaj mbéshtetje nga shteti,
mjetet e ndara pér kété qéllim nuk jané t€ mjaftueshme pér t€ mbuluar nevojat e qytetaréve pér shérbime
shéndetésore.

Reformimi i ményrés sé financimit t€ shéndetésis€ Esht€ nj€ prej sfidave mé t€ médha pér shkak se nuk
&shté arritur t€ zbatohet skema e sigurimit shéndetésor té detyrueshém né kujdesin shéndetésor. Mungesa
e nd€rmarrjes s€ veprimeve konkrete dhe mbajtja e gjendjes ekzistuese do t€ ndikonte né vazhdimin e
shfrytézimit jo racional t€ buxhetit aktual, ulje t€ vazhdueshme té€ efikasitetit t€ institucioneve shéndetésore
q¢€ si pasojé do té kishte pakénaqésiné e vazhdueshme t€ pacientéve me shérbimet t€ cilat iu ofrohen.

Analizat e sektorit té shéndet€sis€ kané treguar se 18% e popullatés nuk ka mund€si pér marrjen e
shérbimeve shéndetésore pasi g€ jetojné né€ varféri. Me ményrén aktuale té financimit t€ shéndetésisé nuk
mund té adresohet problemi i qasjes pér kéto kategori t€ popullatés. Ministria, synon qé pérmes zbatimit t&
Ligjit pér sigurim shéndetésor t€ detyrueshém né kujdesin shéndetésor t€ adresoj kété sfidé né aspektin e
financimit t€ g€ndrueshém. Krahas sigurimit té financimit t€ géndrueshém synohet ngritja e performancés
sé& profesionistéve shéndetésor né ofrimin e shérbimeve shéndetésore né kohé€ optimale pér qytetarét, g€ do
té ndikoj edhe né rritjen e cil€sisé dhe sigurisé t€ shérbimeve shéndetésore né té tre nivelet e kujdesit
shéndetésor. Gjaté késaj periudhe planifikohet t€ béhet pércaktimi i list€s dhe ¢mimeve té shérbimeve
shéndetésore t€ pakos bazé, rregullorja mbi metodologjiné e pages€s pér shérbimet shéndetésore té pakos
bazé, pércaktimi i listé€s pér furnizim té qytetaréve me produkte mjekésore té rimbursuara, hartimi i listés
sé barnave jashté spitalore € rimbursohen nga FSSh, hartimi i kontratave pér nivelet e kujdesit shéndetésor
dhe barnatoret, hartimi i planit pér véllimin dhe llojin e shérbimeve shéndetésore.
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Buxheti i shéndetésisé do t€ mbéshtetet edhe me dy kredi t€ cilat jané n€ fazén e miratimit dhe pér 4 vite
té ardhshme do té mbéshtesin reformat né sektorin e shéndetésisé edhe me rreth 62 milion €.

4.3.16. Sistemi i informimit shéndetésor

Qeveria e Republikés s€ Kosové (QRK) ka pércaktuar digjitalizimin si njé nga prioritetet kryesore té vendit,
prandaj katér shtyllat e SKZh kané identifikuar objektiva dhe tregues pérmes sé ciléve synohet planifikimi
i intervenimeve konkrete né€ sektoré t€ ndryshém. Me géllim té koordinimit t€ pérpjekjeve né t&€ gjithé
sektorét e politikave publike, QRK si pjesé té kornizés sé saj strategjike ka hartuar njé dokument t&€ veganté
té quajtur Agjenda Digjitale ¢ Kosovés 2030. Agjenda digjitale ésht€ njé dokument ndér-sektorial, i cili
pércakton politikat dhe prioritetet n€ kontekst t€ transformimit t€ vazhdueshém digjital t&€ ekonomisé dhe
shoqéris€ s€ ndikuar nga teknologjité inovative dhe trendét globale digjitale. Pérmes Agjendés Digjitale
2030, Kosova do té shfrytézojé zhvillimin e mundésive té teknologjive t€ avancuara té informimit dhe t&
komunikimit pér t'u béré ekonomi dhe shoqéri digjitale dhe pér t€ mbéshtetur rritjen ekonomike dhe
konkurrueshméring. Agjenda digjitale adreson shumé sektoré t€ politikave publike dhe mbulon objektivat,
té cilat jané t& pérfshira ose duhet t& pérfshihen né strategjité sektoriale. Duke pasur parasysh sfidat né
zhvillimin e SISh né sektorin e shéndetésis€, Ministria ka zhvilluar vlerésimin gjithépérfshirés me géllim
té orientimit strategjik t& zhvillimit, funksionalizmit dhe integrimit t€ SISh q€ paraqet parakushtin esencial
té politiké bérjes sé bazuar né dé€shmi. Mbi bazén e kétij vlerésimi QRK ka miratuar Planin Strategjik pér
zhvillimin e SISh 2024-2030. Ministria pérmes kétij plani do t€ rishikoj€ statusin aktual t& zhvillimeve t&
SISh, pér té rivendosur qasjen pér arkitekturén kombétare t€ shéndetésisé digjitale dhe planet pér zhvillimin
gjithépérfshirés t€ SISh. Plani i veprimit pér zbatimin e Planit Strategjik t€ zhvillimit t&€ SISh 2024-2030
do té krijoj kosto shtesé buxhetore n€ vleré prej 54 mil. € mbi ndarjet buxhetore t& parapara me Ligjin
Nr.08/L-193 mbi ndarjet buxhetore pér buxhetin e Republikés s& Kosovés pér vitin 2023 dhe vlerésimet
pér vitet 2025-2026. Burimet e financimit pér zbatim t€ kétij Plani do t€ sigurohen pérmes buxhetit t& shtetit
dhe huaja e Bankés Botérore (BB) g€ mbulon 4 vitet e para té zbatimit. Plani Strategjik pér zhvillimin e
SISh 2024-2030, si pjesé integrale ¢ SSSh 2025-2030, éshté né pérputhje t€ ploté me SKZh 2030 g€ synon
té ec€ n€ hap me zhvillimet teknologjike dhe mund€sité qé ofron digjitalizimi.

4.3.17. Mbikéqyrja e zbatimit té legjislacionit

Inspektimet né shéndetési aktualisht zbatohen pérmes inspektimeve shéndetésore, farmaceutike dhe
sanitare nga inspektoratet respektive bazuar né kornizén ligjore né fuqi. Organizimi aktual i inspektorateve
pérfshiné nivelin gendror t€ administratés shtetérore (si¢ jané Inspektorati shéndetésor dhe ai farmaceutik)
dhe nivelin gendror dhe lokal Inspektorati sanitar. Inspektoratet né shéndetési karakterizohen me mungesé
té burimeve njerézore qé paraqesin sfidé pér monitorimin dhe mbikéqyrjen e zbatimit t€ legjislacionit.
Inspektimet pér produkte t€ preparateve vitaminoze, dietale dhe kozmetike me veprim terapeutik deri tani
nuk jané t€ rregulluara dhe t€ mbuluara nga njé organ inspektues. Gjithashtu nuk ka njé mekanizém apo
platformé elektronike inspektuese sikurse E-inspektimi. Strategjia sektoriale me qéllim t&€ adresimit t&
sfidave n€ mekanizmat mbikéqyrés/inspektues parasheh plotésimin dhe ndryshimin e kornizés ligjore
respektivisht ligjit pér Inspektoratin gendror t€ shéndetésis€. Pérmes ndryshimit t€ kornizés ligjore pritet
unifikimi i procedurave te inspektimet ku pérfshihen mbikéqyrja e jashtme e shérbimeve shéndetésore,
profesionistéve shéndetésor, produkteve dhe pajisjeve medicinale, kontrolli i kualitetit t€ ushqimit,
kushteve higjienike-sanitare t€ objekteve industriale-ushqimore dhe shéndetésore, si dhe produkteve dhe
preparateve vitaminoze, dietale dhe kozmetike me veprim terapeutik.

Ministria do t€ vazhdoj ngritjen e kapaciteteve njerézore dhe administrative pérmes rekrutimit dhe krijimit
té kushteve t&€ punés pér inspektoratet, pérfshiré trajnimin dhe licencimin e stafit t€ nevojshém. Synim i
strategjisé sektoriale shéndetésore éshté funksionalizmi dhe géndrueshméria institucionale e mekanizmave
mbikéqyrés duke ngritur nivelin e transparencés, llogaridhénies me géllim té zbatimit t& ligjshméris€ qé
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sigurojné qé té gjitha palét e pérfshira i orientojné angazhimet e tyre drejt ngritjes sé cilésisé dhe sigurisé
sé shérbimeve shéndetésore pér qytetarét ¢ Republikés s€ Kosovés.

4.3.18. Transfuzioni i gjakut

Sipas raportit t€ punés s€ Qendrés Kombétare Kosovare e Transfuzionit t€¢ Gjakut (QKKTGJ) pér vitin
2022 shihet rritje e numrit t€ dhurimeve t€ gjakut né Kosové. Réndési e veganté i kushtohet dhurimit
vullnetar t€ gjakut duke i dhéné prioritet ngritjes s€ vetédijes sé qytetaréve pér pérgjigje sa mé t€ miré. Kjo
mund t€ shihet n€ grafikun n€ vijim ku &shté prezantuar trendi i dhurimit vullnetar t& gjakut ndér vite 2016-
2022 né QKKTGJ/Prishtiné me ngritje deri né 82.4% (Graf. 8).%

% Familjar —8&— % Vullnetar

Viti 2016 Viti 2017 Viti 2018 Viti 2019 Viti 2020 Viti 2021 Viti 2022

Burimi: Raporti pér MSH me Nr prot 05-388 datés 24.01.2023

Sidoqoft€, analiza e performancés ka treguar se ka mjaft sfida né€ lidhje me transfuzionet e gjakut né
Kosové, té cilat pérmes plotésimit té korniz€s do té adresohen.

4.3.19. Cilésia dhe siguria e kujdesit shéndetésor

Me qéllim t€ vler€simit t€ cilésis€é dhe t&€ siguris€ s€ shérbimeve shéndeté€sore duhet konsideruar dy
elemente kryesore, pjesén klinike, kénaqshmériné dhe pérvojén e pacientéve. Pérveg kétyre, zbatimi i SMC
€shté thelb&sor pér té fuqizuar cilésiné e kujdesit pérmes standardizimit t& praktikave klinike, pérmirésimin
e proceseve dhe siguron g€ shérbimet shéndetésore té€ jené té pérputhshme me standardet e caktuara dhe
nevojat e pacientéve. Kjo do té kontribuojé né€ pé€rmirésimin e vazhdueshém t€ cilésis€ dhe sigurisé né
kujdesin shéndetésor.

% Raporti pér MSH me Nr. prot 05-388 datés 24.01.2023
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Né hulumtimin e fundit t&€ prevalencés sé infeksioneve té fituara gjaté kujdesit shéndetésor té realizuar né
vitin 2022, prevalenca e infeksioneve né nivel vendi ishte 4.6%, kurse mé e larta u shénua né¢ QKUK
(5.8%). Departamenti mé i prekur ishte kujdesi intensiv (30%), kurse bakteret gram negative ishin
shkaktaré mbizotérues etiologjiké té infeksioneve né€ 25.7% té rasteve. Njé tjetér hulumtim i incidencés sé
infeksioneve spitalore i realizuar n€ njésiné€ e kujdesit intensiv neonatal n€ QKUK, tregon se gjithsej 65
foshnje kishin fituar s€ paku nj€ infeksion t€ ndérlidhur me kujdesin shéndetésor mé njé normé kumulative
té incidencés prej 18.6%. Shkalla e vdekshmérisé ishte 15.5%. Numri i pérgjithshém i infeksioneve té
regjistruara ishte 75. Lloji mé i zakonshém i infeksioneve té lidhura me kujdesin shéndetésor ishte sepsa®
me 79.7%. Me qéllim t& p&€rmirésimit t€ kétyre indikatoréve, Ministria synon zbatimin ¢ SMC ng t€ gjitha
nivelet e kujdesit shéndetésor, pérmirésimin e geverisjes né parandalimin dhe kontrollin e infeksioneve,
veté€dijesimin e publikut dhe rritjen e kompetencave profesionale t€ punétoréve shéndetésoré dhe personelit
ndihmés pér parandalimin dhe kontrollin e infeksioneve, fuqizimin e sistemeve t€ mbikéqyrjes s€
infeksioneve spitalore, avancimin e kapaciteteve laboratorike t€ mikrobiologjis€ klinike si dhe promovimin
e doktrinés “Siguria e pacientit”.

Sa i pérket rezistencés antimikrobike (RAM), té dhénat e fundit t¢ ECDC (Maj 2024) tregojné se Kosova
priné né Evropé me kohé&zgjatjen e pé€rdorimit t€ antibiotikéve si profilaksé para intervenimeve kirurgjike
dhe se ka shkallén mé t€ ulét t€ shfrytzueshmérisé s€ hemokulturave pér diagnozén e sepses (< 5
hemokultura/ 1 000 dit€ g€ndrimi t€ pacientéve né spital).

Duke pasur parasysh faktin se RAM &shté sfidé globale e shéndetit publik me implikime té réndésishme
socio-ekonomike si dhe indikatorét jo t€ kénaqshém nga hulumtimet e realizuara né vendin toné, Ministria
€sht€ né proces té€ pérditésimit t&€ PV pér RAM me gasjen “Njé shéndet” i cili do t€ realizohet né
bashképunim me ECDC.

Né pérgjithési, cilésia dhe siguria e shérbimeve shéndetésore ka nevojé pér pérmirésim té vazhdueshém,
sidomos sa u pérket infeksioneve spitalore si dhe menaxhimit klinik t€ bazuar né€ dé€shmi pérmes hartimit
dhe zbatimit t& udhérréfyesve dhe protokolleve klinike pér sémundjet mé t€ shpeshta. Edhe pérkundér
ekzistimit t& bazés ligjore pér UPK dhe njé numri t€ kétyre dokumenteve t& hartuara viteve té fundit, sfida
ende mbeten hartimi i numrit mé t€ madh t€ UPK pérfshir€ edhe zbatimin e tyre né praktikén e pérditshme,
trajnimi i profesionistéve pér metodologjin€ e hartimit, pérkushtimi i tyre si dhe sigurimi i géndrueshmérisé
financiare pér profesionistét e angazhuar n€ proces. Ministria ka planifikuar ngritjen e kapaciteteve
njerézore pérmes realizimit t€ trajnimit t€ trajneréve dhe rrjedhimisht realizimit té trajnimeve t&
vazhdueshme edhe pér profesionisté tjeré, por sfid€ e cila duhet adresuar mbetet sigurimi 1 pérkushtimit té
profesionistéve pér t&€ qené pjesé e hartimit té€ kétyre dokumenteve. Hap i réndésishém éshté edhe fuqizimi
i mekanizmave pé€r monitorimin dhe vlerésimin e zbatimit t€ UPK-ve, pér té identifikuar dhe adresuar
sfidat q€ mund t€ paraqitet né zbatimin e tyre.

4.4. Kénaqshméria e pacientéve

Bazuar né hulumtimin e realizuar nga Projekti AQH né vitin 2023%, lidhur me cilésiné e kujdesit
shéndetésor né institucionet ¢ KPSh, pacientét raportojné ulje t€ kénagshméris€ me shérbimet e ofruara
krahasuar me vitet e méparshme (2016-2018). Fushat ku pacientét kan€ shprehur mé shumé pakénaqgésité
e tyre ndérlidhen me komunikimin e pérgendruar te pacienti, si mungesa e shpjegimeve nga mjekét pér
marrjen € barnave té pérshkruara, procedurat dhe ekzaminimet, si dhe mirésjellja e pérgjithshme. Né kuadér
té mekanizmave té krijuar nga Ministria pér té drejtat e pacientéve né linjén telefonike pranohen ankesat

5 SEPSA é&shté njé gjendje kércénuese pér jetén e cila ndodh kur sistemi imunitar i organizimit ka njé pérgjigje ekstreme ndaj ndonjé infeksioni,
duke shkaktuar mosfunksionim té organeve
% AQH 2023, Kénaqshméria e pacientéve me shérbime shéndetésore né institucionet e KPSh
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nga qytetarét dhe pacientét té cilat adresohen tek institucionet ndaj t€ cilave parashtrohet ankesa. Né ¢do
ankesé té€ adresuar te institucionet shéndetésore publike &shté i pérfshiré edhe Inspektorati shéndetésor,
ndérsa ankesat ndaj institucioneve private shéndetésore adresohen direkt té Inspektorati shéndetésor.
Numri mé i madh i ankesave éshté drejtuar ndaj kujdesit dyt€sor shéndetésor, duke pasuar mé pas me
kujdesin parésor, institucionet e kujdesit shéndeté€sor privat dhe kujdesit shéndetésor tretésor. Ankesat
kryesisht kané t€ b&jn€ me mungesé kuadri n€ vend puné, sjellje jo etike profesionale e kuadrit shéndetésor
dhe mungesé e barnave. Sipas vlerésimit t&€ UNDP i vitit 2014 pér rrezikun e korrupsionit n€ sektorin e
shéndetésisé né Kosové, perceptimi i 70% qytetaréve t€ anketuar ishte se ka korrupsion nga ofruesit e
shérbimeve shéndetésore. Strategjia synon qé t€ adresoj k&t perceptim té lart€ t€ korrupsionit pérmes
fuqizimit t€ mekanizmave t€ integritetit institucional qé do té ndikojné né rritjen e transparencés dhe
llogaridhénies. Ministria nga viti 2015 ka miratuar planin e integriteti institucional i cili &sht€ pérditésuar
né€ vazhdimési dhe t€ njéjtén qasje do ta barté edhe te ofruesit e shérbimeve shéndetésore me géllim t&
komunikimit mé t€ mir€ me pacientin, ngritjen e transparencés dhe llogaridhénies né raport me qytetarét.

4.5. Integrimi evropian dhe anétarésimi né organizata ndérkombétare

Né procesin e reformave t&€ gjithmbarshme t€ sektorit t€ shéndetésis€, Ministria synon t€ zbatojé edhe
obligimet qé€ dalin nga MSA. Kjo paraqget prioritet pér Republikén e Kosovés né procesin e integrimeve
evropiane, ku aktualisht niveli i zbatimit t€ obligimeve qé dalin nga agjenda evropiane éshté né nivel shumé
té ult€. Duhet t€ theksohet q€ n€ pesé vitet e fundit asnjéheré niveli i zbatimit t€ kétyre obligimeve nuk ka
kaluar mbi 40%. Né vitin 2023, Ministria ka shtuar pérpjekjet pér zbatimin e obligimeve prioritare qé dalin
nga agjenda evropiane, q€ krahasuar me vite tjera, pér heré t€ paré ka rezultuar me pérqindje mé té larté té
zbatimit t€ aktiviteteve nga Plani kombétar pér integrim evropian.

Kosova vazhdon t€ mos jet€ pjesé e mekanizmave t€ réndésishém regjional dhe ndérkombétaré n€ fushén
e shéndetésis€, edhe p€rkundér pérpjekjeve t€ vazhdueshme té€ Ministrisé pér anétar€sim. Pérfshirja né
iniciativa regjionale dhe bashképunimi regjional €shté parakusht pér anétarésim né€ procesin e integrimit
evropian. Prioritet pér Ministriné do t€ jeté anétarésimi né OBSh dhe Rrjetin shéndetésor t&€ Evropés
juglindore.
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5. OBJEKTIVAT STRATEGJIKE

Objektivat strategjike pér sektorin e shéndetésisé té cilat jan€ pjesé e SKZh dhe té cilat synohen t&
arrihen pérmes zbatimit t&€ SSSh 2025-2030 jané:

OBJEKTIVA STRATEGJIKE I: Pérmirésimi i cilésisé dhe qasjes né shérbime shéndetésore

OBJEKTIVA STRATEGJIKE II: Ruajtja dhe pérparimi i shéndetit

OBJEKTIVA STRATEGIJIKE I: Pérmirésimi i cilésisé dhe qasjes né shérbime shéndetésore

Qasja e rekomanduar pér zbatim té objektives strategjike “Pérmirésimi i cilésisé dhe qasjes né shérbime

shéndetésore” do t€ zbérthehet né nivel t€ objektivave specifike duke pércaktuar modalitetet e zbatimit dhe

financimin.

I. 1. Objektiva specifike - Riorganizimi i institucioneve shéndetésore dhe modernizimi i
infrastrukturés dhe teknologjisé mjekésore do té zbatohet pérmes plotésimit dhe ndryshimit té
kornizés ligjore dhe institucionale respektivisht me miratimin e statuteve pér té€ gjitha institucionet né
nivelin dytésor dhe tretésor duke pércaktuar garté rolet dhe pérgjegjésité e tyre si dhe miratimin e
akteve nénligjore pér riorganizimin dhe sistematizimin e vendeve t€ punés t€ administratés gendrore
né kuadér té Ministrisé, perfshiré riorganizimin e inspektimeve shéndetésore dhe funksionalizmin e
Inspektoratit gendror shéndetésor. Pérve¢ kétyre, do t€ promovohet integrimi i shérbimeve
shéndetésore né té gjitha nivelet e kujdesit pér t€ siguruar qasje t€ koordinuar dhe t& vazhdueshme pér
pacientét, duke p€rmirésuar pérvojén e tyre dhe duke optimizuar menaxhimin e burimeve dhe ofrimin
e shérbimeve. Ministria, do t€ vlerésoj nevojén pér akreditim té€ institucioneve shéndetésore dhe mbi
bazén e vlerésimit do t€ hartoj politika dhe legjislacion t&€ nevojshém. Do t€ vlerésohet edhe mundésia
e pérfshirjes s€ partneritetit publiko privat né€ sistemin shéndetésor. Aspektet e modernizimit té
infrastrukturés dhe teknologjisé mjekésore do t€ zbatohet bazuar né vlerésimet e zhvilluara pér
infrastrukturé dhe pajisje né tri nivelet e kujdesit shéndetésor sikurse vlerésimi i pajisjeve dhe
infrastrukturés né KPSh i realizuar me mbéshtetje t&€ projektit AQH dhe vlerésimit “Ngritje e
infrastrukturés dhe pajisjeve n€ nivelin dytésor dhe tretésor” i financuar nga Korniza Investuese e
Ballkanit Peréndimor (WBIF). Kéto vlerésime tashmé t€ integruara né plane konkrete do t€ shérbejné
si udhérréfyes n€ ngritjen e kapaciteteve t€ infrastrukturés dhe pajisjeve né€ shéndetési pér t€ cilat jané
zotuar fondet nga Banka Zhvillimore e Késhillit t€¢ Evropés dhe Banka Investuese Evropiane. Pérveg
késaj, do t€ zhvillohen plane pér trajnim té€ burimeve njerézore n€ pérdorimin dhe menaxhimin e
teknologjisé mjekésore, duke garantuar q€ investimet né€ infrastrukturé dhe pajisje t€ shfrytézohen né
ményré efikase dhe t€ japin rezultate t€ qéndrueshme pér pérmirésimin e cilésis€é s€ kujdesit
shéndetésor.

L. 2. Objektiva specifike — Zbatimi i konceptit té mjekésisé familjare do t€ zbatohet kryesisht mbi
bazén e grantit specifik pér shéndetési né KPSh, ku formula e re e financimit do t€ ofroj mundési
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shtes€ pér zhvillimin e konceptit t&€ mjekésisé familjare dhe prioriteteve t€ pércaktuara né kujdesin
parésor. Rol t&€ réndésishém né zbatim té késaj objektive specifike do t€ ket€ edhe mbéshtetja e
projekteve nga partnerét strategjik. Né kuadér té késaj objektive do t€ integrohen edhe aktivitetet e
Planit strategjik pér Intervenimet né€ fémijéri t€ hershme, pér t€ cilat éshté siguruar financimi. Pér t&
siguruar efektivitetin e zbatimit, do t€ krijohen mekanizma té qarté pér monitorimin dhe vlerésimin e
pérparimit, duke siguruar qé aktivitetet dhe investimet t€ jené n€ pérputhje me nevojat lokale dhe té
arrijn€ rezultatet e déshiruara n€ p&€rmirésimin e kujdesit shéndetésor pér té gjithé popullatén.

I. 3. Objektiva specifike — Planifikimi i burimeve njerézore do té zbatohet pérmes zhvillimit té
vleré€simeve dhe analizave pér burime njerézore qé do ti paraprijné nj€ strategjie dhe plani veprimi
gjithépérfshirés dhjetévjecar pér burime njerézore. Kéto vlerésime dhe analiza do t€ mbéshteten me
fondet né dispozicion dhe kontributin ¢ donatoréve. Ministria, do t€ vlerésoj mundésité e fuqizimit té
kapaciteteve menaxheriale né té gjitha institucionet shéndetésore pérrmes ofrimit trajnimeve adekuate
institucionale g€ do t€ ndikojné& n€ ngritjen e pérformacés sé institucioneve shéndetésore né ofrimin e
shérbimeve shéndetésore.

L. 4. Objektiva specifike — Funksionalizimi i skemés sé sigurimit shéndetésor té detyrueshém do té
zbatohet kryesisht pérmes ndryshimit t€ kornizés ligjore dhe plotésimit t€ saj pér t€ krijuar parakushtet
e nevojshme pér fillimin e zbatimit t€ sigurimit t&€ detyrueshém né kujdesin shéndetésor. Gjithsesi qé
krahas kornizés ligjore do té zhvillohen aktivitete né fuqizimin e kapaciteteve njerézore dhe
administrative pér t€ siguruar institucionalizimin e ploté t€ mekanizmave pér skemén e re te
sigurimeve shéndetésore. Kjo objektivé specifike do té financohet pérmes fondeve aktuale né
dispozicion marré parasysh qé kemi t€ b&mé kryesisht me plotésim té kornizés ligjore dhe
kapaciteteve administrative qé nuk paragesin kosto shtesé€ né fazén e paré€ t€ zbatimit. Faza e dyté e
zbatimit do té pérfshijé fillimin e mbledhjen e kontributeve pér skemén e sigurimit shéndetésor ku
financimi do té behet sipas ndarjes 3.5% punétori dhe 3.5% punédhénési. Mbetet t€ pércaktohet
modaliteti 1 financimit pér kategorité sociale qé lirohen nga kontributi qé do t€ mbulohen nga shteti.
Gjithashtu, duhet t€ zhvillohet nj€ plan komunikimi pér t€ informuar publikun dhe pér t€ siguruar
mbéshtetje té gjeré pér skemén e re té sigurimeve shéndetésore. Ky plan duhet t€ pérfshijé strategji
pér angazhimin e qytetaréve dhe pér ofrimin e informacionit t€ nevojshém pér té gjitha palét e
interesuara, duke pérfshiré informacion mbi pérfitimet, procedurat dhe ndihmén g€ mund t€ ofrohet
né lidhje me skemén e re.

L. 5. Objektiva specifike - Sistemi i informimit shéndetésor (SISh) funksional dhe i integruar do té
zbatohet mbi bazén e studimit té fizibilitetit pér sistemin e informimit shéndeté€sor q€ ka krijuar
mundésiné qé bazuar né déshmi té hartohet Plani strategjik pér SISh 2024-2030 i miratuar né Qeveri.
Faza e par€ e zbatimit t€ k&saj objektive specifike do t€ pérfshij krijimin e strukturés institucionale
pérgjegjése pér mbikéqyrje dhe zbatim, pasuar me fazat tjera té zhvillimit té€ SISh. Financimi i késaj
objektive brenda katér viteve sigurohet nga buxheti i Ministrisé dhe kredia e Bankés Botérore tashmé
e aprovuar g€ ka vlerén 12 milion €.

L. 6. Objektiva specifike — Fugqizimi i qeverisjes institucionale dhe klinike, né kuadér t€ késaj
objektive do té realizohen aktivitetet qé kané t€ b&jné me zhvillimin dhe pérdité€simin e kornizés
ligjore, zhvillimin e politikave strategjike dhe planeve té veprimit si dhe dokumenteve té cilat
sigurojné zbatimin e praktikave t& mira mjekésore, né vecanti udhérréfyesve dhe protokolleve klinike
bazuar n€ dé€shmi té fundit shkencore. Mjetet financiare pér zbatim pérfshihen né vijat buxhetore
aktuale dhe né mbéshtetje eventuale te projekteve. N& kuadér t€ fuqizimit té qeverisjes klinike, do t&
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zbatohen shtyllat e geverisjes klinike, duke pérfshiré cilésiné dhe siguriné e kujdesit, menaxhimin e
rrezikut dhe sigurin€ e pacientéve, auditimin dhe vlerésimin e performancés, trajnimin dhe edukimin
e stafit, si dhe angazhimin e pacientéve dhe komunitetit.

OBJEKTIVA STRATEGIJIKE II: Ruajtja dhe pérparimi i shéndetit

Qasja e rekomanduar pér zbatim t€ Objektives strategjike t€ dyté “Ruajtja dhe pérparimi i shéndetit” do
té zbérthehet né nivel té objektivave specifike duke pércaktuar modalitetet e zbatimit dhe financimin.

I1.1. Objektiva specifike — Sigurimi i shéndetit té miré pér néna, fémijé dhe adoleshenté do té
zbatohet p€rmes politikave dhe standardeve t€ aprovuara pér shéndetin e nénés, fémijés dhe shéndeti
riprodhues, me programet pér skriningun neonatal, pér ndérhyrje ne fémijérin€ e hershme, zhvillimin
e kapaciteteve pér shérbim té frytnimit t€ asistuar mjekésore, diagnostiko citogjenetike dhe fetale.
Pérmirésimi i vazhdueshém i cilésis€ s€ shérbimeve shéndetésore pér nénén, fémijén dhe shéndetin
riprodhues né t€ gjitha nivelet e kujdesit shéndetésor, pérmes zbatimit t€ Planit t€ veprimit pér
ndérhyrjet né€ fémijérin€ e hershme 2024-2030 ku do té integrohen vizitat n€ shtépi pér nénat dhe
fémijét né€ t& gjitha komunat, do ti japin nj€ shtytje zbatimit t€ objektives specifike. Mjetet financiare
pér zbatim pérfshihen né vijat buxhetore aktuale dhe n€ mbéshtetje eventuale te projekteve.

I1.2. Objektiva specifike — Fuqizimi i promovimit dhe edukimit shéndetésor do t€ zbatohet pérmes
zhvillimit t€ aktiviteteve promovuese dhe edukuese g€ kané pér g€llim té ruajné dhe pérparojné
shéndetin e popullatés duke zhvilluar bashképunimin ndér sektorial, pérfshirjen e qytetaréve dhe
bashkésisé né promovim dhe edukim shéndetésor, trajnimin e profesionistéve shéndetésoré dhe jo
shéndetésor, edukimin shéndetésor pér pacienté dhe familje dhe zhvillimin e platformave té
pérshtatshme mediale pér promovim dhe edukim shéndetésor. Mbéshtetja financiare e kétyre
aktiviteteve do t€ sigurohet kryesisht nga buxheti aktual dhe nuk do té krijohet kosto shtesé buxhetore.

I1.3. Objektiva specifike — Ulja e sémundshmérisé dhe funksionalizimi i mekanizmave pér
parandalimin, mbikéqyrjen dhe kontrollin e sémundjeve ngjitése do t€ zbatohet mbi bazén e planit
strategjik t€ sémundjeve ngjit€se dhe té ligjit pér parandalimin dhe kontrollin e sémundjeve ngjitése
qé éshté pjesérisht i pérafruar me legjislacionin e BE. Mbetet té zhvillohen definicione praktike té
rasteve kombétare né p€rputhje me definicionet e rasteve t€ BE-sé, duke pérfshiré definicionet klinike
(t€ dyshimta) dhe t€ konfirmuara. Megenése, Ministria ka siguruar modulin elektronik pér
mbikéqyrjen e sémundjeve ngjit€se né zbatim té késaj objektive nevojitet pérkushtimi i institucioneve
pérgjegjése pér t€ funksionalizuar mekanizmat pér parandalimin, mbikéqyrjen dhe kontrollin e
sémundjeve ngjit€se. Mjetet financiar pér mirémbajtjen e sistemit dhe mekanizmave tjeré jané pjesé
e buxhetit t& rregullt.

I1.4. Objektiva specifike - Ulja e sémundshmérisé dhe funksionalizimi i mekanizmave pér
parandalimin, mbikéqyrjen dhe kontrollin e sémundjeve jo ngjitése do t€ fokusohet né aktivitetet né
parandalim, zbulim t€ hershém dhe trajtim adekuat té sémundjeve kardiovaskulare, tumoreve malinje,
diabetit si dhe sémundjeve tjera kronike jo ngjitése, pérfshiré sémundjet e rralla. Fokus do t€ vihet né
Programin kombétar pér kontrollin e kancerit qé do t€ zbatohen pérmes planeve té skriningut. Mjetet
financiare pér zbatimin ¢ késaj objektive do té sigurohen kryesisht nga buxheti i rregullt dhe
mbéshtetja ¢ partneréve strategjik.

IL.5. Objektiva specifike — Fugqizimi i konceptit shéndet né té gjitha politikat pér ruajtjen dhe
pérparimin e shéndetit t& popullatés do té fuqizohet koordinimi ndér sektorial né ményré qé t&
sigurohet shéndet pér t€ gjithé dhe shéndet né t&é gjitha politikat, ku roli i Ministris€é do té jeté
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udhéheqés edhe né dialogun politik me sektorét tjeré. Ngritja e vetédijes s€ t€ gjitha paléve té interesit,
pérfshiré individét dhe komunitetin pér réndésiné e ruajtjes dhe pérparimit t€ shéndetit t€ popullatés
dhe shfrytézimit racional t€ kujdesit shéndetésor né t€ gjitha masat e parandalimit dhe gjaté gjithé
ciklit jet€sor éshté i réndé€sisé s€ veganté.

Aktivitetet specifike do t€ adresojné ¢é€shtjet qé€ ndérlidhen me shéndetin mjedisor me theks vlerésimin e
ndikimit t& ambientit né shéndet, asgjésimin e mbetjeve mjekésore dhe monitorimin e ekosistemeve pér t&
vlerésuar ndérlidhjen né€ shkaktimin e s€mundjeve. Zbatimi i késaj objektive do ta varet kryesisht me
aktivitete koordinuese dhe avokuese g€ nuk kané kosto shtes€ financiare dhe aktivitetet t€ mbéshtetura nga
financimi i kredis€ s€ Bankés Botérore.
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6. ARANZHIMET E ZBATIMIT,
MONITORIMIT DHE
RAPORTIMIT

Ky kapitull pérfshiné detajet mbi menaxhimin e zbatimit té
dokumentit strategjik, strukturat, aranzhimet e monitorimit
dhe raportimit, rishikimet e ndérmjetme dhe vlerésimin
pérfundimtar té dokumentit strategjik. Plani i veprimit (PV)
té SSSh éshté mjet pér monitorimin e zbatimit té SSSh.

6.1. Aranzhimet e zbatimit

SSSh 2025-2030 ka pércaktuar qarté aspektet e aranzhimit dhe zbatimit né nivel t€ secilés objektivé
specifike. Reforma e sektorit shéndetésor né Kosové éshté proces gjithépérfshirés i riorganizimit dhe
institucionalizimit té roleve t€ reja té akteréve té sektorit shéndetésor, pér njé sistem efikas dhe té
géndrueshém t€ kujdesit shéndetésor. Ministria €shté bartése e aktiviteteve t€ reformés s€ sistemit
shéndetésor dhe €shté pérgjegjése pér zbatimin e reformave n€ shéndetési, duke pérfshiré dhe siguruar
pjesémartjen e t€ gjithé vendimmarrésve dhe grupeve t€ interesit q€ n€ vecanti kané té bé&jné me siguri dhe
cilési t€ shérbimeve shéndetésore.

Né kété drejtim SSSh 2025-2030 né kuadér té aktiviteteve t€ parapara me planin e veprimit prioritet i jep
zbatimit t€ synimeve t€ Strategjis€ Kombétare pér Zhvillim 2030, Programit Kombétar pér Zhvillim dhe
Programit Kombétar pér Integrim Evropian.

SSSh 2025-2030 t€ jeté dokumenti kryesor strategjik i sektorit té shéndetésisé i cili do té ofrojé€ vizionin
pér zhvillimin e géndrueshém té sistemit shéndetésor, qasjen ndaj adresimit t€ sfidave dhe orientimin e
politikave strategjike dhe buxhetore né shéndetési pér njé periudhé afatgjat€, bazuar n€ resurset né
dispozicione dhe mbéshtetjen financiare ndérkombétare.

Ministria, do t€ vazhdoj bashképunimin me komunitetin ¢ donatoréve dhe do ta avancojé mé tutje kété
bashképunim té réndésishém né mbéshtetje té sektorit t€ shéndetésis€. Brenda periudhés kohore 2025-2030
pritet mbéshtetje e vazhdueshme nga komuniteti i donatoréve, qofté pérmes projekteve né fusha té
ndryshme té sektorit t€ shéndetésisé apo mbéshtetjeve tjera, si furnizime me barna e t€ ngjashme.

Ministria ka nénshkruar edhe Marréveshje t€ bashképunimit né shéndetési me disa shtete si dhe institucione
t€ mirénjohura shéndetésore jashté vendit me té cilat parashihen modalitete t&€ ndryshme t€ bashképunimit
nga ofrimi i shérbimeve shéndetésore deri te trajnimi i profesionistéve shéndetésoré. Duke ¢muar larté rolin
e shoqérisé civile, Ministria synon vazhdimin e bashképunimit me organizata jogeveritare qé né kuadér t&
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fushéveprimit té tyre kan€ t&€ vendosur edhe sektorin e shéndetésis€. Plani 1 Veprimit pérfshin periudhén
kohore trevjecare 2025-2027, me mundési t€ rishikimit vjetor varésisht nga pérmbushja e aktiviteteve té
planifikuara pér periudha t€ ndryshme kohore. Plani paraget njé dokument pé€rmbledhés té t& gjitha
aktiviteteve nga planet ¢ aprovuara ekzistuese qé ofron detaje rreth aktiviteteve pér arritjen e objektivave
té pércaktuara specifike dhe strategjike, afatin kohor pér arritjen e kétyre objektivave, institucionet
pérgjegjése pér zbatim, indikatorét pér monitorim dhe vlerésim té tyre, koston dhe bartésit e kostos pér
realizimin e aktiviteteve té cilat jané t€ planifikuara n€ KASh 2025-2027.

6.2. Monitorimi i zbatimit té Strategjisé

Monitorimi i zbatimit t€ SSSh béhet pérmes mekanizmave monitorues t€ cilét ndjekin modelin e kornizés
logjike apo t€ menaxhimit t€ bazuar né rezultate. Korniza logjike pércakton indikatorét specifik, t&
matshém, t€ arritshém, relevanté dhe kohor (SMART). Pér kéta indikatoré jan€ mbledhur t€ dhéna pér
gjendjen aktuale té indikatorit, pér t€ matur saktésisht nivelin e progresit pas intervenimit sipas logjikés sé
pércaktuar né kornizén logjike. Pérveg késaj, secili indikator do t€ keté formularin identifikues, né t€ cilin
definohen saktésisht detajet e indikatorit, shkalla e pérfshirjes, spektri, ményra e matjes, institucionet
pérgjegjése pér zbatim, pér mbledhje, agregim, dhe analizim té t€ dhénave, si dhe afatet kohore t€ zbatimit
té tyre. Duke u bazuar né€ indikatorét ky¢ t&€ definuar né SSSh dhe PV, Ministria do t€ b&jé monitorimin e
vazhdueshém té arritjes s€ rezultateve dhe aktiviteteve q€ nd€rlidhen me objektivat strategjike dhe ato
specifike, duke siguruar g€ institucionet dhe departamentet pérgjegjése t€ ofrojn€ llogaridhénie né rast t&
moszbatimit té€ detyrave dhe aktiviteteve té planifikuara.

Monitorimi do té béhet né dy nivele:

Monitorimi i aktiviteteve me té cilin pércaktohet n€se aktivitetet jané kryer n€ kohén e duhur dhe cilésing
e duhur. Mjeti kryesor pér monitorimin e aktiviteteve &sht€ PV, i cili pércakton kalendarin e zbatimit pér
secilin aktivitet. Sa heré qé€ veprimtarité e ndryshme devijojné nga orari i tyre, duhet té shihet se a ka pasoja
pér veprimtarité¢ dhe burime t€ tjera. Arsyet e devijimeve té tilla duhet analizuar, ndérsa plani i zbatimit
duhet t€ korrigjohet né€ aspektin kohor. Nése vonesa e veprimtarive ndikon né orarin e zbatimit t&
veprimtarive té tjera, atéheré Ministria duhet t€ reagoj€ duke 1 pérshtatur planet dhe duke béré rindarjen e
burimeve ekzistuese. Burimet duhet té jené né dispozicion né kohén e duhur, edhe até me cilési dhe sasi té
duhur. Koha e nevojshme pér t'i siguruar burimet shpesh nénvlerésohet. Kjo ka té b&jé me burimet njerézore
dhe ato fizike. Pér t€ siguruar likuiditetin e zbatimit, duhet monitoruar vazhdimisht sasia e fondeve g€ jané
né dispozicion, pérfshir€ situatén n€ buxhetin publik, etj.

Monitorimi i objektivave bazohet n€ indikatorét e tyre té cilét kan€ vlerén baz€, synimin e ndérmjetém
dhe synimin e vitit t€ fundit né pérputhje me periudhén e dokumentit strategjik. Q& monitorimi t€ jeté
efektiv, synimet e ndérmjetme duhet t€ caktohen n€ baza vjetore, duke u béré pjesé e planit vjetor t& punés.
Atéheré, pérfundimi nxirret pérmes krahasimit t€ vlerés aktuale me synimin e pércaktuar. Pér vlerésimin e
rezultateve t€ arritura, sfidat eventuale n€ zbatimin dhe adoptimin me procesin e planifikimit buxhetor do
té béhen pérmes pérditésimit vjetor t& PV-s€ dhe raportimit té rregullt lidhur me ecuriné e zbatimit.

Raporti gjashtémujor pérgatitet deri né fund t€ muajit pas periudhés raportuese. Raporti i par€ i gjysmé
vjetorit mbulon 6 muajt e paré€ t€ vitit, ndérsa raporti i dyt€ 1 gjysmé vjetorit pérfshiné periudhén prej 12
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muajsh. Raporti fokusohet né pérfundimin e veprimeve si¢ parashihen né€ planin e veprimit, arsyet pér
vonesa, rreziget g€ lidhen me zbatimin e veprimeve dhe hapat e ardhshém.

Raporti vjetor pérgatitet deri né fund t€ tremujorit t€ paré t€ vitit vijues. Fokusi i raportit vjetor &shté
pérshkrimi i arritjes sé€ objektivave krahasuar me objektivat e indikatorét (t€ paktén pér dy vitet e fundit),
pérfundimin né kohé t€ veprimeve t€ ndérmarra, shfrytézimi i burimeve financiare, pengesat kryesore né
zbatim si dhe masat korrektuese.

6.3. Vlerésimi i zbatimit té Strategjisé

Vleré€simi éshté procesi mé i detajuar pér té analizuar suksesin e zbatimit té strategjis€, duke identifikuar
se ¢far€ ka shkuar miré, duke shqyrtuar arsyet prapa asaj qé nuk ka shkuar miré€ dhe pastaj duke ri-
pérshtatur drejtimin strategjik né pérputhje me rrethanat. Dizajni dhe ekzekutimi i fazés s€ vlerésimit
zakonisht éshté i pavarur nga korniza e rregullt e monitorimit dhe raportimit. Vlerésimi pérfshin
pérpilimin e pyetjeve t€ vlerésimit, mbledhjen dhe analizimin e t€ dhénave pér té marré pérgjigjet e
kétyre pyetjeve, dhe mbledhjen e provave pér t€ formuluar pérfundimet dhe rekomandimet.

Dimensionet e vlerésimeve do té jené si mé poshté:

Relevanca - pérputhshméria e géllimeve dhe objektivave t€ programit me nevojat e qytetaréve dhe
prioritetet e Qeverisé;

Efektiviteti - pérputhja e rezultateve té arritura té strategjisé me rezultatet e planifikuara si dhe nevojat e
pérfituesve té drejtpérdrejté dhe té térthorté;

Efikasiteti - arritja e rezultateve me kostot mé t€ uléta (duhet té pé€rcaktohet raporti i rezultateve me
kostot (resurset) e kérkuara ose té pérdorura pér arritjen e tyre;

Zbatimi - cilésia e procesit dhe strukturave té zbatimit;

Ndikimi - ndikimet e géllimshme dhe t€ paqgéllimshme;

Qéndrueshméria - rezultatet afatgjata dhe ndikimet né strategji.
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7. NDIKIMI BUXHETOR DHE
ZBATIMI I STRATEGJISE

Pér zbatim efikas dhe efektiv t& Strategjis€ jan€ béré vlerésime pér fondet e disponueshme né buxhetin e
Ministris€ dhe té organizatave tjera buxhetore né sektorin e shéndetésis€, pér té pérshtatur nevojat e sektorit
me resurset financiare n€ dispozicion pér periudhén pesévjecare e t€ reflektuara n€ planin e veprimit
trevjecar. Vlerésimet financiare pér zbatimin e SSSh jané€ pérgatitur n€ nj€ qasje shumé-dimensionale duke
pérdorur projeksionet e KASh 2025-2027, kufijté e shpenzimeve pér organizatat buxhetore né sektorin e
shéndetésisé dhe supozimet pér projeksione afatgjata. Edhe pérkundér faktit qé shpenzimet shéndetésore
né vitin financiar 2023 ishin vetém 3.2% e BPV, komponenté e réndésishme e vlerésimit financiar pér
zbatim té strategjis€ jané edhe fondet alternative qé burojné nga marréveshjet pér projektet n€ shéndetési
nga donatorét dhe donacionet né pérgjithési. Inkurajues &ésht€ fakti q€ edhe né marréveshjet e
bashk&punimit né shéndeté€si me disa vende mund€sojné ngritjen e kapaciteteve administrative dhe
njerézore qé nuk kané kosto financiare shtesé pér Ministriné. Duhet theksuar se parashikimet afatgjata deri
né 2030 jané t€ pérgatitura mbi pasiguri g€ lidhen me zhvillimet ekonomike, zhvillimet politike dhe masat
e tjera t€ mundshme fiskale né t€ ardhmen. Vlerésimet e pérgjithshme, pér shpenzimet buxhetore pér
periudhén 2025-2030 bazohen né parashikimet mé t€ fundit n€ KASh 2025-2027. Korniza afatmesme e
shpenzimeve pér sektorin e shéndetésisé mbulon financiarisht njé€ numér t€ madh té fushave té pérfshira né
politikat e aprovuara. Financimi n€ shéndetési pér periudhén trevjecare pérfshing fushat si n€ vijim:

e  Zhvillimi i kornizés ligjore pér riorganizimin e sektorit t€ shéndetésisé;

e Funksionalizimi i mekanizmave pér parandalimin, mbikéqyrjen dhe kontrollin e sémundjeve
ngjitése;

e Funksionalizimi i mekanizmave pér parandalimin, mbikéqyrjen dhe kontrollin e s€mundjeve jo
ngjitése;

e Riorganizimi i shérbimeve shéndetésore;

e Sistemi i informimit shéndetésor (SISh) funksional dhe i integruar;

e Avancimi dhe rritja e zbatimit t&€ konceptit t€ mjekésis¢ familjare;

e Riorganizimi i financimit t€ shéndet€sisé pér t€ siguruar qasjen universale;

e Planifikimi, menaxhimi dhe zhvillimi i burimeve njerézore;

o Pérmirésimi i shérbimeve té vaksinimit pér popullatén me theks te grupet e cenueshme té shoqérisé
dhe rritja e gamés s€ vaksinave;

e  Pérmirésimi i shéndetit t€ nénés, fémijés dhe adoleshentéve;

e Zvogélimi i mbetjeve spitalore.
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Tabela 6. Buxheti né sektorin e shéndetésisé

Vitet Pérshkrimi Vlera

2019 Buxheti i vitit 2019 sipas ligjit mbi ndarjet buxhetore per buxhetin e vitit 2019 222,214,876.00
2020 Buxheti i vitit 2020 sipas ligjit mbi ndarjet buxhetore per buxhetin e vitit 2020 241,864,242.00
2021 Buxheti i vitit 2021 sipas ligjit mbi ndarjet buxhetore per buxhetin e vitit 2021 271,008,356.00
2022 Buxheti i vitit 2022 sipas ligjit mbi ndarjet buxhetore per buxhetin e vitit 2022 260,778,173.00
2023 Buxheti i vitit 2023 sipas ligjit mbi ndarjet buxhetore per buxhetin e vitit 2023 300,143,094.00
2024 Buxheti i vitit 2024 sipas ligjit mbi ndarjet buxhetore per buxhetin e vitit 2024 345,626,600.00
2025 ;/é;zemmet e Buxheti 2025 sipas ligjit mbi ndarjet buxhetore pér buxhetin e vitit 345.236.506.21
2026 ;/é;iemmet e Buxheti 2026 sipas ligjit mbi ndarjet buxhetore pér buxhetin e vitit 358.922,533.53

Strategjia Sektoriale e Shéndetésisé 2025-2030 (SSSh) reflekton prioritetet e Qeveris€ s€¢ Republikés sé
Kosovés pér sektorin e shéndetésis€, t€ pércaktuara né Strategjin€ dhe planin kombétar pér zhvillim 2030
(SPKZh) té reflektuara edhe né Kornizén afatmesme té shpenzimeve 2025-2027 (KASh) si dhe
Marréveshjen e stabilizim asocimit (MSA).

Graf 15. Buxheti né sektorin e shéndetésisé 2025-2027
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Tabela 7: Ojektivat Strategjike dhe Specifike

Objektivat strategjike dhe specifike

Synimi 2027

Synimi 2030

Burimi

Objektiva strategjike 1: Pérmirésimi i cilésisé dhe i qasjes né shérbime shéndetésore

Treguesi 1. Shkalla e

53% e shtretérve spitalor

Studimi i fizibilitetit "Ngritje e infrastrukturés

1 | shfrytézueshmérisé sé - 70% e shtretérve spitalor shfrytézohen 80% e shtretérve spitalor shfrytézohen | dhe pajisjeve né nivelin dytésor dhe tretésor”
N . shfrytézohen
shtretérve spitalor 2019
Tregu est 2 ’ Iﬂ’erqmd]a °c 20%e popu lla.t.es o uk ka 10% e popullatés nuk ka qasje né shérbime 1% e popullatés nuk ka qasje né .. . .
2 | popullsisé gé nuk ka qasje né qasje né shérbime P s P Raporti i KE pér Kosové 2023
P - . s . shéndetésore shérbimeshéndetésore
shérbime shéndetésore shéndetésore
Treguesi 3. Pérgindja e 6.8% e popullsisé 50% e popullsisé 100% e popullsisé Raporti i llogarive kombétare t€ shéndetésisé
popullsisé qé mbulohet nga P P Lo 2021
3 PR 1w = mbulohet nga sigurimet mbulohet nga sigurimet mbulohet nga sigurimet
sigurimet shéndetésore (t& - . - . - .
e ) o shéndetésore shéndetésore shéndetésore
zbérthyera sipas publik/privat
Objektiva specifike 1.1 Riorganizimi i institucioneve shéndetésore dhe modernizimi i infrastrukturés dhe teknologjisé mjekésore

Treguesi 1. Pérqindja e
funksionalizmit té gendrave té

Plani strategjik pér zbatimin

20% e qendrave té specializuara né spitalet e

60% e gendrave té specializuara né

Studimi i fizibilitetit "Ngritje e infrastrukturés

programin e mirémbajtés
parandaluese dhe riparuese té
pajisjeve mjekésore

parandaluese dhe riparuese
té pajisjeve mjekésore

pajisjeve mjekésore

riparuese té pajisjeve mjekésore

1 specializuara né spitalet e ezs(;;(;l_r;l(l)tztg iﬁlfllitr):tﬁztrlt pérgjithshme funksionale spitalet e pérgjithshme funksionale dhe pajisjeve né mvgl(l)lll; ytésor dhe tretésor
pérgjithshme
Treguesi 2. Numri i QKMF té
a lat kapej mllrafl%ar P lan_m ¢ QKMF_-te m.'lk kan-e fir at.llxar 70% e QKMF kané miratuar planin e 90% e QKMF kané miratuar planin e
riorganizimit t€ institucioneve té planin e riorganizimit t& . D . . P . . . . o
2 tvre shéndetésore bazuar ne institucioneve & tyre riorganizimit t€ institucioneve té tyre riorganizimit t€ institucioneve té tyre Plani Kombétar pér Zhvillim 2024-2026
yre s - M 4 shéndetésore shéndetésore
gjetjet e vlerésimit te kosto shéndetésore
efektivitetit
Treguesi 3. Pérqindja e
institucioneve shéndetésore qé 50% e institucioneve 75% ¢ institucioneve spitalore kané (¢ gjitha 95% ¢ institucioneve spitalore kané t& Studimi i fizibilitetit "Ngritje e infrastrukturés
3 | kané té gjitha pajisjet e spitalore kané té gjitha aiisict funksionale itha paiisiet funksionale dhe pajisjeve né nivelin dytésor dhe tretésor”
nevojshme pér ofrimin e pajisjet funksionale pajis) gJitha payisy 2019
shérbimeve shéndetésore
Treguesi 4. Pérqindja e
gills;tll(lz;%ng;: ;gz?ﬁifsore e 3;2 /‘r)al:;: :ﬁi;}:ﬁg.rizs 70% kané dhe zbatojné programin e 90% kané dhe zbatojné programin e AQH Projekti: Raport konsultativ mbi
4 ) prog y mirémbajtés parandaluese dhe riparuese té mirémbajtés parandaluese dhe vlerésimin e pajisjeve né gendrat e KPSh,

Tetor 2023
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Objektiva specifike 1.2 Zbatimi i konceptit té mjekésisé familjare

Treguesi 1. Numri i banoréve qé
kané pérzgjedhur mjekun
familjar

4,200 banoré kané
pérzgjedhur mjekun familjar

793,329 banoré kané pérzgjedhur mjekun
familjar

Mbi 1,500,000 banoré kané
pérzgjedhur mjekun familjar

Vlerésim i divizionit pér kujdesin parésor
shéndetésor 2024

Treguesi 2. Pérqindja e
popullatés qé shfrytézon
shérbimet shéndetésore né
kujdesin parésor shéndetésor

60% e popullatés shfrytézon
shérbimet shéndetésore né
kujdesin parésor shéndetésor

70% e popullatés shfrytézon shérbimet
shéndetésore né kujdesin parésor shéndetésor

90% e popullatés shfrytézon
shérbimet shéndetésore né kujdesin
parésor shéndetésor

Plani strategjik pér KPSh 2024-2026

jektiva specifike 1.3 Planifikimi i b

urimeve njerézore

Treguesi 1. Numri i mjekéve,
infermieréve dhe personelit
shéndetésor pér

1,000 banoré

1.5 mjek/1,000 banoré
4.linfermier/1,000 banoré

2 mjek/1,000 banoré
4.5infermier/1,000 banoré

2.5 mjek/1,000 banoré
5 infermier/1,000 banoré

Analiza e gjendjes shéndetésore t&
popullatés dhe sistemit shéndetésor
pér vitin 2022

Treguesi 2. Numri i mjekéve,
familjar pér 2,000 banoré

1 mjek familjar pér 2,605
banoré

1 mjek familjar pér 2,340 banoré

1 mjek familjar pér 1,807 banoré

Vlerésim i divizionit pér kujdesin parésor
shéndetésor 2024

=5

jektiva specifike 1.4 Funksionalizimi i skemés sé sigurimit shéndetésor té detyrueshém

Treguesi 1. Numri i akteve
ligjore dhe nénligjore pér
zbatimin e skemés sé sigurimit
shéndetésor

Mungesa e akteve nénligjore
pér zbatimit té ligjit pér
sigurim shéndetésor

Njé (1) akt ligjor dhe 19 nénligjore té miratuara

Njé (1) akt ligjor dhe 19 nénligjore t&
zbatuara

PKZh 2024-2026

Treguesi 2. Niveli i zbatimit t&
skemés sé sigurimit shéndetésor
té detyrueshém

Nuk ka skemé té sigurimit
shéndetésor té detyrueshém

Fillimi i mbledhjes sé kontributeve pér sigurim
shéndetésor té detyrueshém

Skema e sigurimit
shéndetésor té detyrueshém
operacionale

Programi pér reforma ekonomike 2024-2026
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Objektiva specifike 1.5 Sistemi i informimit shéndetésor (SISh) funksional dhe i integruar

Treguesi 1. Pérqindja e

1 | zhvillimit té€ sistemeve bazike 20% 60% 95% Plani strategjik pér SISh 2024-2030
mjekésore

2 E;eﬁfri; eztéssit?ll:rt;{laaf‘gﬂtale 60% 70% 100% Plani strategjik pér SISh 2024-2030

3 Zf;f;?;e3mzb};‘s’ﬁtl:£;é 20% 70% 100% Plani strategjik pér SISh 2024-2030

Objektiva specifike 1.6 Fuqizimi i geverisjes institucionale dhe klinike

Treguesi 1. Pérqindja e
institucioneve shéndetésore t&
cilat aplikojné sistemin e
menaxhimit t& cilésisé

30% e institucioneve
shéndetésore aplikojné
sistemin e menaxhimit t&
cilésisé

50% e institucioneve shéndetésore aplikojné
sistemin e menaxhimit té cilésisé

80% e institucioneve shéndetésore
aplikojné sistemin e menaxhimit t&
cilésisé

PKZh 2024-2026

Treguesi 2. Fushat e rregulluar
me legjislacion

Korniza ligjore pér
transplantim té organeve,
mjekésiné e punés,
kozmetika me veprim
terapeutik, deontologjia,
mjekésia alternative dhe
hulumtimet klinike né njeréz
e pa rregulluar

Korniza ligjore pér transplantim té organeve,
mjekésiné e punés, kozmetika me veprim
terapeutik, deontologjia, mjekésia alternative
dhe hulumtimet klinike né njeréz e rregulluar

Korniza ligjore pér transplantim té
organeve, mjekésiné e punés,
kozmetika me veprim terapeutik,
deontologjia, mjekésia alternative dhe
hulumtimet klinike né njeréz e zbatuar

Vlerésim i Departamentit ligjor 2024

Treguesi 3: Korniza e geverisjes
klinike e krijuar pér t€ siguruar
kujdes té cilésisé sé larté, té
sigurt dhe efektiv

Nuk ka njé kornizé té
formalizuar pér geverisjen
klinike né institucionet
shéndetésore

Korniza e geverisjes klinike e zhvilluar dhe
miratuar

Shtyllat e qeverisjes klinike té
zbatuara né praktiké

PKZh 2024-2026
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Synimi 2030

Objektiva strategjike 2: Ruajtja dhe pérparimi i shéndetit

Treguesi 1. Pérqindja e
1 | mbulimit me vaksinim me
DTP3 pér programin e rregullt

89% e fémijéve té vaksinuar
me DTP3

93% e fémijéve té vaksinuar me DTP3

97% e fémijéve t& vaksinuar me DTP3

Plani i Veprimit pér Vaksinim 2024-2026

Konsumimi aktual i
antibiotikéve

Treguesi 2. Pérqindja e
konsumimit t& antibiotikéve

Pérdorimi i antibiotikéve ulet pér 15%

Pérdorimi i antibiotikéve ulet pér
25%

Plani strategjik pér rezistencén antimikrobike

Treguesi 3. Pérqindja e
kapaciteteve njerézore, teknike
3 | pér parandalim, gatishméri,
reagim dhe rimékémbje me
patogjen respirator

50% té& kapaciteteve té
siguruara

80% té& kapaciteteve té siguruara

95% té& kapaciteteve t€ siguruara

Plani i veprimit pér parandalimin,
gatishméring, reagimin dhe rimékémbje pér
pandemité me patogjen respiratoré 2024-2026

Objektiva specifike 2.1 Sigurimi i shéndetit té miré pér néna, fémijé

dhe adoleshenté

0% e shérbimeve t€ FAM
ofrohen né institucione
shéndetésore publike

Treguesi 1. Pérqindja e ofrimit
1 | té& shérbimit t& fertilizimit t&
asistuar mjekésor

20% e shérbimeve t€ FAM ofrohen né
institucione shéndetésore publike

40% e shérbimeve t&¢ FAM ofrohen né
institucione shéndetésore publike

Raporti i gjendjes perinatale né Kosové pér
vitin 2022

Treguesi 2. Pérqindja e

funksionalizmit t&¢ mjekésisé . Mjek.e s1a .fetal§ dhe. Mjekésia fetale dhe diagnostika cito-gjenetike Mjekésia fetale dhe diagnostika cito- Plani i veprimit pér funksionalizmin e FAM
2 . S diagnostika cito-gjenetike o . . . o . . e .

fetale dhe diagnostikés cito- o . 70% funksionale gjenetike 100% funksionale dhe diagnostikés citogjenetike

. . 10% funksionale
gjenetike
. s e Mungesa e marrjes sé . s . .

;riilee 5:)3-255: ql;dil\?F‘i{ﬁingé‘iVe shérbimeve té nevojshme Martja ¢ shérbimeve (& nevojshme dhe me kohé 1\(/1[1911: Jmaeelfgﬁéb;n;(e);e ;eﬁrélril‘i/?ej'\slleu?'ée Plani i veprimit pér ndérhyrjet né fémijériné e

3 & P ? dhe me kohé e fémijéve té e 50% e fémijéve té kategorizuar pér ndérhyrjet ° J P P 1) J

q¢é marrin shérbime té

nevojshme me kohé kategorizuar pér ndérhyrjet

né fémijériné e hershme

né fémijériné e hershme

kategorizuar pér ndérhyrjet né
fémijériné e hershme

hershme 2024-2030
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Objektiva specifike 2.2 Fuqizimi i promovimit dhe edukimit shéndetésor

Treguesi 1. Pérqindja e
komiteteve té themeluara pér

30% e komiteteve té

Plani strategjik pér promovim dhe edukim

edukim shéndetésor né tri 0 i 8 0 i 8
1 mivelot & kujdesit shéndetésor themeluara 60% e komiteteve t& themeluara 90% e komiteteve t&é themeluara shéndetdsor 2023-2025
Treguesi 2. Pérqindja e 40% e nxénésve t& pérfshiré
2 nxénésve té pérfshiré né n':'a' aktivitete o duiative 60% e nxénésve t& pérfshiré né aktivitete 80% e nxénésve té pérfshiré né Plani strategjik pér promovim dhe edukim
aktivitete edukativo . M edukative shéndetésore aktivitete edukative shéndetésore shéndetésor 2023-2025
. .. shéndetésore
shéndetésore
Trggu osi 3. I.\-Iumrl ! te‘ Nuk ke.‘ trajnime per 100 trajnime pér promovim dhe edukim 150 trajnime pér promovim dhe Plani strategjik pér promovim dhe edukim
3 | trajnuarve pér promovim dhe promovim dhe edukim . . . . . p -
. N . . . shéndetésor edukim shéndetésor shéndetésor 2023-2025
edukim shéndetésor shéndetésor
Objektiva specifike 2.3 Ulja e sémundshmérisé dhe funksionalizimi i mekanizmave pér parandalimin, mbikéqyrjen dhe kontrollin e sémundjeve ngjitése

Treguesi 1. Niveli i zbatimit té
modulit elektronik pér

Moduli elektronik pér mbikéqyrjen e

Moduli elektronik pér mbikéqyrjen e

PV “Vlerésimi i gjendjes dhe analizés sé
situatés s€ menaxhimit t€ barnave pér HIV,

jané pjesé e mekanizmave té
koordinimit dhe bashképunimit

koordinimit dhe
bashképunimit

té€ koordinimit dhe bashképunimi

bashképunimi

1 mbikéayrien ¢ sémundieve Jo funksional sémundieve neiitése i funksionalizuar 87% sémundjeve ngjitése i funksionalizuar TB, Metadon, Sistemit t&€ Menaxhimit té
naii tés(ly ] J J & ° 100% Stokut Farmaceutik-SMSF, Sistemin e
& Mbikéqyrjes s¢ Sémundjeve Ngjitése-SMSN”
T i 2. Pérgindi o Plani i s limi
reguest jcr.qmdj.? N 10% e mostrave pozitive né o . N L _oanl Yeprlmlt per para.nd_ajl i, -
mostrave pozitive né patogjené - : L o .. . - 20% e mostrave pozitive n€ patogjené gatishméring, reagimin dhe rimékémbje pér
2 . o i patogjené respirator€ t€ 15% e mostrave pozitive né€ patogjené . e . P s A . ..
respiratoré té sekuencionuara . o . o . o . respiratoré t€ sekuencionuara gjaté pandemité me patogjené respiratoré 2024-
o i sekuencionuara gjaté respiratoré t& sekuencionuara gjaté sezonés .
gjaté sezonés . sezonés 2026
sezonés
Treguesi 3. Pérqindja e 20% e laboratoréve jané o e
~ . . e S . . o e . 80% e laboratoréve jané pjesé e .. o o o
laboratoréve mikrobiologjik qé pjesé e mekanizmave té 60% e laboratoréve jané pjesé e mekanizmave . .« L Plani i veprimit strategjik i laboratorit t&
3 mekanizmave té koordinimit dhe

Kosovés 2024 -2026
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Objektiva specifike 2.4 Ulja e sémundshmérisé dhe funksionalizimi i mekanizmave pér parandalimin, mbikéqyrjen dhe kontrollin e sémundjeve jo ngjitése

Treguesi 1. Numri i standardeve
t& OBSh pér spitalet qé

7 standarde pér spitalet qé
promovojné shéndetin dhe

17 standarde pér spitalet qé promovojné

20 standarde pér spitalet qé

Plani i veprimit pér zhvillim t& edukimit

1 A . 1 . . N shéndetin dhe shérbimet shéndetésore té promovojné shéndetin dhe shérbimet shéndetésor né nivel spitalor pér sémundjet
promovojné shéndetin dhe shérbimet shéndetésore té . .. . . N o s
s . . . plotésuara shéndetésore t€ plotésuara kronike jo ngjitése 2023
shérbimet shéndetésore plotésuara
Treguesi 2. Zvogélimi i
prevalencés sé faktoréve t& .. .. .
. o . . Dubhan pirja 25.7% Duhan pirja 24.7% Duhan pirja 24.7% .. o . .
2 rrezikut pér smundjet kronike konsumimi i alkoolit13.6% konsumimi i alkoolit 12.6% konsumimi i alkoolit 12.6% Plani i Veprimit pér Sémundjet Kronike Jo

jo ngjitése t€ duhan pirjes,
konsumimit té alkoolit, mos
aktiviteti fizik

mos aktiviteti fizik 12%

mos aktiviteti fizik 11%

mos aktiviteti fizik 11%

ngjitése (SKI) 2023-2025

Treguesi 3. Pérqindja e
3 | zhvillimit t&€ modulit elektronik
té kancerit

Moduli nuk ekziston

50% 1 modulit elektronik té regjistrit t& kancerit
funksional

100% i modulit elektronik t€ regjistrit
té kancerit funksional

Programi nacional i kontrollit t€ kancerit

Treguesi 4. Numri i
programeve/planeve té

Nuk ka programe/plane té

Tri (3) plane té skriningut t& miratuara dhe né

4 skriningut (¢ kancerit té hartuara skriningut sbatim Tri (3) plane t€ skriningut t& zbatuara Programi nacional i kontrollit t€ kancerit
dhe zbatuara
Objektiva specifike 2.5 Fuqizimi i konceptit shéndet né té gjitha politikat

Treguesi 1. Niveli i fuqizimit t&
bashképunimit ndér sektorial me
qéllim t€ pérmirésimit té
shéndetit dhe miréqenies si dhe
adresimit t€ pércaktuesve social
t& shéndetit

Késhilli ndérministror pér
kontrollin e duhanit jo
funksional;
Komisioni pér promovim
dhe edukim shéndetésor i pa
themeluar

Késhilli ndérministror pér kontrollin e
duhanit funksional;
Komisioni pér promovim dhe edukim
shéndetésor i themeluar

Komisioni pér promovim dhe edukim
funksional né t& gjitha nivelet

Fushéveprimi i sektoréve SKZh 2030

Treguesi 2. Shkalla e pérfshirjes
2 | sépércaktuesve social té
shéndetit

15% e pércaktuesve social t&
pérfshiré né politika
shéndetésore

30% e pércaktuesve social té pérfshiré né
politika shéndetésore

50% e pércaktuesve social t& pérfshiré
né politika shéndetésore

Fushéveprimi i sektoréve SKZh 2030

Treguesi 3. Shkalla e incidencés
me tularemi 0.65/100,000

Shkalla e incidencés me
tularemi 0.65/100,000

Shkalla e incidencés me tularemi 0.63/100,000

Shkalla e incidencés me tularemi
0.60/100,000

Analiza e gjendjes shéndetésore t€ popullatés
dhe sistemit shéndetésor 2022

Treguesi 4. Pérqindja e
asgjésimit t& mbetjeve spitalore

0 % e mbetjeve spitalore
asgjésohen

60% e mbetjeve spitalore asgjésohen

100% e mbetjeve spitalore
asgjésohen

PKZh 2024-2026
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Tabela 8: Objektivat strategjike dhe specifike, treguesit dhe veprimet

Objektivat strategjike

dhe specifike, treguesit
dhe veprimet

Vlera bazé

Synimi 2027

Burimi

Objektiva strategjike 1: Pérmirésimi i cilésisé dhe i qasjes né shérbime shéndetésore

Treguesi 1. Shkalla e
shfrytézueshmérisé sé
shtretérve spitalor dhe
klinik

53%

70%

Studimi i fizibilitetit "Ngritje e infrastrukturés dhe pajisjeve né
nivelin dytésor dhe tretésor” 2019

Treguesi 2. Pérqindja e
popullsisé qé

nuk ka gasje né shérbime
shéndetésore

20%

10%

Raporti i KE pér Kosové 2023

Treguesi 3. Pérqindja e
popullsisé qé

mbulohet nga sigurimet
shéndetésore (t&
zbérthyera

sipas publik/privat,
moshés,

urban/rural)

6.8%

50%

Raporti i llogarive kombétare t& shéndetésisé 2021

1.1

Objektiva specifike 1.1 Riorganizimi i institucioneve shéndeté:

e dhe modernizimi i infrastrukturés dhe teknologjisé¢ mjekésore

Treguesi 1. Pérqindja e
funksionalizmit t&
qendrave t€ specializuara
né spitalet e pérgjithshme
(nismé e re)

Plani strategjik pér zbatimin e studimit t& fizibilitetit 2023-2026 i miratuar

20% e qendrave t& specializuara né spitalet e pérgjithshme funksionale

Studimi i fizibilitetit "Ngritje e infrastrukturés dhe pajisjeve né
nivelin dytésor dhe tretésor” 2019

Treguesi 2. Numri i
QKMF té cilat kané
miratuar planin e
riorganizimit t&
institucioneve té tyre
shéndetésore bazuar né
gjetjet e vlerésimit t&
kosto efektivitetit

QKMEF nuk kan& miratuar planin e riorganizimit t€ institucioneve t& tyre
shéndetésore

70% e QKMF kané miratuar planin e riorganizimit t€ institucioneve t&
tyre shéndetésore

Plani Kombétar pér Zhvillim 2024-2026

Treguesi 3. Pérqindja e
institucioneve
shéndetésore qé kané té
gjitha pajisjet e
nevojshme pér ofrimin e
shérbimeve shéndetésore

50% e institucioneve spitalore kané té gjitha pajisjet funksionale

75% e institucioneve spitalore kané t€ gjitha pajisjet funksionale

Studimi i fizibilitetit "Ngritje e infrastrukturés dhe pajisjeve né
nivelin dytésor dhe tretésor” 2019

Treguesi 4. Pérqindja e
institucioneve
shéndetésore té cilat kané
dhe zbatojné programin e
mirémbajtés parandaluese
dhe riparuese té pajisjeve
mjekésore

39% kané dhe zbatojné programin e mirémbajtés parandaluese dhe
riparuese t& pajisjeve mjekésore

70% kané dhe zbatojné programin e mirémbajtés parandaluese dhe
riparuese t& pajisjeve mjekésore

AQH Projekti: Raport konsultativ mbi vlerésimin e pajisjeve né
qendrat e KPSH, Tetor 2023
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Buxheti
a1 Periudha e
Nr. Veprimi P 5 . .
zbatimit Pagat dh Mallrat |Shpenzim | Subvencion Buxhetii | Donatoré Institucioni Dok ¢
2025 2026 2027 Total agat C1e | dhe et edhe |Financimi| - reh 1 | DONAOTE] 4 oitues dhe | Produkti/rezultatet o xumen
méditjet g 3 Kosovés t 2 A referencé
shérbimet | kapitale | transfere mbéshtetés
Miratimi i statuteve t& Shtaté (7) statute t€ spitaleve
institucioneve spitalore né té pérgjithshme t& miratuara; R
1.1.1 kujdesin dytésor dhe TM4/2025 | 38,850 € 38,850 € 38,850 € BK 38,850 € ShSKUK/MSh Nié (1) statut i QKUK i PKSh 2024-2026
tretésor miratuar
rI:zreisttclwrrI: tlésherblmeve Plani strategjik pér
1.1.2 |specializuara né strukturat| TM4/2025 | 4,850€ | 4,850€ | 4.850€ | 14,550€ 14,550 € BK 14,550 € ShSKUK/Ms | K<oneeptet mjekésore pér 7. | zbatimin ¢ studimit
¢ reja (¢ shtaté (7) spitale, t& aprovuara té fizibilitetit 2023-
spitaleve té pérgjithshme 2026
Miratimi i Statutit t& P;Zﬁﬁ;a;esgtllgigir[
1.1.3 |SHSKUK pér strukturén | TM4/2025 | 4,850€ | 4,850 € 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € ShSKUK/MSh | Statuti i SHSKUK i miratuar 125 ﬁzibilitetitu2023—
e re té qendrave 2026
Pérditésimi i shérbimeve Shérbimet e specializuara né :;zzﬁ;a;eij;gil;;i
1.1.4 |té specializuara né shtaté | TM2/2025 | 4,850€ | 4,850 € 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € ShSKUK/MSh | shtaté (7) jané pérditésuar & fizibilitetit 2023-
(7) spitale t& pérgjithshme bazuar né nevoja 2026
Ij:agltm\i d?.einm‘ltrii:r?lr: v Teté (8) statute t€ miratuara
11,5 |3 AMeVe tC IMSUIUCIONEVE | 1y 14 /7025 | 38,800 € 38,800 € 38,800 € BK 38,800 € ShSKUK/MSh | pér spitale & pérgjithshme | PKSh 2024-2026
shéndetésore né nivelin dhe QKUK
dytésor dhe tretésor
Pércaktimi i burimeve Burimet njerézore t& P;Zﬁﬁ;a;esgtllgigir[
1.1.6 |njerézore t& nevojshém né | TM4/2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € ShSKUK/MSh pércaktuara né Spitalet e zbatimin ¢ stu
strukturat e rei: éraiithshm té fizibilitetit 2023-
strukturat e reja pérgjithshme 2026
Klinika emergjente e
ndértuar;
Spitali i pérgjithshém Ferizaj
i ndértuar;
Pesé (5) QKMF té
ndértuara;
Blerja e pajisjeve pér
Zhvillimi i infrastrukturés ShSKUK,QKTG]J, PKSh,
dhe kapaciteteve TM1/2025 (48,352,001 53,677,500 | 42,441,500 | 144,471,000 144.,471,0 144,471,00 AKPPM Burgje;
LL7 | giagnostikues né sektorin | TM4/2027 | 0 € € € € 00€ BK 0e MSW/ShSRUK | ¢ isr (4) projekte per | T <2h 2024-2026
e shéndetésisé zhvillim té SISh;
Nénté (9) projekte t&

meremetimit;

Tri (3) projekte pér sigurimin
e autoambulancave dhe
veturave;

17 projekte kapitale t&
ShSKUK
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Hartimi i kritereve t& . -
o Kriteret e performancés pér
performancés pér rofesionistét shéndetésor né
1.1.8 |profesionistét shéndetésor | TM4 2025 | 4,850€ | 4,850 € 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € MSh/ShSKUK |P i nivelet ¢ kuidesit PKZh 2024-2026
né tri nivelet e kujdesit L IuvE et © Kujces
. . shéndetésor té miratuara
shéndetésor
Hartimi i kritereve t& . -
- Kriteret e performancés pér
performancés pér MSh/ShSKUK!/ | profesionistét shéndetésor né
1.1.9 |profesionistét shéndetésor | TM4 2025 | 4,850€ | 4,850 € 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € N TINER PKZh 2024-2026
P Komunat té gjitha institucionet
né institucionin . . R
. N shéndetésore té miratuara
shéndetésor
. Plani strategjik pér
Themelimi i njésis€ pér Kredia e Shtaté (7) pozita t& zbatimin e studimit
1.1.10 . AN TM2/2025 | 84,000 € | 84,000 € | 84,000 € | 252,000 € | 252,000 € BZhK dhe | 252,000 € ShSKUK/MSh [
zbatimin e projektit BIE rekrutuara té fizibilitetit 2023-
2026
T . . L Plani strategjik pér
Sigurimi i pajisjeve pér Kredia e Njésia pér L . i L S
1.1.11 |institucionet spitalore né¢ | TM42025 13,142,053 13,142,05 BZhK dhe 13,142,053 zbatim té Pajls.JetNe siguruara sipas z})dtlr_m_n_ ¢ S.mdlm“
. . € 3€ € S listés s€ aprovuar té fizibilitetit 2023-
té dy nivelet BIE projektit
2026
Meremetimi i hapésirave Kredia e Njésia pér Plani strategjik pér
. . pestr 11,328,000 11,328,00 11,328,000 JCs1a pel Infrastruktura pér vendosjen | zbatimin e studimit
1.1.12 |pér vendosjen e pajisjeve | TM42026 BZhK dhe zbatim t& L L [
.. A € 0€ € P e pajisjeve e pérfunduar | té fizibilitetit 2023-
té teknologjisé sé larté BIE projektit 2026
Sigurimi i pajisjeve s& . e Plani strategjik pér
s Kredia e Njésia pér . . ST L S
LL13 ?ekr}ologjlse sé _larte PE | 142027 16,567,272 16,567,27 BZhK dhe 16,567,272 Jbatim (6 Pajls_]et"e siguruara sipas z})dtlr_m_n_ e s_tudlmlt
institucionet spitalore né € 2€ BIE € ektit listés s€ aprovuar té fizibilitetit 2023-
té dy nivelet projextt 2026
Kosto e Nidsia pér Njé (1) raport pér Plani strategjik pér
Zhvillimi i trajnimeve pér pérfshiré Jesta pel pérfundimin e trajnimeve pér | zbatimin e studimit
1.1.14 . L TM42027 . . zbatim t& P P D
shfrytézimin e pajisjeve né blerjen P shfrytézimin e pajisjeve i | € fizibilitetit 2023-
s projektit
pajisjeve hartuar 2026
Sigurimi i
autoambulancave pér i . G
1115 |kujdes parésor M1 20251554 600 €| 450,000 € 1,200,000 BK  [1,200,000€ MSh 16 autoambulanca t& | Plani strategjik pér
% . . . 2027 € siguruara KPSh
shéndetésor (mbéshtetje
themelore té jetés)
Sigurimi i pajisjeve pér - . . . U
1.1.16 |kujdes parésor TMI 2025- 200,000 € 200,000 € BK | 200,000€ MSh Pajisjet ¢ siguruara sipas | Plani strategjik pér
" . 2027 listés s€ aprovuar KPSh
shéndetésor
Pércaktimi i nevojave pér T . .
akreditim (& Njé vlerleglm} nevojave pér
1117 | o TM42026 9,700 € 9,700 € 9,700 € BK 9,700 € MSh akreditim i hartuar dhe PKZh 2024-2026
institucioneve miratuar
shéndetésore
Pércaktimi i nevojave pér Njé vlerésim i nevojave pér
1.1.18 |partneritet publiko privat | TM42026 9,700 € 9,700 € 9,700 € BK 9,700 € MSh partneritet publiko privati | PKZh 2024-2026
né shéndetési hartuar dhe miratuar
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Sigurimi i gasjes,
korridoreve té ngrohta

dhe hospicés né Kredia e Plani i veprimit pér zbatimin
1119 |, " . TM42025 | 14,550 € 14,550 € 14,550 € BZhK dhe | 14,550 € MSh e studimit té fizibilitetiti | PKZh 2024-2026
institucionet e kujdesit BIE miratuar
shéndetésor dytésor dhe
tretésor

Objektivat specifike,

/) & S L
treguesit dhe veprimet Rilealbaze Synimi 2027 Burimi

1.2 |Objektiva specifike 1.2 Zbatimi i konceptit té mjekésisé familjare

Treguesi 1. Numri i
banoréve qé kané
pérzgjedhur mjekun
familjar

4,200 banoré kané pérzgjedhur mjekun familjar 793,329 banoré kané pérzgjedhur mjekun familjar Vlerésim i divizionit pér kujdesin parésor shéndetésor 2024

Treguesi 2. Pérqindja e
popullatés qé shfrytézon
2 shérbimet shéndetésore 60% e popullatés shfrytézon shérbimet shéndetésore né KPSh publik 70% e popullatés shfrytézon shérbimet shéndetésore né KPSh publik  |Plani strategjik pér KPSh 2024-2026
né kujdesin parésor
shéndetésor

Buxheti

Periudha e

batimit
whatimit | oes | 2026 2027 Total | F283tdhe
méditjet

Nr. Veprimi Mallrat |Shpenzim | Subvencion Buxhetii | Donators| 1mstitucioni Dokument
dhe et e dhe Financimi Kosovis ¢ drejtues dhe Produkti/rezultatet referencé
shérbimet | kapitale | transfere mbéshtetés

Krijimi i regjistrit t&
1.2.1 |banoréve pér mjeké
familjaré né¢ KPSh

TMI 2025-

2027 4850€ | 4850€ 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € MSh Njé (1) regjistér i krijuar PKZh 2024-2026

Hartimi dhe zbatimi i
plgnlt tAe Vepfln’llt pér TM1 2025- 2,500,000
kujdesin parésor €

shéndetésor

Njé (1) plan strategjik i

1.2.2 g
miratuar

4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh PKZh 2024-2026

Ofrimi i shérbimeve té
1.2.3 |kujdesit paliativ pérmes
vizitave né shtépi

TM1 2025-{2,100,000| 2,100,000 | 2,100,000 Komunat/  |Numri i vizitave pér kujdes

2027 € € € 6,300,000 € 7,500,000 € BK 7,500,000 € QKMF paliativ PKZh 2024-2026

Shtimi i numrit t&
1.2.4 |mjekéve né specializim
né Mjekési Familjare

TMI 2025- 1,620,000

2027 |340.000 €| 540,000 € | 540,000 € | 1,620,000 € ¢ 150 mjek familjar t&

BK 1,620,000 € MSh/Komunat L
specializuar

PKZh 2024-2026

Vlerésimi i rrjetit t&
institucioneve té KPSh,
1.2.5 |me fokus né AMF, né TM4 2025 | 4850€ | 4,850 € 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € MSh Njé (1) vlerésim i miratuar PKZh 2024-2026
aspektin e qasjes dhe kost
efektivitetit

Hartimi i kornizés unike
1.2.6 |pér matjene TM4 2025 | 4850€ | 4,850€ 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € MSh Njé (1) udhézim i miratuar PKZh 2024-2026
performancés s¢ KPSh
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Ridefinimi i standardeve
1.2.7 |Pé infastrukturén e TM42025 | 4850€ | 4.850€ | 4850€ | 14550€ 14,550 € BK | 14,550€ msh  [Numri i standardeve (¢ PKZh 2024-2026
objekteve té miratuara
Institucioneve té¢ KPSh
1.3 |Objektiva specifike 1.3 Planifikimi i burimeve njerézore
Treguesi 1. Numri i
mjekéve, infermieréve . L . . . . . .
X . . . . " Analiza e gjendjes shéndetésore t& popullatés dhe sistemit
1 dh? persuonellt" 1.5 mjek/1,000 banoré 4.1 infermier/1,000 banoré 2 mjek/1,000 banoré 4.5 infermier/1,000 banoré shéndetésor pér vitin 2022
shéndetésor pér
1,000 banoré
Treguesi 2. Numri i
2 mjekéve, familjar pér 1 mjek familjar pér 2,605 banoré 1 mjek familjar pér 2,340 banoré Vlerésim i divizionit pér kujdesin parésor shéndetésor 2024
2,000 banoré
Buxheti
Nr. Veprimi Periudha e
. zbatimit Mallrat |Shpenzim | Subvencion .. .| Institucioni
2025 | 2026 2027 Total | Pagatdhe) g et edhe |Financimi| Suxhetii|Donatord) oy oo Cdhe | Produkti/rezultatet Dokument
méditjet g A Kosovés t . . referencé
shérbimet | kapitale | transfere mbéshtetés
Hartimi dhe zbatimi i Njé (1) plan strategiik i
1.3.1 |planit afatgjaté t& TM4 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh mjifamaf an strateg) PKZh 2024-2026
burimeve njerézore
Hartimi dhe zbatimi i
13 |Planitteafiésimit |y 0051 4850€ 4,850 € 4850€ BK | 4850€ Msh  |NJ€ (1) plan strategjik i PKZh 2024-2026
profesional dhe arsimor t& miratuar
vazhdueshém
Zhvillimi i provimit T .
133 |specialistik né mickési | ot 20277 | 15800 € | 15800€ | 15800€ | 47.400€ | 47.400€ BK | 31,600€ | 15800€ msh |70 specialist € diplomuarné | py 7, 554 5026
- T™ 2027 mjekési familjare
familjare
Mirémbajtja e cilésisé sé
programit specialistik t&
134 |MEdhesigurimii - \TML2025-1 o7 0050 | 57 000€ | 27,000€ | 81,000€ 81,000 € BK | 54,000€ | 27,000€ Msh  [Akreditimi njévjecar i PKZh 2024-2026
vazhdimit t€ procesit té ri | TM 2027 siguruar
akreditimit (nivel
ndérkombétar)
135 Shpz{lljg e konkur51t té TMI1 2025- (5,258,880 5,258,880 | 5,258,880 15,776,640 € 15.776.640 € BK 15,776,640 MSh B}lxhe}l Pér 598 specializime PKZh 2024-2026
specializimit T™ 2027 € € € € né vit i siguruar
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Sigurimi e kapaciteteve Numri i menaxhereve
menaxheriale TMI 2025- shéndetésore te cilét kane t&
1.3.6. |shéndetésore pérmes 14,550 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € MSh pérfunduar trajnim adekuat PKZh 2024-2026
- T™ 2027 N .

trajnimeve adekuate ne fushén e menaxhimit

institucionale shéndetésor

Objektivat specifike,
treguesit dhe veprimet

Vlera bazé Synimi 2027

1.4 |Objektiva specifike 1.4 Funksionalizimi i skemés sé sigurimit shéndetésor té detyrueshé

Treguesi 1. Numri i
akteve ligjore dhe

1 nénligjore pér zbatimin e | Mungesa e akteve nén ligjore pér zbatimit t& ligjit pér sigurim shéndetésor Njé (1) akt ligjor dhe 19 akte nénligjore t&€ miratuara dhe zbatuara Raporti i llogarive kombétare t&€ shéndetésisé 2021
skemés s& sigurimit
shéndetésor
Treguesi 2. Niveli i
2 zjbatir‘nit' @ S.].( emé§ sé " Nuk ka skemg té& sigurimit shéndetésor t& detyrueshém Fillimi i mbledhjes se konfn'buteve pér sigurimet
sigurimit shéndetésor t& shéndetésore
detyrueshém

Programi pér reforma ekonomike 2024-2026

Buxheti

A Periudha e q q A fl
Nr. Veprimi P Mallrat |Shpenzim | Subvencion a4 ..| Institucioni
zhatiis 2025 2026 2027 Total Pagaf t.ihe dhe et e dhe Financimi B“Xhet} i§ Denators drejtues dhe Produkti/rezultatet Dokumer.n.t
méditjet wor s R Kosovés t . e referencé

shérbimet | kapitale | transfere mbéshtetés

Miratimi i projektligjit

141 pér sigurim shéndetésor

TMI1 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh Njé (1) ligj i miratuar PKZh 2024-2026

Hartimi i akteve
nénligjore pér zbatimin e | TM22025 | 4 o5, ¢ 48,850 € 48,850 € BK | 48850€ MsSh/Essh | Dhieté (10 akte) nénligjore t&
Ligjit pér Sigurim T™M4 2025 miratuara.

Shéndetésor

Hartimi dhe zbatimi i
planit pér véllimin dhe
llojin e shérbimeve
shéndetésore

Hartimi i listés s€ barnave
1.4.4 |jashté spitalore qé TM3 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh Njé (1) listé e miratuar PKZh 2024-2026
rimbursohen nga FSSh

1.4.2 PKZh 2024-2026

1.4.3 TMI1 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh Njé (1) plan i miratuar PKZh 2024-2026

Pércaktimi i listés pér

furnizim t& qytetaréve me

produkte mjekésore t&

rimbursueshme

Hartimi dhe zbatimi i

rregullores sé brendshme

1.4.6 |pér sistematizimin e TM1 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh Njé (1) rregullore e miratuar | PKZh 2024-2026

vendeve té punés né

FSSH

Hartimi i listés sé

147 Zierb‘“?e"e shéndetésore | 113 5005 | 4,850 € 4,850 € 4850 € BK 4,850 € MsSh Nj& (1) listé e miratuar PKZh 2024-2026
e gmimores nga pakoja

bazike

Fillimi i zbatimit t&

skemés sé sigurimit 200,000,00 | 200,000,00 | 400,000,000 400,000,000 400,000,00 Skema e sigurimit

shéndetésor t& TMI 2026 0€ 0€ € € BK 0€ FSSh shéndetésor e zbatuar

detyrueshém*(nismé e re)

1.4.5 TM3 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh Njé (1) listé e miratuar PKZh 2024-2026

1.4.8 PKZh 2024-2026
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Zhvillimi i kapaciteteve
pér funksionalizmin e

e sigurimit shéndetésor t&

detyrueshém

Vlera bazé

Synimi 2027

zbatuar

149 10" Gt 6 sieurimi TMI1 2026 460,800 € | 460,800 € | 460,800 € 460,800 € BK 460,800 € FSSh 48 zyrtar t& rekrutuar PKZh 2024-2026
ondit t& sigurimit
shéndetésor*(nismé e re)
Hartimi dhe zbatimi i
strategjisé€ sé Njé (1) strategji e
1.4.10 |komunikimit pér skemén | TM3 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € FSSh komunikimit e hartuar dhe PKZh 2024-2026

1.5

Objektiva specifike 1.5 Sistemi i informimit

R e

(SISh) funksional dhe i integruar

Treguesi 1. Pérqindja e
zhvillimit & sistemeve
bazike mjekésore

20%

60%

Plani strategjik pér SISh 2024-2030

Treguesi 2. Struktura
digjitale né shéndetési e
krijuar

80%

100%

Plani strategjik pér SISh 2024-2030

Treguesi 3. Zhvillimi i
sistemeve mbéshtetése

20%

70%

Plani strategjik pér SISh 2024-2030

Nr.

Veprimi

Buxheti

Periudha e

zbatimit | 0,5 2026 2027 Total | £28atdhe
méditjet

Mallrat
dhe
shérbimet

Shpenzim
et
kapitale

Subvencion
e dhe
transfere

Financimi

Buxheti i
Kosovés

Donatoré
t

Institucioni
drejtues dhe
mbéshtetés

Produkti/rezultatet

Dokument
referencé

1.5.1

Zbatimi i Projekti pér
Qéndrueshmériné dhe
Pérgatitjen e Sistemit
Shéndetésor
(P179831)(nismé e re)

TM1 2025

™4 2025 | 090,000

.00 €

3,050,000.
00€

3,050,000.
00€

12,200,000.0
0€

12,200,00
0.00 €

BK Kredi
BB

12,200,000.
00€

MSh/SHSKUK/

IKShPK/Komu
na

Raportet e njésisé sé
projektit pér nivelin e
zbatimit t& komponentés s&

dyté

Plani strategjik pér
SISh 2024-2030

1.5.2

Zbatimi i Planit strategjik
pér zhvillimin e sistemit
té informimit shéndetésor

TM1 2025

T™4 2025 |>-000-000

.00 €

1,500,000.
00€

1,500,000.

6,000,000.00
00€ €

6,000,000.
00€

BK

6,000,000.0
0€

MSh/SHSKUK/

IKShPK/Komu
na

Raportet e departamentit t&
SISh

Plani strategjik pér
SISh 2024-2030

1.6

Objektiva specifike 1.6 Fuqizimi i qeverisjes institucionale dhe klinike

Treguesi 1. Pérqindja e
institucioneve
shéndetésore té cilat
aplikojné sistemin e
menaxhimit t& cilésisé

30% e institucioneve shéndetésore aplikojné sistemin e menaxhimit te
cilésisé

50% e institucioneve shéndetésore aplikojné sistemin e menaxhimit te

cilésisé

PKZH 2024-2026
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. P N L e .. . Korniza ligjore pér transplantim t&€ organeve, mjekésiné e punés.
Treguesi 2. Fushat e Korniza ligjore pér transplantim té organeve, mjekésiné e punés, kozmetika gjore p P & > M P y

rregulluara me legjilacion |  me veprim terapeutik dhe hulumtimet Klinike né njeréz ¢ pa rregulluar kozmetika me veprim terapeﬁg(gjﬂiallululntllnet klinike né njeréz e Vlerésim i Departamentit ligjor 2024
Treguesi 3. Korniza e
qgeverisjes klinike e i . N - .. e
krijuar pér té siguruar Nuk ka njé korniz¢ t& formahzu?r per geverisjen Klinike n€ institucionet Korniza e geverisjes klinike e zhvilluar dhe miratuar PKZH 2024-2026
: TRk o 1 shéndetésore
kujdes té cilésisé sé larté,
té sigurt dhe efektiv
Buxheti
Periudha e
Veprimi aq Mallrat |Shpenzim | Subvencion qa ..| Institucioni
i 2025 2026 2027 Total Pagaf l.ihe dhe et e dhe Financimi Buxhet} i [Derators drejtues dhe Produkti/rezultatet Dokumel.l.t
méditjet g 3 Kosovés t m m referencé
shérbimet | kapitale | transfere mbéshtetés

Hartimi dhe miratimi i Njé (1) ligj i miratuar dhe
projektligjit pér TM1 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh J & u PKZh 2024-2026

transplantim té organeve zbatuar

Hartimi dhe miratimi i

legjislacionit pér Dy (2) ligje i miratuara dhe

shéndetin né puné, TM2 2026 zbatuara;

deontologjing, mjekésiné | TM4 2027 14,550 € 14,550 € 14,550€ BK 14,550€ MSh Njé (1) akt nénligjor i PKZh2024-2026
alternative dhe produktet miratuar dhe zbatuar

kozmetike

Sigurimi i barnave dhe TM1/2025 |[61,483,00| 76,483,000 | 86,482,000 | 224,448,000 224,448,00 184,449,00 75% e barnave t€ siguruara

produkteve mjekésore TM4/2027 0€ € € € 0€ BK 0€ MSh/ShSKUK nga lista esenciale e barnave PKZh 2024-2026
Sigurimi i shérbimeve

shéndetésore q& nuk TM1/2025 |8,000,000 | 10,000,000 | 10,000,000 28,000,000 T

ofrohen né institucionet TM4/2027 € € € 28,000,000 € 28,000,000 € BK € FSSh Numri i pacientéve té trajtuar| PKZh 2024-2026

publike shéndetésore

Sistematizimi i vendeve
t& punés né ministri
bazuar né rregulloren e
brendshme

Njé (1) raport i burimeve
TM1 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh njerézore pér sistematizimin | PKZh 2024-2026
e pérfunduar
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Njé (1) ligj pér inspektoratin
qendror shéndetésor i
Funksionalizimi i miratuar;
. Njé (1) rregullore e
1.6.6 |Inspektoratit gendror TM3 2025 | 4,850 € 4,850 € 9,700 € 9,700 € BK 9,700 € MSh L .| PKZh2024-2026
I . brendshme pér inspektoratin
shéndetésor . .
qendror shéndetésor e
miratuar;
Nr. e inspektimeve né vit
4 trajnime né vit pér
Zhvillimi i trajnimit pér . profesionistét shéndetésor
fesionistét shéndetésor | TM1 2025 MSh; ér qasje t& orientuar drejt
1.6.7 |Protestomsiet shendetesor | 19,400 € | 19,400€ | 19,400 € | 58,200 € 58,200 € BK 58,200 € Shoqatate | PST438€ fe onemuar &rejt \ pre7p 20242026
pér qasje t& orientuar drejt| TM 2027 B pacientit t& pérfunduar;
B pacientéve L. o
pacientit numri i profesionistéve
shéndetésor té trajnuar
Hartimi i udhézuesit pér MSh; Njé (1) udhézues i hartuar
1.6.8. |zbatimin e mekanizmave | TM3 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € Shoqatat e Je the szf:ar artuar | pgzh 2024-2026
té pacientéve pacientéve
T . Projekti pér
Sigurimi i pajisjeve t& . P
teknologjisé informative gﬁncl)mffht?;e r;ne
1.6.9 |dhe i furnizimeve t& TM3 2025 | 245,960 € 245,960 € 245,960 € BK | 245960 € MSh Lista e pajisjeve té siguruara | <" Siest’in ife ¢
inventarit pér e- . .
inspektime Shéndetésor
P (P179831)
Zbatimi i Planit t& . .. L .. .
E L TM1 2025-{300,000,0| 300,000,00 600,000,0 | MSh/ShSKUK; Sistemi i menaxhimit t& Plani i Veprimit
L6.10 | veprimit t8 sistemit L& | "' 550 177 e € 600,000,00 € 0€ (HIS) THS cilésisé i zbatuar pér SMC
menaxhimit t€ cilésisé
1.1y |frasdmi dhe miradmii - TM 205 30000 € | 30.000€ | 30.000€ | 90.000€ | 90.000€ BK | 90,000€ Msh 90 UPK & miratuara | PKZh 2024-2026
Pacientét marrin pjesé
Angazhimi i pacientéve aktivisht né proceset e
1.6.12 |né mekanizmat e TML2025-1 55 600 € | 50,000 € 100,000 € 100 000€ | MSh/ShSKUK; | vendimmarries duke sjellé | b7, 5094 5026
e " T™ 2026 (IHS) THS pérmirésim né transparence,
llogaridhénies shogérore T s
pérgjegjshméri dhe cilési té
shérbimeve shéndetésore
Hartimi dhe miratimi i i . S
1.6.13 [shtigjeve Klinike per | ML 20251 56 000 € | 10,000 € 30,000 € 30 000€ | MS/ShSKUK; | 2 Shtigje Klinike ¢ PKZh 2024-2026
. . . T™ 2026 (IHS) THS miratuara
diabet dhe hipertension
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Kryerja e hulumtimeve

dhe analizave pér té

informuar diskutimet i .. .

1.6.14 |brenda sektorit t8 TML2025-1 55 500 € | 50,000 € 100,000 € 100 000€ | MSI/ShSKUK; | Numui i hulumtimeve dhe
- A . | TM 2026 (THS) IHS analizave t€ kryera

shéndetésisé, me fokus té

vecanté né sémundjet jo

ngjitése

PKZh 2024-2026

Zbatimi i Planit t&
veprimit pér pilotimin e
1.6.15 |[sistemit te referimit TM4 2025 {300,000 €| 300,000 € 600,000 € 600,000 €
elektronik nga KPSh né
KDSh

Plani i veprimit pér pilotimin

600 000€ | MSh/ShSKUK; ¢ sistemit té referimit
(IHS) THS elektronik nga KPSh né

KDSh funksional

PKZh 2024-2026
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Tabela 9: Objektivat strategjike dhe specifike, treguesit dhe veprimet

Objektivat strategjike
dhe specifike, treguesit
dhe veprimet

Vlera bazé

Synimi 2027

Burimi

Objektiva strategjike 2: Ruajtja dhe pérparimi i shéndetit

Treguesi 1. Pérqindja e
mbulimit me vaksinim me
DTP3 pér programin e
rregullt

89% e fémijéve té vaksinuar me DTP3

93% e fémijéve té vaksinuar me DTP3

Plani i veprimit pér vaksinim 2024-2026

Treguesi 2. Pérqindja e
konsumimit t&
antibiotikéve

Konsumimi aktual i antibiotikéve

Konsumimi i antibiotikéve ulet pér 15%

Plani strategjik pér rezistencén antimikrobike

Treguesi 3. Pérqindja e
kapaciteteve njerézore,
teknike pér parandalim,
gatishméri, reagim dhe
rimékémbje me patogjen
respirator

50% t€ kapaciteteve t€ siguruara

80% té kapaciteteve t€ siguruara

Plani i veprimit pér parandalimin, gatishméring, reagimin dhe
rimékémbje pér pandemité me patogjené respiratoré 2024-2026

2.1

Objektiva specifike 2.1 Si;

gurimi i shéndetit té miré pér néna, fémijé dhe adoleshenté

Treguesi 1. Pérqindja e
ofrimit t& shérbimit t&
fertilizimit t€ asistuar
mjekésor

0% e shérbimeve t&¢ FAM ofrohen né institucione shéndetésore publike

40% e shérbimeve t&¢ FAM ofrohen né institucione shéndetésore publike

Raporti i gjendjes perinatale né Kosové pér vitin 2022

Treguesi 2. Niveli i
funksionalizmit t&
mjekésisé fetale dhe
diagnostikes cito-gjentike

Mjekésia fetale dhe diagnostika cito-gjentike 10% funksionale

Mjekésia fetale dhe diagnostika cito-gjentike 50% funksionale

Plani i veprimit pér funksionalizmin e FAM dhe diagnostikés
citogjenetike

Treguesi 3. Pérgindja e
fémijéve té kategorizuar
pér NFH - ECIL, qé marrin
shérbime t€ nevojshme
me kohé

Mungesa e marrjes s€ shérbimeve t€ nevojshme dhe me kohé e fémijéve t&
kategorizuar pér ndérhyrjet né fémijériné e hershme

Marrja e shérbimeve t&€ nevojshme dhe me kohé e 50% e fémijéve t&
kategorizuar pér ndérhyrjet né fémijérin€ e hershme

Plani i veprimit pér ndérhyrjet né fémijériné e hershme 2024-2030
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Buxheti
Nr. Veprimi Pen“fih? ¢
Zbatimit Pagat dhe Rializat Shpenzime SIS Buxhetii |Donatoré I ont Dokument
2025 2026 2027 Total at ¢ dhe pen: ne dhe | Financimi o drejtues dhe Produkti/rezultatet o
méditjet g t kapitale Kosovés t A o referencé
shérbimet transfere mbéshtetés
Sigurimi i pajisjeve t&
nevojshme pér Plani i veprimit pér
funksionalizimin e . . . o fertilizim té
2.1.1  |shérbimit pér frytnime | TM42025 |800,000 € 1,400,000 € 1,400,000 BK 1,400,000 shskuk | Paisiet e siguruara sipas listés | o o mickssor
. A € € s& aprovuar L o
asistuar mjekésor dhe dhe citogjenetiké
dignostiké citogjenetike 2023-2025
né QKUK
Adaptimi i infrastrukturés, Marrja e shérbimeve té Plani i veprimit pér
trajnimi dhe aktivitetet TM42025- € € BK Kredi € nevojshme dhe me kohé e 50% ndérhyrjet né
2.1.2  |edukuese né¢ QKMF pér 966,000 €| 966,000 € | 966,000 € 2,904,000. cdia 2,904,000. MSh/Komunat | e fémijéve t€ kategorizuar pér fémijérin€ e
RO « | TM42027 2,904,000.00 e BB T e e
zbatim t& ndérhyrjeve né 00 00 ndérhyrjet né fémijéring e hershme 2024-
fémijéring e hershme hershme 2030
48 ekipe té formuara; Plani i veprimit pér
Rekrutimi i stafit shtesé € € Ministria e 48 logopedé té rekrutuar ndérhyrjet né
2.1.3  |né KPSh pér zbatimin e TM32025 1’502’000 1’502’000 1’502’000 4 500%00 00 4,500,000. BK 4,500,000. Arsimit 48 fizioterapeuté té rekrutuar fémijériné e
NFH U 00 00 Komunat 48 punétoré social té rekrutuar | hershme 2024-
48 psikolog té rekrutuar 2030
Ofiimi i vizitave né shtépi | TM12025- |3,400,000| 3,400,000 | 3,400,000 € € € 450,000 vizita ng shiépi t¢ | a0t i veprimit pér
2.14 st néna dhe fomiis P TM42027 ? €’ ’ €’ ? €’ 10,200,000.0 10,200,000 BK 10,200,000 Komunat ? realizuara P vizita né shtépi
P J 0 .00 .00 2024-2026
Sigurimi i infrastrukturés
dhe pajisjeve pér TM12025- 100% e fémijéve té pérfshiré Programi pér
215 realizimin e skriningut TM42027 190,000 € 190,000 € BK 190,000 € ShSKUK skriningut neontal skrining neonatal
neontal
Marréveshje
Tre (3) profesionisté bashképunimi né
IO TR shéndetésor pérfundojné mes RKS-
Zhvillimi i trajnimit pér TM12025- rogramin dy vjegar Ministria e Punéve
2.1.6  |profesionisté shéndetésor 500,000 € 500,000 € 500,000 € 500,000 € |Donatorét| ~ ShSKUK prog ¥ Vg S unev
ér miekési fetale TM42027 (fellowship) té Jashtme
P 100 profesionisté shéndetésor t&| (Hellenic Aid) dhe
trajnuar pér mjekési fetale “Fondacioni i
Mjekésisé Fetale”
Marréveshje
bashképunimi né
mes RKS-
Sigurimi i pajisjeve pér TM12025- . Dy (2) ultrazé t€ siguruar; Ministria e Punéve
2.1.7 miekési fetale TM42027 250,000 € 250,000 € 250,000 € 250,000 € |Donatorét ShSKUK Nié (1) modul i siguruar (& Jashtme
(Hellenic Aid) dhe
“Fondacioni i
Mjekésisé Fetale”
Zhvillimi i trajnimeve pér T, . . -
E .. | TM12025- € € i 200 profesionisté shéndetésor t&¢|  Programi pér
2.1.8  |shéndetin riprodhues pér TM42027 30,000 € | 30,000 € | 30,000 € 90,000.00 90,000.00 Komunat trajnuar né vit skrining neonatal

KPSh
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Objektivat specifike,

treguesit dhe veprimet

Vlera bazé

Synimi 2027

Burimi

22 Objektiva specifike 2.2 Fuqizimi i promovimit dhe edukimit shéndetésor
Treguesi 1. Pérgindja e
komiteteve té themeluara
1 pér edukim shéndetésor 30% e komiteteve t& themeluara 60% e komiteteve t& themeluara Plani strategjik pér promovim dhe edukim shéndetésor 2023-2025
né tre nivelet e kujdesit
shéndetésor
Treguesi 2. Pérqindja e
2 :ﬁ;ﬁ?:;: ;ﬁiﬁsge ne 40% e nxénésve t€ pérfshiré né aktivitete edukative shéndetésore 60% e nxénésve té pérfshiré né aktivitete edukative shéndetésore Plani strategjik pér promovim dhe edukim shéndetésor 2023-2025
shéndetésore
Treguesi 3. Numri i té
3 trajnuarve pér promovim 0 trajnime pér promovim dhe edukim shéndetésor 100 trajnime pér promovim dhe edukim shéndetésor Plani strategjik pér promovim dhe edukim shéndetésor 2023-2025
dhe edukim shéndetésor
. Mallrat . Subvencio . ..| Institucioni
Nr.  |Veprimi Periudhae| ), 2026 2027 Total | T2gatdhef g, = |Shpenzime = o o | Financimi | Buxheti (Donatord) " .o ahe Produkti/rezultatet Do nt
zbatimit méditjet P t kapitale Kosovés t o e referencé
shérbimet transfere mbéshtetés
Hartimi i planit & Plani strat_egjik pér
S . . . A promovim dhe
221 |veprimit pér t€ ushqyerite| TM4/2025 | ) o5 0 | 4es0e | 4850€ | 14,550€ 14,550 € BK | 14550€ MSHIKShPK | 1Ti () plane t€ veprimit t& edukim
shéndetshém, shéndetin TM4/2026 miratuara dhe zbatuara " .
! . shéndetésor 2023-
oral, kontrollin e duhanit
2025
Hartimi i udhérréfyesit Pl;‘:;::i‘fn%] ;‘;Eér
222 |péraktivitetet fizikné gy i0059 28,550 € 28,550 € BK | 28,550¢€ Msh/kshpk | N (1) Udnérréyes i miratuar edukim
kujdesin parésor dhe zbatuar héndetésor 202
shéndetésor shéndetésor 2023-
2025
Themelimi i komisionit t& Termat e referencés sé Pl;::)rsr:::}ief ;l;ger
223 [promovimitdhe edukimit | pype)gys |4 850 € 4850 € 4850€ BK | 4850€ MSh/IKShpK | Komisionit (¢ miratuara; edukim
shéndetésor né nivel vendimi pér themelim té . .
L shéndetésor 2023-
qendror komisionit i miratuar
2025
Plani strategjik pér
Funksionalizimi i Termat e referencés sé késhillit |  promovim dhe
2.24 Késhillit ndérministror TM42027 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € MSh té miratuara; vendimi pér edukim
pér kontrollin e duhanit themelim t& késhillit i miratuar | shéndetésor 2023-
2025
Plani strategjik pér
Krijimi i rrjetit kombétar TMI 2025- Rrjeti kombétar pér Spitalet e promovim dhe
2.2.5  |pér Spitalet e 2027 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh shéndetshme i themeluar me edukim
shéndetshme vendim shéndetésor 2023-
2025
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Hartimi i planit vjetor pér

Njé (1) plan veprimi i miratuar

Plani strategjik pér
promovim dhe

2.2.6 promovim dhe edukim 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh/IKShPK dhe zbatuar edukim
shéndetésor né bashkési shéndetésor 2023-
2025
Plani strategjik pér
Trajnimi i trajneréve pér TMI 2025- promovim dhe
2.2.7 |promovim dhe edukim 2 4850€ | 4850€ 9,700 € BK 9,700 € MSh/IKShPK 120 trajner té trajnuar edukim
1o 027 o
shéndetésor shéndetésor 2023-
2025
Plani strategjik pér
Organizimi i konferencés TMI 2025- Tri (3) konferenca & promovim dhe
2.2.8 |rajonale pér promovim 2027 | 30.000€ | 30,000€ | 30,000€ | 90,000€ 90,000 € BK 90,000 € MSh/IKShPK o ;I’ﬁzi;aca ¢ edukim
dhe edukim shéndetésor & shéndetésor 2023-
2025
Hartm}l i procedurés ) Plani strategjik pér
operative standarde pér duré dard .
ctim 6 aktiviteteve (& Njé (1) proceduré standarde promovim dhe
2209 |porumic Vel T™M42025 | 4,850 € 4,850 € BK 4850 € MSh/IKShPK operative e miratuar dhe edukim
promovimit dhe edukimit . .
o . P zbatuar shéndetésor 2023-
shéndetésor nga té gjitha
. 2025
nivelet
Hartimi i udhérréfyesve Plani strat_eg]lk pér
pér ushgim t& Njé (1) Udhérréfyes i miratuar promovim dhe
2.2.10 . . .. TM4 2026 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh/IKShPK edukim
shéndetshém dhe aktivitet dhe zbatuar " .
fizik shéndetésor 2023-
2025
Organizimi i aktiviteteve Pl;?;i;a:}fmg];iger
2211 |cdukative shéndetésore | TMI 2025-) 5 00 ¢ | 5000€ | 5000 € 15,000 € BK | 15,000€ IKshpk | Pest (9) aktivitete edukative ng edukim
pér komunitetet Rom, 2027 vit t€ zhvilluara . .
Ashkali dhe Egjiptian shéndetésor 2023-
&P 2025
Pércaktimi i treguesve pér Plani stratq;]lk per
realizimin e aktiviteteve té . . promovim dhe
2.2.12 " . . TM4 2026 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh/IKShPK Lista e treguesve e miratuar edukim
PESh pér pagesé sipas . .
orformancés shéndetésor 2023-
P 2025
Trajnimi i profesionistéve Plani stratgg]lk pér
shéndetésor pér promovim dhe
2.2.13 . . TM4 2026 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € IKShPK 300 profesionisté t& trajnuar edukim
promovim dhe edukim . .
shéndetésor shéndetésor 2023-
2025
Plani strategjik pér
Hartimi i planit t& Njé (1) plan i trajnimeve i promovim dhe
2.2.14 |trajnimeve pér promovim | TM4 2025 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSHIKShPK elp v edukim
M . miratuar dhe zbatuar . .
shéndetésor shéndetésor 2023-
2025
Plani strategjik pér
Zhvillimi i aplikacionin Njé (1) aplikacion digjital i promovim dhe
2.2.15 |digjital pér promovim dhe | TM4 2026 100,000 € 100,000 € BK 100,000 € MSh/IKShPK Je (1) aplikacion digita edukim
. . . zhvilluar " .
edukim shéndetésor shéndetésor 2023-

2025
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Objektivat specifike,

treguesit dhe veprimet

Vlera bazé

Synimi 2027

Burimi

23 Objektiva specifike 2.3 Ulja e sé| dshmérisé dhe funksionalizimi i mek ve pér parandalim, mbikéqyre dhe kontrollé té sémundjeve ngjitése
Treguesi 1. Niveli i “Vlerésimi i eiendies dh lizés sé situatés sé himit &
sbatimit t& modulit ) ) ) ) - ) PV “Vlerésimi i gjendjes dhe analizés sé situatés sé menaxhimit t&
P . Moduli elektronik pér mbikéqyrjen e sémundjeve ngjitése i barnave pér HIV, TB, Metadon, Sistemit t¢ Menaxhimit té Stokut
1 elektronik pér Jo funksional T o : K . e s . L
mbikéqyrien ¢ funksionalizuar 87% Farmaceutik-SMSF, Sistemin e Mblke”qyrjes sé Sémundjeve Ngjitése-
sémundjeve ngjitése SMSN
Treguesi 2. Pérgindja e
mostrave pozitive né Plani i veprimit pér parandalimin, gatishméring, reagimin dhe
2 patogjené respiratoré té 10% e mostrave pozitive né patogjené respiratoré té€ sekuencionuara gjaté | 15% e mostrave pozitive né patogjené respiratoré té sekuencionuara gjaté | ant 1 veprimit per paran » BaUsE ne, reag
R o . . rimékémbje pér pandemité me patogjené respiratoré 2024-2026
sekuencionuara gjaté sezonés sezonés
sezonés
Treguesi 3. Pérgindja e
laboratoréve
3 n?lkl:'()bl()loglllf q€ jané 20% e laboratoréve jané pjesé e mekAanAlzmave t& koordinimit dhe 60% e laboratoréve jané pjesé e"me]far{lzmave té koordinimit dhe Plani i veprimit strategjik i laboratorit t& Kosovés 2024 2026
pjesé e mekanizmave t& bashképunimit bashképunimit
koordinimit dhe
bashké&punimit
Buxheti
Nr. Veprimi Pen“fih? €
Zbatimit Pagat dhe BIilat Shpenzime Subyencic Buxhetii |Donatoré pnsttuciont Dokument
2025 2026 2027 Total gat ¢ dhe per: ne dhe | Financimi e drejtues dhe Produkti/rezultatet "
méditjet A t kapitale Kosovés t PO referencé
shérbimet transfere
Plani i veprimit pér
parandalimin,
Sistemi i digjitalizuar Medlis %Z;‘gslhr;":'g;;
231 |ShwijaeMedlisitng € | )05 | 30 000 € 30,000 € 30,000 € BK 30,000 € kshpk | funksional né institucionetku | - ple e
gjitha institucionet ofrohen shérbime P
. . . pandemité me
mikrobiologjike -
patogjené
respiratoré 2024-
2026
Plani i veprimit pér
Emérimi i pikés parandalimin,
Tt saeciss | s
232 |ndérkufitare pér sémundje | TM42025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MsSh . pércaktuar; rimékémbje pér
Ca Pika e kontaktit e eméruar me L
ngjitése sipas rregullores . pandemité me
ndérkombétare t& vendim patogjené
shéndetit respiratoré 2024-
2026
Plani i veprimit pér
parandalimin,
gatishméring,
Digjitalizimi i sistemit t& TMI 2025- Sistemi funksional dhe i shtriré reagimin dhe
2.3.3 |mbikéqyrjes sé TM4 2026 298,700 €| 42,200€ | 42,200€ | 381,100 € 254,500 € BK 126,600 € MSHIKShPK | né t€ gjitha nivelet shéndetésore| rimékémbje pér
sémundjeve ngjitése dhe sektorét pandemité me
patogjené
respiratoré 2024-
2026
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Sigurimi i pajisjeve
laboratorike pér testime t&

Pajisjet mikrobiologjike klinike

Plani i veprimit pér
parandalimin,
gatishmériné,
reagimin dhe

234 - . N TM42025 {200,000 € 200,000 € BK 200,000 € MSHIKShPK . rimékémbje pér
patogjenéve respiratoré té siguruara e
. . pandemité me
me potencial pandemik -
patogjené
respiratoré 2024-
2026
Plani i veprimit
Identifikimi i patogjenéve Lista ¢ patogiendve pér strategjik i
2.3.5 |prioritaré pér mbikéqyrje | TM4 2025 | 4,850 € 4,850 € 4850 € BK 4,850 € IKShPK sta e palogjencve p laboratorit t&
. mbikéqyrje e identifikuar .
né vend Kosovés 2024 -
2026
Hartimi i planit t& Plani i veprimit
veprimit pér forcimin e Njé (1) plan veprimi i miratuar strategjik i
2.3.6 |kapaciteteve dhe aftésive | TM4 2026 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSH/IKShPK | 7 P p laboratorit t&

. . dhe zbatuar .
laboratorike pér Kosovés 2024 -
patogjenét me prioritet 2026

Plani i veprimit

Hartimi i planit strategjik Njé (1) plan veprimi i miratuar strategjik i

2.3.7  |pér mbikéqyrjes TM4 2026 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSHWIKShPK | J¢ (1) planvep atay laboratorit t&
N X dhe zbatuar .
gjenomike Kosovés 2024 -
2026
Barnat antituberkular t&

Sigurimi i barnave dhe TMI 2025- siguruara; barnat antiretroviral | Plani strategjik pér
2.3.8 |produkteve mjekésore pér TM4 2027 176,973 €| 176,973 € | 176,973 € | 530,920 € 530,920 € BK 530,920 € MSh té siguruara; materiali sémundjet ngjitése

programin ¢ TB dhe HIV shpenzues pér TB dhe HIV i 2023-2025

siguruar

Sigurimi kontraktimeve | TMI1 2025 Numri i kontraktimeve sociale Plani strategjik pér
239 [DlEHM v 71243,000 €| 243,000 € | 243,000 € | 729,000 € 729,000 € BK | 729,000 € Msh e v sémundjet ngjitése

sociale pér HIV dhe TB | TM4 2027 té€ nénshkruara dhe zbatuara 2023-2025

Asistenca teknike e ofruar Donatori | Mekanzimi . . Plani strategjik pér
2.3.10 |nga fondi global pér 1,1.1\&1422002257_ 1’062’032 1’062’032 1’062’032 3,180,032 € 3’182’032 Fondi | koordinues/CD Rap Ortz}fjirlﬁl kal:;/netet ¢ sémundjet ngjitése

HIV/TB Global F 2023-2025

Pércaktimi i laboratorit (- Plani i vep! m.mt

eve) pérgjegjés pér Vendimi pér pércaktim té strategjik i
2.3.11 LSS . TM4 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € IKShPK o laboratorit t&

mbikéqyrjen gjenomike laboratorit pérgjegjés .

né vend Kosovés 2024 -

2026
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Vaksinat pér 0-18 vjeg té
Sigurimi i vaksinave té siguruara; Vaksinat e gripit Plani i veprimit pér
kalendarit t& rregullt t& TMI1 2025- (4,800,000 4,800,000 | 4,800,000 14,400,000 13,400,000 | 1,000,000 sezonal té siguruara; Vaksinat ..
2312 | ksinimit né Kosové (0- | TM42027 | € € e |!4400.000€ € BK € Gavi | MSWIKShPK COVID  siguruara; vaksinim 2024-
18 vjeg) dhe vaksinat tjera Vaksinat tjera sipas indikacionit
dhe trafikut ndérkombétar
200 profesionisté shéndetésor t&
trajnuar;
600 poster té shpérndaré;
P 20,000 fleté palosje té .. N
Zbatimi i aktiviteteve ’ N X Plani i veprimit pér
2.3.13 |promovuese dhe edukuese | LML 2923 1435000 €| 123,000 € | 123,000 € | 681,000 € 681,000 € DN | 681,000€ | Gavr | KShPK/ShSK Shpemdara; T Ginim 2024
. L T™1 2027 UK 10,000 vizita deré me deré pér
pér vaksinim S . . 2026
vaksinim té komuniteteve té
zhvilluara;
4,000 fémijé t& identifikuar pér
vaksinim
Hartimi dhe zbatimi i . N
lanit t& it pé Njé (1) plan i miratuar dhe Plani strategjik pér
23.14 [PAMTICVEPIIMILPEr | a4 2026 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh etp U sémundjet ngjitése
infeksionet gjaté kujdesit zbatuar
.. . 2023-2025
shéndetésor
Trajnimi i punétoréve . O
. o S Plani strategjik pér
0,
23.15 |Shéndetésoré per TML20251 19 400 ¢ | 19400€ | 19400€ | 58200€ 58,200 € BK 58,200 € MSH/IKShPK 30% e profesionistéve sémundjet ngjitése
parandalimin dhe T™1 2027 shéndetésor té trajnuar 2
L . 023-2025
kontrollin e infeksioneve
Zbatimi i standardeve .
ndérkombétare (1 Njé (1) vendim nga Plani strategjik pér
2.3.16 |infermicr i kontrollitte | 1M1 2025 | 4es0e 4,850 € 4850€ BK 4850€ MSh/IKShPK/ | - institucionet shéndetésor pér | o 1 tiet poiitse
. . T™M1 2027 ShSKUK caktimin e infermierit
infeksioneve ne 250 PR 2023-2025
shtretér) pérgjegjés
Vaksinimi i punétoréve . -
o s . MSh/ o P Plani strategjik pér
23,17 |Shéndetésoré me vaksina | TML2025 |15 550 | 15000€ | 15,000€ | 45,000 € 45,000 € BK 45,000 € IKShPK/ShSK 70% e profesionistéve sémundjet ngjitése
kundér hepatitit B dhe T™1 2027 shéndetésor t& vaksinuar
.. UK 2023-2025
gripit
H;:u mi dhe zbakt:int}_ Njé (1) udhézues pér Plani strategjik pér
2318 |UCeruesve praklik e TM42025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4850 € MSh institucionet spitalore i miratuar | sémundjet ngjitése
pérdorimit té
S dhe zbatuar 2023-2025
antibiotikéve
Projekti pér
Sigurimi i pajisjeve dhe (slelxel(i)rgresgl:tri):ir:lnee
2.3.19 |furnizimeve pér TM1 2025 220,000 € 220,000 € 220,000 € BK 220,000 € MSh Lista e pajisjeve té siguruara Sislgemii
rezistencén antimikrobike . .
Shéndetésor
(P179831)
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Testimi vjetor i cilésisé sé
antibiotikéve (INN) nga t&
gjitha néngrupet e
antibiotikéve té pérdorur
né vend

Objektivat specifike,

treguesit dhe veprimet

TM1 2025
TM1 2027

3,000 €

3,000 € 3,000 € 9,000 €

Vlera bazé

9,000 € BK 9,000 €

Synimi 2027

Plani strategjik pér
sémundjet ngjitése
2023-2025

Dymbédhjeté (12) antibiotik t&

AKPPM
testuar

Burimi

24 Objektiva specifike 2.4 Ulja e sémundéshmérisé dhe funksionalizimi i mekanizmave pér parandali bikéqyrje dhe kontrollé té sémundjeve jo ngjitése
Treguesi 1. Numri i
1 zmiltﬁirdgver;:ngfos.gger Shtaté (7) standarde pér spitalet q¢ promovojné shéndetin dhe shérbimet 17 standarde pér spitalet q¢ promovojné shéndetin dhe shérbimet Plani i veprimit pér zhvillim t€ edukimit shéndetésor né nivel spitalor
pia’e qe pi Yo shéndetésore té plotésuara shéndetésore té plotésuara pér sémundjet kronike jo ngjitése 2023
shéndetin dhe shérbimet
shéndetésore
Treguesi 2. Zvogélimi i
prevalencés sé faktoréve
té rrezikut pér sémundjet Duhan pirja 25.7% Duhan pirja 23.7%
2 kronike jo ngjitése t& konsumimi i alkoolit13.6% konsumimi i alkoolit11.6% Plani i Veprimit pér Sémundjet Kronike Jo ngjitése (SKI) 2023-2025
duhan pirjes, konsumimit mos aktiviteti fizik 12% mos aktiviteti fizik 10%
té alkoolit, mos aktiviteti
fizik
Treguesi 3. Pérgindja e
3 zhvillimit t& modulit Moduli nuk ekziston 50% i modulit elektronik t& regjistrit t& kancerit funksional Programi nacional i kontrollit t& kancerit
elektronik t& kancerit
Treguesi 4. Numri i
programeve/planeve té P . P - . . Lo . . .
4 skriningut (& kancerit (¢ Nuk ka programe/plane té skriningut Tri (3) plane t& skriningut t& miratuara dhe né zbatim Programi nacional i kontrollit t& kancerit
hartuara dhe zbatuara
Buxheti
Nr Veprimi eridhate
: zbatimit Mallrat q Subvencio a4 .| Institucioni
2025 2026 2027 Total Pagaf (.ihe dhe Shpen.ZIme ne dhe | Financimi Buxhet} o [Denaters drejtues dhe Produkti/rezultatet Dokumer.n.t
méditjet o t kapitale Kosovés t g referencé
shérbimet transfere
Pérditésimi i Programit Njé (1) program miratuar dh
2.4.1  |kombétar pér kontrollin e | TM2 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4850 € MsSh et °§bamar uardhe | pgzh 2024-2026
kancerit
Hartimi dhe zbatimi i
2.4 |Planevepérskrningune |y o055 | 14550 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € MsSh Tri (3) plane € veprimit (€ | pp 1 5554 5026
kancerit (gjirit, qafés sé miratuara dhe zbatuara
mitrés dhe kolorektal)
Njé (1) regjistér i kancerit i . . .
Krijimi dhe pérditésimi i bazuar né popullaté i krijuar; Programi nacional i
243 L h . TM4 2025 | 14,550 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € MSh P o kontrollit t&
regjistrave té kancerit Njé (1) regjistér i kancerit pér Kancerit
institucione pér pacient i krijuar
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Krijimi dhe Njé (1) regjistér elektronik i | Plani strategjik pér
2.4.4 |funksionalizimi i regjistrit | TM4 2026 | 100,000 € 100,000 € 100,000 € BK 100,000 € MSh J &l X 1K p
elektronik & kancerit kancerit funksional SISh 2024-2030
Hartimi dhe zbatimi i Njé (1 plan strategjik i
245 |planit strategjik pért§ | TM4 2026 9,700 € 9,700 € 9,700 € BK 9,700 € MSh T e abare PKZh 2024-2026
ushqyerit e shéndetshém atuar che zbatua
Hartimi dhe zbatimit i
24, |Planitstrategjik pérkujdes| 1 1y 5006 | 4850 € 4,850 € 4,850 € BK 4850 € Msh Njé (1) plan strategjik i | e 7y 5054 5076
paliativ né tri nivelet e miratuar dhe zbatuar
kujdesit shéndetésor
Hartimi dhe zbatimi i Njé (1) plan strategjik i
2.4.7 |planit strategjik pér T™M4 2027 9,700 € 9,700 € 9,700 € BK 9,700 € MSh J .( P & PKZh 2024-2026
aktivitet fizik miratuar dhe zbatuar
Hartimi dhe zbatimi i Njé (1) plan strategjik i
2.4.8 |planit strategjik pér TM4 2026 9,700 € 9,700 € 9,700 € BK 9,700 € MSh )¢ (1) plan strateg) PKZh 2024-2026
Kontroll t& duhanit miratuar dhe zbatuar
Trajnimi i profesionistéve Plani strategjik pér
shéndetésor pér TM1 2025 15 trajnime té zhvilluarané 8 | . Ay
249 Programin ¢ Kujdestarisé | TMI 2027 4,850 € 4,850 € 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € IKShPK spitale dhe 8 QKMF 5em121(r;gj3et2(n)§]5|tese
sé Antibiotikéve B
Zbatimi i Planit t& Plz‘rn lt}i \1,161?:11110”
veprimit pér zhvillim t& 17 standarde pér spitalet qé P eilu\l;imi ¢
edukimit shéndetésor né | TMI1 2025 100,000€ | MSh/ShSKUK; |  promovojné shéndetin dhe e .
2410 el spitalor pér T™4 2026 | 2000 € | 50,000 € 100,000 € (IHS) IHS shérbimet shéndetésore t& nflv‘g‘gcl‘f;‘;rr e
sémundjet kronike jo plotésuara dP X p<k
ngjitése semun Je_t_ ronike
jo ngjitése
gﬁ)‘?;;?;;mz:g?ir“mk 80% e stafit klinik né spitalet e | Plani i Veprimit
2411 |pér menaxhimin e TMI 2025 55 500 ¢ | 55,000 € 110,000 € 110,000€ | MSh/ShSKUK; | pérzgjedhura kané pérfunduar | pér Semundjet
sémundjeve kronike jo TM4 2026 (IHS) IHS trajnimin pér menaxhimin e | Kronike Jo ngjitése
ngjitése SIK (SKI) 2023-2025
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Zbatimi i Planit t&
veprimit pér veté-
menaxhim té pacientéve
me Diabet dhe
Hipertension né kujdesin
dytésor shéndetésor

Plani i veprimit pér veté-
menaxhim t€ pacientéve me
Diabet dhe Hipertension né

kujdesin dytésor shéndetésor i
zbatuar

Plani i Veprimit
pér Sémundjet
Kronike Jo ngjitése
(SKI) 2023-2025

120,000€ | MSh/ShSKUK;

24.12 (HS) THS

TM4 2025 | 60,000 € | 60,000 € 120,000 € 120,000 €

Objektivat specifike,
treguesit dhe veprimet

Vlera bazé Synimi 2027 Burimi

2.5 Objektiva specifike 2.5 Fuqizimi i | tit shéndet né té gjitha politikat

Treguesi 1. Niveli i
fuqizimit t&
bashképunimit ndér
sektorial me géllim t& Késhilli ndérministror pér kontrollin e duhanit jo funksional; Késhilli ndérministror pér kontrollin e duhanit funksional;
pérmirésimit t€ shéndetit Komisioni pér promovim dhe edukim shéndetésor i pa themeluar Komisioni pér promovim dhe edukim shéndetésor i themeluar
dhe miréqenies si dhe
adresimit t€ pércaktuesve
socialé té shéndetit.

Treguesi 2. Shkalla e
pérfshirjes sé
pércaktuesve social t&
shéndetit

Fushéveprimi i sektoréve SKZh 2030

15% e pércaktuesve social t& pérfshiré né politika shéndetésore 30% e pércaktuesve social t&€ pérfshiré né politika shéndetésore Fushéveprimi i sektoréve SKZh 2030

Treguesi 3. Shkalla e
3 incidencés me tularemi Shkalla e incidencés me tularemi 0.65/100,000 Shkalla e incidencés me tularemi 0.63/100,000
0.65/100,000

Analiza e gjendjes shéndetésore té popullatés dhe sistemit shéndetésor
2022

Treguesi 4. Pérqindja e
4 asgjésimit t& mbetjeve 0 % e mbetjeve spitalore asgjésohen 60% e mbetjeve spitalore asgjésohen PKZh 2024-2026
spitalore

Buxheti
Periudha e
zbatimit Mallrat . Subvencio g .| Institucioni
2025 2026 2027 Total Pagaf (.ihe dhe Sliyerie ne dhe | Financimi ey Dorators drejtues dhe Produkti/rezultatet Dokumer:t

méditjet e e . referencé
shérbimet transfere

Nr. Veprimi

t kapitale Kosovés t

Themelimi i Késhillit
2.5.1  |ndérministror pér TM2 2025 | 4,850 € 4,850 € 4850 € BK 4,850 € Qeveria
kontrollin e duhanit

Njé (1) vendim i qeverisé i

. PKZh 2024-2026
miratuar

Themelimi i Komisionit
2.5.2  |pér promovim dhe edukim| TM2 2025 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh
shéndetésor

Njé (1) vendim i ministrit i

. PKZh 2024-2026
miratuar

Plani i veprimi pér
menaxhimin e
TM2 2026 | 4,850 € 4,850 € 4,850 € BK 4,850 € MSh Njé (1) udhézues i miratuar mbeturinave
medicionale 2024-
2026

Hartimi dhe zbatimit i
standardeve pér
grumbullimin e mbetjeve
spitalore

253




28 | Strategjia Sektoriale e Shéndetésis€ 2025-2030

Plani i veprimi pér
Sigurimi i transportuesve menaxhimin e
2.5.4 Leurim SP TM2 2025 360,000 € 360,000 € 360,000 € | 360,000 € BK 360,000 € MSh Teté (8) transportues t€ siguruar mbeturinave
t& mbetjeve spitalore ici
medicionale 2024-
2026
Ndérrimi i pajisjeve Plzlelria\;ﬁ;?z g o
255 elfmstu@fel (Autoklaveye) TM2 2026 1,540,000 1,540,000 € 1,540,000 BK 1,540,000 MSh Pajisjet pér t'ete (8) autoklavé té mbeturinave
pér asgjésimin e mbetjeve € € € siguruara g
spitalore medicionale 2024-
P 2026
Plani i veprimi pér
Ndértimi i depos pér Njé (1) depo pér grumbullim & menaxhimin e
25.6  |grumbullimin ¢ mbetjeve | TM4 2026 674,000 € | 674,000 € 674,000 € BK | 674,000 € MSh Je { 1) depo per grumdu mbeturinave
. mbetjeve spitalore e ndértuar .
spitalore medicionale 2024-
2026
Plani i veprimi pér
Ndértimi i depos pér Njé (1) depo pér grumbullim t€ [ menaxhimin e
2.5.7 |grumbullimin e mbetjeve | TM4 2026 350,000 € | 350,000 € 350,000 € BK 350,000 € MSh mbetjeve farmaceutike e mbeturinave
farmaceutike ndértuar medicionale 2024-
2026
Monitorimi i
ekosistemeve pér té TMI 2025 Plani strategjik pér
2.5.8 |vlerésuar ndérlidhjen e ™I 2 4,850 € 4,850 € 4,850 € 14,550 € 14,550 € BK 14,550 € IKShPK Katér (4) raporte t€ publikuara | sémundjet ngjitése
- .. 027
zoonozave né shkaktimin 2023-2025
e sémundjeve té njerézit
Zhvillimi i vlerésimit t& Njé (1) vierésim i zhvilluar dh
259  |ndikimit t8 ambientit ng | TM2 2027 600,000 € | 600,000 € 600,000 € BK | 600,000 € IKShPK T €| PKZh 2024-2026
shéndet u
Mbikéqyrja e pérdorimit . R, Plani strategjik pér
2.5.10 |8 antibiotikéve n IMLE2025 |y esoe | ags0e | 48s0e | 14,550€ 14,550 € BK | 14550¢€ AVUK Katér (4) raporte ng vit t€ | (o iet ngjitése
. S T™1 2027 publikuara
sektorin e veterinarisé 2023-2025
Trajnimi i profesionistéve Plani strategjik pér
2511 |(€ mickesisé veterinere | TMI 20251 19 4506 | 19.400€ | 19400€ | 58,200€ 58,200 € BK 58,200 € AVUK 50% e profesionistéve sémundjet ngjitése
pér pérdorimin e drejté t&¢ | TM1 2027 shéndetésor té trajnuar 2023-2025
antibiotikéve
25,12 |/batimi i planit & T™I 2025 MSh Plani i zbatuar PKZh 2024-2026
integritetit Institucional
Inicimi i procedurave pér Tri (3) trajnime pér
25,3 |hartimineplanevetd | pyry 5 4850€ | 4850€ | 9.700€ 9,700 € BK | 9,700€ MSh/ShSKUK |  metodologjiné e hartimit € | pye 7, 5094 5026
integritetit institucional né planit té integritetit institucional
institucionet shéndetésore té zhvilluara
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Hartimi procedurés
standarde operative pér

TM1 2025

Njé (1) proceduré standarde

Plani i Integritetit

2.5.14 deklarim & konfliktit & TM1 2026 4,850 € 4 850 4850 BK 4850 MSh operative e miratuar dhe Institucional 2024-
. 5 zbatuar 2026
interesit

2515 |Mbéshietja financiare ¢ | TMIL 2025 |5, 06 ¢ 300,000 € | 300,000 € | 900,000 € 900,000€ | BK | 900,000 € MSh Numri i kontraktimeve sociale | PKZh 2024-2026
kontraktimeve sociale TM1 2027
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