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ANALIZE E PERGJITHSHME E SISTEMIT PUBLIK

1. Hyrje
1.1. Prapavija

Sistemi publik i shéndetit mendor i tanishém né Republikén e Kosovés éshté rezultat i
reformés sé zbatuar né vitet e para té pasluftés, me mbéshtetjen e Organizatés Botérore té
Shéndetésisé, organizatave zhvillimore e jo-geveritare dhe geverive té huaja (WHO, 2013). Sipas
WHO, pionieré té sistemit profesional té& shéndetit mendor né Kosové kané gené kuadri i
neuropsikiatrisé, kurse fakultetet e psikologjisé dhe punés sociale ende nuk kishin nxjerré
kuadrot e para. Paraprakisht, shérbimet e shéndetit mendor ishin kryesisht té& pérgendruara né
spital dhe bazoheshin né qgasje biomjekésore dhe trajtime farmakologjike. Né nivelin primar
nuk kishte fare qasje.

Reforma e shéndetit mendor prodhoi kornizén aktuale té sistemit publik té& shéndetit mendor,
kapacitetet e sé cilit shtrihen pérgjaté niveleve primare, sekondare e terciare té sistemit
shéndetésor. Qéllimi i kétij ri-funksionalizimi ishte gé Kosova té ofrojé shérbime né pérputhje
me standardet e té drejtave té njeriut dhe me evidencén shkencore té akumuluar sa i pérket
trajtimit té personave té prekur nga gjendjet e shéndetit mendor. Kjo nénkuptonte térhegje
Nnga gasja biomjekésore, dhe aplikimi i qgasjes me bazé né komunitet, me géllimin
pérfundimtar integrimin e ploté dhe té pavarur té qytetaréve né shogéri.

Qé& nga vendosja e késaj strukture, nuk ka té dhéna dhe diskutim publik rreth asaj se sa éshté
duke i arritur géllimet e veta té kujdesit pér gytetarét, né pavarési, né mbrojtje té té drejtave té
tyre, dhe né pérfshirje té ploté né komunitet. Disa indikatoré tregojné té kundértén. Pér
shembull, té gjeturat e GRIEVO (2023) treguan se kryerésit e dhunés té cilét rehabilitohen né
institucione té shéndetit mendor marrin vetém trajtim farmakologjik (mjekésor), pa qasje tjera
gé targetojné ndryshimin e besimeve dhe sjelljes. Pérderisa ky target éshté shumé specifik dhe
jo pérfagésues pér pérdoruesit e té gjitha shérbimeve, megjithaté tregon pér mungesén e
gasjeve gjithépérfshirése dhe shumeé-forméshe né trajtimin e ¢céshtjeve komplekse shogérore.
Mé herét, Halilaj (2017) kishte identifikuar disa pengesa né sistemin e shéndetit mendor me
bazé né komunitet pérfshiré burimet financiare dhe njerézore, pérfshirjen e hisedaréve dhe né
ofrimin e shérbimeve.

Standardet ndérkombétare té té drejtave té njeriut, veganérisht Konventa e Kombeve té
Bashkuara pér té Drejtat e Personave me Aftési té Kufizuara, obligojné shtetet té marrin masa
pér té garantuar gé té gjithé personat kané gasje né shérbime cilésore té& shéndetit mendor.
Kéto shérbime duhet té respektojné dinjitetin, autonominé dhe pérfshirjen e kétyre personave
né komunitet.

Né té njéjtén kohé, literatura akademike e ndérlidhur me sistemin e shéndetit mendor né
Kosové éshté e koncentruar kryesisht né faktorét e lidhur me kontekstin e pasluftés (Kelmendi
& Hamby, 2023; Arénliu & Landsman, 2010; Jarrah et al, 2023; Jones et al, 2003), kontekstin
klinik (Halilaj et al., 2023), dhe kontekstin shkollor (Kelmendi et al, 2023). Impakti dhe efikasiteti
i sistemit publik té shéndetit mendor mbetet i pa analizuar dhe i pa sfiduar, pérkundér
deklaratave gé qasja éshté e ulét, dhe nevoja pér njé sistem funksional éshté shumeé e larté.

Pandemia e COVID-19 shtoi presionin mbi shérbimet e shéndetit mendor. 1zolimi social, frika
nga sémundja, dhe humbjet ekonomike pérbéjné njé kombinim me rrezik, gé ka pasur ndikim
té& madh mbi shéndetin mendor té shumicés sé popullatés (MSH, 2022). Megenése Kosova
aktualisht éshté né proces té hartimit té Ligit té ri pér shéndetin mendor, ky éshté njé moment
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i pérshtatshém pér té ofruar njé analizé té pérgjithshme né ményré gé té nxirren né pah
barrierat dhe sfidat aktuale té cilat mund té adresohen pérmes legjislacionit té ri.

Ky raport ka pér géllim shpalosjen e mangésive té sistemit aktual, té hulumtuara né terren dhe
né diskutim me ofruesit e shérbimeve. Kéto mangési i kemi ballafaquar kundrejt géllimeve té
kétyre shérbimeve, dhe duke i vendosur ato né kontekstin e pérmbushjes sé standardeve e té
drejtave té njeriut. Pérmes analizimit té praktikave dhe pérmbushjes sé ligjit dhe standardeve,
raporti paraget mospérputhjen gé ekziston mes asaj gé shérbimet e synojné dhe até gé arrijné
ta praktikojé. Ne gjithashtu kemi analizuar karakteristikat e individéve gé pranojné kété kujdes
né baza ditore, si dhe besimet e géndrimet e ofruesve té shérbimit.

1.2. Metodologjia

Ky raport u hulumtua gjaté periudhés Korrik - Shtator 2023. Pér té rishikuar pasqgyrén e
gjendjes aktuale, ne konsultuam raportet e publikuara né lidhje me shéndetin mendor né
Kosové. Mé tutje, ne intervistuam pérfagésues dhe profesionisté té pérfshiré né shérbimet e
shéndetit mendor, duke pérfshiré mjek psikiatér/re, psikologé/e, infermieré/e, dhe udhéheqgés
institucionesh me profil jo klinik. Hulumtimi u bé me lejen e Shérbimit Spitalor Klinik
Universitar Kombétar (SHSKUK), gé éshté organi mbikéqgyrés i té gjitha institucioneve
shéndetésore publike. Disa udhéheqgés té institucioneve refuzuan kérkesat tona pér té caktuar
intervisté.

Intervistat ishin gjysmé té strukturuara, dhe u pércollén me vézhgim té institucioneve dhe
shtépive integruese né bashkési, aty ku u lejua gasja. Instrumenti i intervistés éshté bazuar né
WHO Quality Rights Toolkit (2012), njé instrument i hapur i publikuar nga Organizata Botérore
e Shéndetésisé, gé ka pér géllim vlerésimin e pérmbushjes sé standardeve té té drejtave té
njeriut né institucionet e shérbimit publik shéndetésor me géndrim afatshkurtér dhe afatgjaté.
Instrumenti vieréson pesé tema kryesore, sipas té cilave jané té organizuara edhe gjetjet e kétij
raporti, té cilat jané:

 Tematika 1- E drejta pér njé standard té pérshtatshém jetese.

o Tematika 2 - E drejta pér té gézuar standardet mé té larta té arritshme fizike dhe shéndeti
mendor.

o Tematika 3 - E drejta pér té& ushtruar zotésiné juridike dhe e drejta e lirisé personale dhe
siguria e personit.

 Tematika 4 - Liria nga tortura ose trajtimi mizor, ¢cnjerézor ose poshtérues ose dénimi dhe
nga shfrytézimi, dhuna dhe abuzimi

o Tematika 5 - E drejta pér té jetuar né ményré té pavarur dhe pér t'u pérfshiré né komunitet.

Paralelisht, éshté realizuar njé analizé e kornizés ligjore té aplikueshme né Republikén e
Kosovés, pérfshiré standardet e té drejtave té njeriut. Kjo pérfshin analizén e dokumentacionit
té disponueshém, pérmes analizés sé ligjeve gé rregullojné fushén e shéndetit mendor né
Kosové, pér té kuptuar kornizén ligjore dhe pérgjegjésité e institucioneve.

Gjithashtu éshté hulumtuar pér pérputhshmériné e punés sé institucioneve me legjislacionin

aktual té Kosovés, géndrimet e stafit profesional mbi pérmbushjen e standardeve té té
drejtave té njeriut, dhe ¢céshtje té tjera té ndérlidhura.
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2. Pérmbledhje e gjetjeve kryesore té hulumtimit

Tematika 1. E drejta pér njé standard té pérshtatshém jetese

Infrastruktura e
Mangét

Mungesa e Mjeteve
Mbrojtése Kundér
Zjarrit

Mungesa e Qasjes pér
Persona me Aftési té
Kufizuara:

Mungesa e Privatésisé
dhe Akomodimit té
Pérshtatshém

Akomodimi i Fémijéve
me té Rritur

Mungesa e Pajisjeve
dhe Materialeve té
Nevojshme

Mirémbaijtja e
objekteve dhe kushtet
sanitare

Mungesa né
dokumentacionin e
rregullt pér ¢éshtje
sanitare

Disa institucione jané né gjendje té dobét fizike dhe nuk
ofrojné kushte té pérshtatshme pér pacientét dhe stafin.
Ka probleme teknike, pajisje té vjetéruara, mungojné
klimat, ka sisteme té démtuara kanalizimi.

Institucione si Klinika e Psikiatrisé nuk jané té pajisura me
mjete mbrojtése kundér zjarrit dhe nuk kané staf té
trajnuar pér té reaguar ndaj njé incidenti té tillé.

Disa institucione nuk ofrojné gasje té pérshtatshme pér
pacientét me aftési té kufizuara né ndértesé, banjo apo
dhoma.

Ndonése dhomat jané té ndara sipas gjinisé, brenda
reparteve spitale gjinité jané té pérziera duke ndikuar
késhtu né privatésiné e pacientéve.

Nuk ka gendér té pérkushtuar pér fémijé dhe
adoleshenté. Fémijét shtrihen né té njéjtat reparte me té
rriturit.

Né IFPK, ka mungesé té izolatoreve pér dysheké dhe
pajisjeve té tjera gé jané té nevojshme pér té siguruar
kujdesin e duhur pér pacientét.

Numeér i pamjaftueshém i stafit té pastrimit né disa
institucione, si QSHM dhe Klinika e Psikiatrisé. Ka telashe
me ventilim dhe kondicionim ajri; prishtjet nuk adresohen
pér periudha té gjata.

QSHM Gjilan ka dokumentacion té skaduar té DDD-sé
dhe librezave sanitare té stafit, gé kérkon azhurnimin dhe
pérmirésimin e rregullave dhe procedurave.
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Inkoherenca dhe
Mungesa e
Standardeve té
Ushqimit

Veshmbathja

Komunikimi

Mungesé e hapésirave
pér terapi dhe
aktivitete

Mungesé e mjediseve
stimuluese dhe
rekreative

Praktikat e ushqyerjes jané té ndryshme midis QSHM-ve,
ku disa ofrojné dy shujta né dité ndérsa té tjerat vetém
njé. Cilésia e ushgimit, géndrimet e stafit ndaj ushqgyerjes,
dhe ményrat e sigurimit té ushqgimit jané shgetésim.

Nuk ka plan té garté dhe té unifikuar pér té adresuar
nevojat e pacientéve. Né disa institucione, veshmbathja
ofrohet né baza vullnetare ose blihet nga gendra, ndérsa
né té tjerat, ofrohet nga dhuratat e stafit.

Nuk éshté pérmendur nése ekzistojné udhézime té qarta
pér klientét mbi pérdorimin e mjetéve té komunikimit. Pa
udhézime té garta, ka hapésira pér ndérprerje dhe
ndérhyrje né té drejtat e klientéve pér komunikim.

Né disa institucione, interneti paguhet nga veté stafi.

Mungesa e hapésirave adekuate pér terapi dhe aktivitete
té lira éshté sfidé sidomos né nivelin terciar

Disa institucione nuk arrijné t'i angazhojné pacientét né
aktivitete jashté institucionit, duke i |éné ato pa pérvojén e
njé mjedisi mé stimulues dhe té ndryshém. Angazhimi i
pacientéve dhe familjeve né aktivitete dhe programe
éshté jo i unifikuar dhe varion né shkallé té larté.

Tematika 2. E drejta pér té gézuar standardet mé té larta té arritshme fizike dhe shéndeti
mendor

Mjetet e transportit jané té vjetéruara dhe né gjendje jo té
miré, duke rrezikuar siguriné e stafit dhe efektivitetin e
shérbimeve né teren.

Mjetet e Transportit pér
Vizita né Teren

Stafi i ri dhe ata me pérvojé nuk trajnohen mjaftueshém
né fushén profesionale dhe até té té drejtave té njeriut.

Mungesa e Trajnimeve
Adekuate

Nuk ka angazhim té mjaftueshém té personelit me
ekspertizé té caktuara, si psikiatér, ergoterapeuté, dhe
logopedé.

Mungesa e Stafit
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Mungesa e
Protokolleve té
Menaxhimit té Krizave

Terapia dhe
Rehabilitimi

Integrimi né
Komunitet

Mungesa e barnave

Ndihma Financiare pér
Pacientét

Mungesa e
Protokolleve dhe
Standardizimeve pér
shéndetin e
pérgjithshém dhe até
riprodhues

Mungesa e pélgimeve

né formé té shkruar

Ushtrimi i Trajtimit té
Pavullnetshém

Rreziku i ndérhyrjes sé policisé dhe mungesa e
protokolleve té garta t& menaxhimit té krizave |éné
hapésira pér kegmenaxhim dhe jané té rrezikshme pér
pérdoruesit e shérbimeve.

Pavarésisht pérfshirjes sé terapive té ndryshme, ka
mungese té terapive té specializuara dhe programeve té
rehabilitimit, sidomos atyre gé jané té orientuara ndaj
nevojave specifike té klientéve.

Qasje e kufizuar ndaj programeve dhe shérbimeve gé
ndihmojné klientét té integrohen dhe té rikthehen né
komunitetet e tyre. Shérbimet kryesisht té pérgendruara
brenda gendrave.

Barnat esenciale dhe ato shtesé ndonjéheré mungojné,
jané té véshtira pér t'u siguruar. Protokollet e trajtimit
ndérprehen pa asnjé indikacion.

Pérdoruesit e shérbimeve kané nevojé pér ndihmé
financiare pér té siguruar ilaget e nevojshme. Kur nuk ka
fonde institucionale, shpresh kété kontribut e bén vet stafi
i kujdesit shéndetésor.

Jo té gjitha shérbimet jané né dispozicion dhe mund té
referohen. Mungesa e protokolleve dhe standardizimeve
té garta kufizon gasjen né trajtim té gjithmbarshém
shéndetésor.

Tematika 3 E drejta pér té ushtruar zotésiné juridike dhe e drejta e lirisé personale dhe siguria
e personit

Pélgimi i pacientéve ndaj trajtimeve nuk merret
gjithmoné né formé té shkruar.

Ka raste té trajtimit té pavullnetshém pa vendim, dhe
pérdorimi i policisé né administrimin e medikamenteve
ose té terapisé.
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Mungesa e
pjesémarrjes sé
pacientéve né planin e
terapisé

Ndihma Ligjore dhe
Mekanizmat e
Ankesave

Mungesé e
mbéshtetjes sé
vazhdueshme nga
institucionet pér té
ushtruar aftésiné e tyre
juridike

Qasja né té dhénat
personale éshté e
pastandardizuar

Ruajtja dhe Siguria e té
Dhénave

Mungesa e
Digjitalizimit té té
Dhénave

Pérfshirja e policisé

Mungon njé gasje konsistente né informimin dhe
pjesémarrjen e pacientéve né planifikimin e kujdesit té
tyre.

Ndonése kutité e ankesave ekzistojné, qasja dhe
efektiviteti i tyre, si dhe gasja rreth ndihmés ligjore pér
pacientét éshté e mangét.

Megjithé shogérimin dhe mbéshtetjen e dhéng, qasja
mund té jeté jokonsistente ose e mjaftueshme pér té
gjithé pacientét.

Né institucione, gasja ndaj té dhénave personale té
pacientit ndryshon nga njé lokacion né tjetrin. Kjo
moskonsistencé krijon pabarazi pér pacientét dhe
familjarét e tyre, dhe shkelé té drejtén e gasjes né té
dhénat e tyre shéndetésore.

Megjithése theksohet se té dhénat ruhen né ményré
konfidenciale, nuk éshté e qarté se cilat jané masat
teknike dhe organizative gé marrin institucionet pér té
mbrojtur dosjet nga humbjet, démtimi ose gasja e
paautorizuar.

Té dhénat shéndetésore nuk vendosen gjithmoné né
formatin digjital, duke e béré menaxhimin dhe gasjen mé
té véshtiré, pak té sigurt dhe té pastandardizuar.

Tematika 4 Liria nga tortura ose trajtimi mizor, ¢cnjerézor ose poshtérues ose dénimi dhe nga
shfrytézimi, dhuna dhe abuzimi

Ndérhyrja e policisé né sjelljen dhe bartjen e pérdoruesve,
apo administrimin e trajtimit éshté e pastandardizuar dhe
e shogéruar me raste pérkegésimi.

O6



ANALIZE E PERGJITHSHME E SISTEMIT PUBLIK

Mungesa e Metodave
Alternative

Mungesa e Definimit té
Kushteve té Pérdorimit
té terapisé
elektrokonvulsive dhe
procedurat tjera

Pérfshirja e policisé

Mungesa e programeve
pér arsimin dhe
riaftésimin profesional

Izolimi ende nuk shihet si zgjidhje e fundit, dhe nuk ka
plan pér largim té tij si metodé. Prioritizimi i metodave
alternative pér menaxhimin e krizave, si de-pérshkallézimi
verbal apo i mbéshtetur né preferenca té pérdoruesit,
éshté ende i paintegruar.

Ka mungesé té kritereve té qarta pér pérdorimin e
terapisé elektrokonvulsive, duke pérfshiré diagnozat
specifike dhe rastet ku terapia éshté e konsiderueshme.
Ajo nuk pérdoret né Kosové aktualisht.

Tematika 5. E drejta pér té jetuar né ményré té pavarur dhe pér t'u pérfshiré né komunitet

Né mungesé té fokusit me bazé né komunitet, pra me
mbéshtetje jashté gendrés, pérdoruesit nuk arrijné té
mbéshteten gé té zhvillojné jetén e tyre té liré dhe aktive
né komunitet.

Pérdoruesit e shérbimeve nuk kané gasje adekuate né
programe té ndryshme té arsimimit dhe riaftésimit
profesional. Institucionet ballafagohen me sfidén e
mungeseés sé burimeve pér té implementuar kéto

programe.

Mungesa e
informacionit dhe
edukimit pér té drejtat
politike dhe liriné e
asociimit

Nuk ka informacione té garta ose shérbime edukative né
institucionet e shéndetit mendor gé i ndihnmojné
pacientét té kuptojné dhe té ushtrojné té drejtat e tyre
politike dhe liriné e asociimit.

3. Institucionet e Shéndetit Mendor né Kosoveé

Instituti i Psikiatrisé Forenzike i Kosovés (IPFK)

IPFK-ja éshté njési organizative e ShSKUK-sé dhe sipas ligjit né fuqgi ofron shérbime té nivelit
terciar pér téré vendin. Né IPFK akomodohen personat té cilét kané kryer vepér penale né
gjendje té paaftésisé mendore ose aftésisé esencialisht té zvogéluar mendore, té cilét jané
subjekt i urdhrit té gjykatés kompetente pér trajtim té detyrueshém psikiatrik, si dhe personat
té cilét jané subjekt i urdhrit té gjykatés pér vierésim psikiatrik me ndalim né institucionin
shéndetésor.
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Kapaciteti i IPFK éshté 36 shtretér.

Sipas natyrés dhe problematikés sé funksionimit té IPFK éshté ndaré né katér reparte:

Reparti A - Reparti i Pranimit

Reparti B - Trajtimi i detyruar me ndalimi

Reparti C - Trajtimi dhe evaluimi psikiatrik

Reparti D — Reparti integrimit/risocializimit

Aktualisht stafi | IPFK-s&, numéron 41 personel e ku pérfshihen:

Psikiatér — 6, Psikolog - 2, Punétoré Social - 2, Infermieré - 22 si dhe pjesa tjetér administrative
dhe stafi mbéshtetés.

Reparti i Urgjencave dhe Kujdesit Intensiv Pisikiatrik (UKIP)

Urgjencat dhe kujdesi intensiv psikiatrik funksionon né kuadér té Klinikés Psikiatrike té
Qendrés Klinike Universitare té Kosovés dhe éshté njési e mbyllur gé vleréson dhe trajton
rastet me diagnoza té ¢rregullimeve té ndryshme psikotike, té ¢rregullimeve bipolare dhe té
¢crregullimeve té personalitetit gé nuk mund té trajtohen né reparte té€ hapura. Kéto raste
shfaqgin sjellje agresive, rrezik potencial pér braktisje té trajtimit pércjellur me rrezige tjera si
léendim i vetvetes apo té tjeréve, apo jané né gjendje akute té sémundjes. Sjelljet e
lartépérmendura duhet té jené né kontekst té c¢crregullimeve mendore. UKIP-i éshté njésia e
vetme gé mund té trajtojé pacientét pa pélgimin e tyre, nése pacientét nuk jané né gjendje gé
ta japin pélgimin.

Kapaciteti i kétij reparti éshté 14 shtretér, té ndaré né dy krahé: 7 shtretér pér meshkuj dhe 7
shtretér pér femra.

Qendra Integruese Rehabilituese e té Sémuréve Kronik Psikiatrik - Shtime

Qendra Integruese Rehabilituese e té Sémuréve Kronik Psikiatrik né Shtime, éshté institucion
rezidencial i shéndetit mendor i cili i trajton pacientét psikiatrik té diagnostifikuar dhe té
trajtuar pér njé kohé té gjaté nga SCH-paranoide népér institucionet psikiatrike té vendit.
QIRSKP-Shtime éshté njé nga institucionet e shéndetit mendor e réndésisé sé vecanté publike
e cila ofron shérbime psikiatrike dhe té tjera 24 orésh pér pacientét rezidencial té& vendosur né
kété institucion. QIRSKP-Shtime, éshté njési pérbérése e SHSKUK-sé e nivelit sekondar.
Kapaciteti zyrtar pér akomodim né kété institucion éshté 60 rezidenté.

Qendrat e Shéndetit Mendor

Shérbimi komunitar dhe rezidencial ofrohet pérmes shérbimit profesional té shéndetit
mendor gé éshté pjesé organizative dhe funksionale e Shérbimit Spitalor Klinik Universitar té
Kosovés - rrjetit prej shtaté (7) Qendra té Shéndetit Mendor (QSHM) né rajonet e territorit té
Kosovés (QSHM Prishting, QSHM Mitrovicé, QSHM Prizren, QSHM Pejé, QSHM Ferizaj, QSHM
Gjakove, QSHM Gijilan).

Shtépité Integruese né Bashkési (SHIB)
SHIB ofrojné kujdes kohégjaté shéndetésor ne funksion té rehabilitimit dhe re-integrimit social

té klientéve me sémundje dhe c¢rregullime kronike té shéndetit mendor. Kéto shtépi jané
rezidenciale dhe secila me kapacitet pér 10 rezidenté, pérvec¢ ShIB Mitrovicé e cila ka kapacitet
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pér 20 rezidenté. Gjithsej jané nénté (9) SHIB né rajonet e Kosovés (2 SHIB né rajonin e
Prishtinés, 2 SHIB né rajonin e Mitrovicés, 1 SHIB né Prizren, 1 SHIB né Pejé, 1 SHIB né Ferizaj, 1
SHIB né Gjakové, 1 SHIB né Gjilan).

Institucionet e kujdesit social:

Shtépité me Bazé né Komunitet (SHBK)

Né Kosové, gjithsej jané 10 shtépi me bazé né komunitet, né komunat si né vijim: Kamenicé,
Decan, Ferizaj, Vushtrri, Lipjan, Graganicég, Shtime dhe Prizren si dhe Shtépia e Fémijéve né
Shtime. Secila Shtépi ka kapacitet pér 10 rezidenté, pérvec ShBK-sé né Shtime me kapacitet 12
shtretér.

Shtépia e Fémijéve me Aftési té Kufizuara Mendore - Shtime

Shtépia e Fémijéve me Aftési té Kufizuara Mendore né Shtime menaxhohet nga Ministria e
Punés dhe Mirégenies Sociale (MPMS) dhe éshté i vetmi institucion i tipit t& hapur, i cili
akomodon fémijét me aftési té kufizuara mendore dhe ofron shérbime 24 oré. Né Shtépiné e
Fémijéve nuk ka dhoma té izolimit dhe nuk pérdoren forma té kufizimit mekanik.

3.1. Burimet njerézore

Sipas Ministrisé sé Shéndetésisé (2022), né té gjitha institucionet jané té punésuar:
o 52 psikiatér [1/33 mijé banoré] - 45 psikiatér pér té rritur dhe 7 pér fémijé dhe adoleshenté —
o 217 infermieré [1/8.300 banoré],
» 10 specialist té psikologjisé klinike,
o 2 psikolog klinik [1/150.000 banoré],
e 7 punétoré social né térési
e 2 késhilltaré psikosocial né térési
Pér rajonin e Evropés, sipas Mental Health Atlas (OBSH, 2020), kéto proporcione jané mé té
larta pér shumicén e profesionistéve:
e 9.7 psikiatér pér 100, 000 banoré
e 252 infermieré pér 100, 000 banoré
e 5.4 psikologé pér 100, 000 banoré
e 2 punétoré socialé pér 100, 000 banoreé
o 3.2. profesionisté té tjeré té shéndetit mendor pér 100,000 banoré

Kjo do té thoté gé Kosova nuk ka pérmbushur kapacitetet e saj té ofruesve té shérbimeve né
krahasim me rajonin evropian. Mospérmbushja e raporteve profesionist/banor nénkupton gé
profesionistét nuk mund t'i kushtojné vémendje té duhur planeve individuale té trajtimit pér
shkak té ngarkesés, duke ofruar kujdes nén-optimal pér qytetarét. Gjithashtu, mbingarkesa
krijon hapésira pér shkelje, ku edhe raporti yné gjeti gé mungesa e profesionistéve bén gé
kundérligjshém pérgjegjésité e tyre t'i ushtrojné personat e pakualifikuar.

3.2. Pérdoruesit e shérbimeve
Né QSHM, pérdoruesit diagnostikohen sipas International Classification of Diseases - 10, njé

klasifikim i udhéhequr nga OBSH gé pérmban edhe diagnozat e ¢rregullime psikologjike
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psikiatrike dhe neurologjike. Dominojné diagnozat F20, apo skizofrenia paranoide, dhe pastaj
ka variacion, sidomos tek shérbimet ambulantore ku trajtohen gjendjet duke filluar nga stresi
akut e deri tek démtimet intelektuale fizike.

Gjaté intervistave kuptuam se shumica dérrmuese e pérdoruesve né Qendrat e Shéndetit
Mendor dhe Shtépité e Integruara né Bashkési jané aktualisht pérfitues té& skemave pér
asistenceé sociale, pra, nuk kané asnjé té ardhur.

Nga institucionet e pérmendura, né reparte spitalore ofrohen shérbime ambulantore (jo-
rezidente) pér fémijét dhe adoleshentét, mirépo nuk ka ndonjé repart té dedikuar pér
géndrimin né shtretér.

4. Standardet Ndérkombétare Pér té Drejtat e Personave me
Crregullime Mendore

Né kontekstin ndérkombétar, té drejtat e njeriut té personave me ¢rregullime mendore jané té
mbrojtura nga njé séré dokumentesh ndérkombétare dhe regjionale té té drejtave té njeriut.
Kéto standarde dhe instrumente kané ndikuar né legjislacionet kombétare dhe ndihmojné né
formimin e politikave dhe praktikave té shéndetit mendor.

Deklarata e Pérgjithshme e té Drejtave té Njeriut (1948)

Deklarata e Pérgjithshme e té Drejtave té Njeriut, e cila u miratua mé 10 dhjetor 1948 nga
Asambleja e Pérgjithshme e Kombeve té Bashkuara, shénon njé hap té réndésishem né
fushén e té drejtave té njeriut. Ky dokument, i cili konsiderohet si themel i té drejtave té njeriut,
prej té cilés kané derivuar traktatet dhe instrumentet tjera ndérkombétare, &shté njé shpallje e
vlerave dhe standardeve gé ¢cdo shtet duhet té ndjeké dhe té respektojé.

Neni 1i Deklaratés parasheh “Té gjithé njerézit lindin té liré dhe té barabarté né dinjitet dhe té
drejta.” Ky parim, né kontekstin e té drejtave té personave me ¢rregullime mendore, ka njé
réndési edhe mé té theksuar. Neni 1i Deklaratés e bén té garté se té gjithé njerézit, pavarésisht
ndonjé c¢rregullimi mendor ose ndonjé c¢rregullim tjetér, kané té drejtén pér té jetuar me
dinjitet dhe té trajtohen me respekt nga té tjerét. Ky parim ndihmon né luftimin e
stigmatizimit dhe diskriminimit ndaj personave me c¢rregullime mendore dhe ndihmon né
promovimin e njé shogérie mé té drejté dhe gjithépérfshirése. Vlen té theksohet se Deklarata e
Pérgjithshme e té Drejtave té Njeriut nuk ka karakter té& obligueshém ligjérisht, mirépo
Kushtetua e Republikés sé& Kosovés e njeh si instrument gé zbatohet drejtpérdrejté né Kosové
dhe ka prioritet, né rast konflikti, ndaj dispozitave e ligjeve dhe akteve té tjera té institucioneve
publike.

Konventa Ndérkombétare pér té Drejtat Civile dhe Politike (1966)

Konventa Ndérkombétare pér té Drejtat Civile dhe Politike (ICCPR) éshté njé ndér
instrumentet themelore té té drejtave té njeriut gé pércakton standardet ndérkombétare pér
mbrojtjien e té drejtave civile dhe politike té individéve. Miratuar nga Asambleja e
Pérgjithshme e Kombeve té Bashkuara mé 1966 dhe duke hyré né fugi mé 1976, kjo Konventé
ka ndikuar thellésisht né legjislacionet dhe praktikat e shumé shteteve né té gjithé botén.
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Dy nene té saj, né vecanti, jané té réndésishme kur flasim pér mbrojtjen e té drejtave té
personave me ¢rregullime mendore: Nenet 7 dhe 9.

Neni 9 - Liria dhe Siguria e Personit:

Neni 9 i ICCPR garanton té drejtén pér liri dhe siguri té personit, duke theksuar se askush nuk
duhet té arrestohet ose té mbahet né burgim té paligjshém ose arbitrarisht. Kur e shikojmé
kété nen né kontekstin e té drejtave té personave me ¢rregullime mendore, mund té themi se
ky nen ndalon praktikat e internimit apo té izolimit té kétyre personave pa njé shkak ligjor dhe
pa marré parasysh shkallén e ¢rregullimit.

Neni 7 — Mbrojtje nga Tortura dhe Trajtimet Cnjerézore ose Poshtéruese:

Neni 7 i ICCPR ndalon torturén dhe trajtimet ¢njerézore ose poshtéruese. Ky nen ka njé réndési
té posacme pér personat me c¢rregullime mendore, sidomos kur konsiderojmeé rreziget e
mundshme té abuzimeve né institucione dhe gendra psikiatrike. Pér shembull, pérdorimi i
ményrave té kufizimit fizik, izolimi pér njé kohé té gjaté ose trajtimet pa pélgimin e pacientit
mund té konsiderohen si forma té trajtimeve ¢njerézore ose poshtéruese.

Kosova e ka ratifikuar Konventén Ndérkombétare pér té Drejtat Civile dhe Politike dhe ky
instrument zbatohet drejtpérdrejté né Kosové dhe ka prioritet ndaj dispozitave e ligjeve dhe
akteve té tjera té institucioneve publike.

Konventa Ndérkombétare mbi té Drejtat Ekonomike, Sociale dhe Kulturore (1966)

Konventa Ndérkombétare mbi té Drejtat Ekonomike, Sociale dhe Kulturore (ICESCR) éshté njé
nga dokumentet bazé té té drejtave té njeriut gé pérgendrohet né té drejtat gé jané
themelore pér njé jeté me dinjitet.

Neni 12 i ICESCR parasheh té drejtén pér té arritur standardin mé té larté t& mundshém té
shéndetit fizik dhe mendor. Kjo ndihmon né garantimin e qgasjes né kujdesin e duhur
shéndetésor pér ata me ¢rregullime mendore. Pér personat me ¢rregullime mendore, ky nen
ofron njé mbrojtje té fugishme ndaj diskriminimit dhe mungesés sé kujdesit, duke theksuar se
shéndeti mendor éshté po aq i réndésishém sa dhe shéndeti fizik.

Kosova nuk e ka ratifikuar Konventén Ndérkombétare mbi té Drejtat Ekonomike, Sociale dhe
Kulturore.

Konventa e Kombeve té Bashkuara mbi té Drejtat e Personave me Aftési té Kufizuara (2006)

Konventa e Kombeve té Bashkuara mbi té Drejtat e Personave me Aftési té Kufizuara u
miratua mé 13 dhjetor 2006 dhe hyri né fugi mé 3 maj 2008. Kjo konventé kérkon té promovojé
dhe mbrojé té drejtat e té gjithé personave me aftési té kufizuara, pérfshiré ata me ¢rregullime
mendore. Kjo pérfshin té drejtat e barabarta para ligjit, mbrojtjen ndaj diskriminimit dhe té
drejtén pér pjesémarrje aktive né shoqgéri

Kosova nuk e ka té ratifikuar as Konventén e Kombeve té Bashkuara mbi té Drejtat e
Personave me Aftési té Kufizuara.
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Konventa Evropiane pér Mbrojtjen e té Drejtave té Njeriut dhe té Lirive Themelore (1950)

Konventa Evropiane pér Mbrojtjen e té Drejtave té& Njeriut dhe té Lirive Themelore éshté
themeluar né vitin 1950. Konventa, e mbéshtetur nga Gjykata Evropiane e té Drejtave té
Njeriut, éshté njé instrument i réndésishém pér mbrojtjen e té drejtave té njeriut, pérfshiré
edhe personave me ¢rregullime mendore.

Disa nga nenet gé jané té réndésishém pér personat me ¢rregullime mendore pérfshijné:
Neni 3 - Ndalimi i torturés:

Ky nen ndalon torturimin ose trajtimet ¢cnjerézore ose poshtéruese. Ky nen ka njé réndési té
veganté pér personat me ¢rregullime mendore pér té siguruar se ata nuk jané té ekspozuar
ndaj kushteve té démshme apo trajtimeve denigruese né institucionet shéndetésore.

Neni 5 - E drejta pér liri dhe siguri:

Ky nen mbron té drejtén e ¢do personi ndaj arrestimit ose mbajtjes té paarsyeshme, duke
pérfshiré edhe ata me crregullime mendore. Kjo do té thoté gé personat me c¢rregullime
mendore nuk mund té mbahen té pafajshém pa njé proceduré ligjore dhe duhet té kené té
drejtén pér té kundérshtuar mbajtjen.

Neni 6 - E drejta pér njé gjykim té drejté:

Gjithashtu éshté i réndésishém pasi garanton gé ¢cdo person, pérfshiré ata me ¢rregullime
mendore, ka té drejtén pér njé proces ligjor té drejté dhe té barabarté.

Kosova e ka ratifikuar Konventén Evropiane pér Mbrojtjen e té Drejtave té Njeriut dhe té Lirive
Themelore dhe ky instrument zbatohet drejtpérdrejté né Kosové dhe ka prioritet ndaj
dispozitave e ligjeve dhe akteve té tjera té institucioneve publike.

Dokumentet tjera pér té Drejtat e Personave me Crregullime Mendore

Pérpos instrumenteve té lartpérmendura, udhézime mé té detajuara pér trajtimin e personave
me c¢rregullime mendore jané ofruar nga dokumente tjera si¢ jané Parimet pér Mbrojtjen e
Personave me Crregullime Mendore dhe Pérmirésimin e Kujdesit té Shéndetit Mendor (Zyra e
Komisionerit té Larté pér té Drejtat e Njeriut, 1991), Udhézues pér shérbimet té shéndetit
mendor né komunitet: promovimi i gasjeve té pérgendruara te personi dhe té bazuara né té
drejtat (Organizata Botérore e Shéndetésisé, 2021) dhe Njé Qasje Gjithépérfshirése ndaj
Shéndetit Mendor (Komisioni Evropian, 2023).

Parimet pér Mbrojtjen e Personave me Crregullime Mendore dhe Pérmirésimin e Kujdesit té
Shéndetit Mendor: Kéto parime ofrojné udhézime mbi standardet ndérkombétare pér
trajtimin e personave me ¢rregullime mendore dhe kushtet brenda institucioneve psikiatrike.
Ato synojné té sigurojné se kéta individé marrin kujdesin e duhur shéndetésor dhe mbrohen
nga abuzimet.
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Udhézues pér shérbimet té shéndetit mendor né komunitet: promovimi i qasjeve té
pérgendruara te personi dhe té bazuara né té drejtat: Ky udhézues synon té sjellé urgjencé
dhe qgartési pér politikébérésit anembané globit dhe té inkurajojé investimet né shérbimet e
shéndetit mendor té bazuara né komunitet, né pérputhje me standardet ndérkombétare té té
drejtave té njeriut.

Njé Qasje Gjithépérfshirése ndaj Shéndetit Mendor:

Ky publikim i Komisionit Evropian erdhi si pérgjigje ndaj thirrjeve té qytetaréve pér veprim mbi
shéndetin mendor né kuadér té Konferencés pér té Ardhmen e Evropés, dhe si pérgjigje ndaj
thirrjeve pér veprim nga Parlamenti Evropian pas miratimit té Rezolutés té vitit 2022 pér
shéndetin mendor. Ky publikim fokusohet né ményrén se si té sjellé lehtésim pér personat gé
vuajné nga shéndeti mendor dhe né politikat parandaluese. Ai bazohet né tre parime
udhézuese gé duhet té zbatohen pér ¢cdo gytetar t& BE-sé: (i) té kené gasje né parandalimin
adekuat dhe efektiy, (ii) té kené gasje né kujdesin dhe trajtim té shéndetit mendor me cilési té
larté dhe té pérballueshme, dhe (iii) té jené né gjendje té ri-integrimi né shogéri pas trajtimit.

5. Korniza Ligjore né Kosové pér té Drejtat e Personave me
Crregullime Mendore

E drejta pér shérbime shéndetésore (duke pérfshiré edhe shérbimet pér personat me
¢rregullime mendore) éshté njé e drejt e réndésishme nga e cila varet edhe realizimi i té
drejtave té tjera, zhvillimi i géndrueshém i personave dhe eliminimi i situatave gé cenojné
mirégenien e tyre. Réndésiné e kétyre té drejtave e ka paraparé edhe Kushtetuta e Republikés
sé Kosovés, ku pércakton obligimin e shtetit pér té rregulluar me ligj kujdesin shéndetésor dhe
sigurimin social.

Kushtetuta e Republikés sé Kosovés, si akti mé i larté juridik, mbron dhe garanton té drejtat
dhe lirité themelore té njeriut, prandaj realizimi i tyre praktik éshté né interes té funksionimit
té ligjit. Prandaj né vazhdim té kétij hulumtimi jané té listuar pikérisht aktet legjislative gé
trajtojné dhe mbrojné té drejtat e personave me ¢rregullime mendore né Kosoveé.

Ligji Nr.05/L-025 pér Shéndetin Mendor

Ligji pér shéndetin mendor éshté miratuar me 23 néntor 2015 dhe aktualisht éshté ligji kryesor
gé rregullon fushén e shéndetit mendor né Kosové. Ky ligj ka pér géllim mbrojtjen dhe
promovimin e shéndetit mendor, parandalimin e problemeve gé lidhen me té&, garantimin e té
drejtave dhe pérmirésimin e cilésisé sé jetés pér personat me ¢rregullime mendore.

Ligji Nr.2004/38 pér té Drejtat dhe Pérgjegjésité e Banoréve té Kosovés né Sistemin
Shéndetésor

Me kété ligj pércaktohen té drejtat dhe pérgjegjésité e banoréve né kujdesin shéndetésor dhe
mekanizmnat e mbrojtjes dhe té sigurimit té kétyre té drejtave dhe pérgjegjésive. Ligji
pérkufizon si kujdes shéndetésor masat dhe aktivitetet gé ndérmerren né territorin e Kosovés,
Nnga institucionet shéndetésore, punétorét shéndetésoré dhe banorét, né vecanti, gé kané pér
géllim pérparimin e pérgjithshém té mirégenies fizike, mendore dhe sociale té banoréve.
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Ligji Nr.04/L-125 pér Shéndetési

Ligji pér shéndetési éshté miratuar me 7 maj 2013 dhe ka pér géllim sigurimin e bazés ligjore
pér ruajtjen dhe pérparimin e shéndetit (pérfshiré shéndetin mendor) té qytetaréve té Kosovés
népérmjet promovimit té shéndetit, aktiviteteve parandaluese dhe ofrimit t& shérbimeve
gjithépérfshirése dhe kualitative té kujdesit shéndetésor.

Ligji Nr.02/L-38 pér Inspektoratin Shéndetésor

Ky ligj pércakton funksionet dhe organizimin e Inspektorati Shéndetésor i cili éshté organ
administrativ i Ministrisé sé& Shéndetésisé. Ndér veprimtarité kryesore té Inspektoratit
Shéndetésor jané mbikéqgyrja e shérbimeve shéndetésore, duke pérfshiré edhe shérbimet e
shéndetit mendor, ményrén e pranimit, trajtimit dhe Iéshimin e pacientéve nga institucionet
shéndetésore et].

Ligji Nr.2003/22 pér Inspektoratin Sanitar

Ligji pér Inspektoratin Sanitar té Kosovés pércakton organizimin, punét, té drejtat dhe detyrat
e Inspektoratit Sanitar si dhe kompetencén pér emérime né funksionet dhe detyrat e
Inspektoratit Sanitar. Sipas kétij ligji, Inspektorati Sanitar éshté pérgjegjés pér mbikéqyrjen
sanitare gé pérfshin kontrollin e kualitetit té ushqgimit, kushteve higjieno-sanitare té disa
objekteve, pérfshiré edhe objekteve shéndetésore.

Ligji Nr. 05/L-019 pér Avokatin e Popullit

Ligji pér Avokatin e Popullit i cili hyri né fugi mé 26 gershor 2015, né nenin 17, paragrafi 1,
pércakton se Avokati i Popullit vepron si Mekanizém Kombétar pér Parandalim té Torturés dhe
Trajtimeve e Ndéshkimeve té tjera Mizore, Jonjerézore dhe Poshtéruese (MKPT). Vizitat e
rregullta dhe pa paralajmérim, né té gjitha vendet ku mbahen personat e privuar nga liria,
pérfshiré géndrimin né institucionet shéndetésore, dhe né ¢do vend tjetér kur dyshohet se ka
shkelje té té drejtave dhe té lirive té njeriut, jané detyra té MKPT-sé té pércaktuara me ligj.

Ligji Nr. 05/L-021 pér Mbrojtjen nga Diskriminimi

Ky ligj paraget njé kornizé té pérgjithshme pér parandalimin dhe luftimin e diskriminimit né
disa kategori, duke pérfshire edhe diskriminim né bazé té gjendjes shéndetésore dhe aftésisé
sé kufizuar. Ky ligj zbatohet pér té gjitha veprimet apo mosveprimet, té té gjitha institucioneve
shtetérore dhe lokale, té personave fizik dhe juridik, té sektorit publik dhe privat, té cilét
shkelin, kané shkelur ose mund té shkelin té drejtat e ¢cdo personi apo personave fizik dhe
juridik, né té gjitha fushat e jetés, e posacérisht gé kané té béjné me kushtet pér qasje né
punésim, mbrojtje sociale, arsimin, (...) dhe ¢farédo té drejte tjetér té paraparé me legjislacionin
né fuqi.

Ligji Nr.2003/15 pér Skemén e Ndihmés Sociale né Kosové
Me kété ligj rregullohet skema e ndihmés sociale me géllim té mbrojtjes dhe pérkujdesit té

familjeve té rrezikuara né aspektin social. Né kuadér té kétij ligji, pérfitues té skemave pér
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ndihmé sociale jané edhe familjet apo kujdestarét e personave me aftési té kufizuar fizike dhe
mendore né shkallé jo mé pak se 80%.

Ligji Nr.04/L-131 pér Skemat Pensionale té financuara nga shteti

Ky ligj rregullon dhe pércakton njé numér té kategorive té& pensioneve né Kosové, duke
pérfshiré edhe pensionin e aftésisé sé kufizuar. Né kuadér té kétij ligji marrin mbéshtetje
financiare edhe personat me aftési té pérhershme. Ndér kategorité e aftésisé sé pérhershme
konsiderohen sémundjet gé démtojné réndé shéndetin si dhe zvogélojné né térési aftésité e
punés sic jané edhe psikozat e rénda.

Ligji Nr. 03/L-022 pér Pérkrahje Materiale Familjeve té Fémijéve me Aftési té Kufizuat té
Pérhershme

Me kété ligj rregullohet e drejta pér pérkrahje materiale familjeve té cilét ruajné dhe
pérkujdesen pér fémijét me aftési té kufizuar té& pérhershme dhe ményra e realizimit té késaj
pérkrahje materiale. Sipas ligjit, fémijé me aftési té kufizuar té pérhershme fizike, mendore dhe
shqgisore konsiderohen fémijét nga lindja deri né moshén 18 vjecare me vendbanim té
pérhershém né Kosové, té cilét jané plotésisht té paafté té kryejné aktivitetet e pérditshme
jetésore pa kujdesin e personit tjetér.

Udhézim Administrativ Nr.11/2014 pér Punén dhe Kriteret pér Vendosjen e Rezidentéve,
Personave me Aftési té Kufizuara Mendore-Ngecje né Zhvillimin Mendor, né Institutin
Special né Shtime dhe né Shtépité me Bazé né Komunitet

Ky Udhézim Administrativ pércakton punén, rregullat dhe kriteret pér vendosjen e personave
me aftési té kufizuara mendore-ngecje né zhvillim mendor, né Institutin Special né Shtime dhe
né shtépité me bazé né komunitet né Kosove.

Strategjia e Shéndetit Mendor té Kosovés 2008 - 2013

Kjo strategji shérbente si njé plan udhézues pér zhvillimin dhe pérmirésimin e shérbimeve té
shéndetit mendor, dhe kishte pér géllim té rregullonte shérbime té integruara dhe funksionale
té shéndetit mendor, monitorimin dhe vilerésimin e rregullt i praktikave té punés sé
shérbimeve, dhe pérpilim e legjislacionit gjithépérfshirés.

Plani i Veprimit i Shéndetit Mendor pas Pandemisé COVID-19, 2020-2021

Plani i Veprimit pér Shéndet Mendor pas pandemisé COVID-19, (2022), ishte pérpiluar me
géllim té ruajtjes sé mirégenies sé ploté fizike dhe mendore té qytetaréve té Kosovés pas
pandemisé COVID-19. Institucioni udhéheqgés pér monitorimin e zbatimit té planit té veprimit
éshté Ministria e Shéndetésisé. Mirépo, nuk ka té dhéna publike mbi progresin e zbatimit té
kétij plani.
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6. Ligji pér Shéndetin Mendor dhe Sfidat e Zbatimit

Ligji pér shéndetin mendor né Kosové pércakton procedurat, kushtet pér mbrojtjen e
shéndetit mendor népérmjet sigurimit té kujdesit shéndetésor, mjedisit social té
pérshtatshém pér personat me c¢rregullime mendore dhe politikave parandaluese pér
mbrojtjen e shéndetit mendor.

Ligji éshté i ndaré né shtaté kapituj: Kreu | i pérfshin Dispozitat e Pérgjithshme, Kreu Il
pércakton Shérbimet e shéndetit mendor, Kreu Ill paraget dispozita ligjore pér
Ndérgjegjésimin né lidhje me ¢rregullimet mendore, Kreu IV pércakton Trajtimin né shérbimet
e shéndetit mendor té specializuar me shtretér, Kreu V parasheh Shéndetin mendor né
institucionet e ekzekutimit té& vendimeve penale, Kreu VI pércakton Monitorimin e shéndetit
mendor dhe Kreu VIl i pércakton Dispozitat Ndéshkimore.

Kreu | i ligjit pérgendrohet né dispozitat e pérgjithshme dhe té drejtat e pacientéve me
¢rregullime mendore, por si¢c do té diskutojmé, disa nga parimet e ligjit nuk jané té
implementuara plotésisht né praktiké. Neni 6 i ligjit paraget njé numeér té té drejtave té cilat i
gézojné personat me c¢rregullime mendore, duke pérfshiré: té drejtat Kushtetuese, shérbim té
barabarté shéndetésor, trajtim dhe mbrojtje me respekt, zgjedhje pér ndérhyrjen mjekésore, té
drejtén pér informim, kérkesé pér démshpérblim, rishqyrtimin e shtrimit apo mjekimit té
detyruar, konfidencialitet, mos detyrimin pér ekzaminim, kushte té pérshtatshme jetésore dhe
té drejtén pér ankim. Neni 9 né kété kapitull i pércakton kushtet pér hegjen ose kufizimin e
zotésisé pér té vepruar. Sipas kétij neni, heqgja ose kufizimi i zotésisé pér té vepruar i personave
me ¢rregullime mendore éshté e ndaluar, pérvec rasteve té parashikuara me dispozitat ligjore
né fugi. Né raste té vecanta kjo masé mund té propozohet me kérkesé té& komisionit
psikiatriko-ligjor. Vendimi pérkatés merret nga gjykata, né pérputhje me dispozitat ligjore né
fuqi. Kurse, fushéveprimi, kompetencat, pérbérja dhe mandati i Komisionit psikiatriko-ligjor, do
té rregullohet me akt nénligjoré té cilin e nxjerré Ministria e Shéndetésisé. Mirépo, ky akt nuk
éshté hartuar. Pa kété akt, krijohet njé boshllék ligjor dhe mungesa e udhézimeve konkrete pér
implementimin e nenit.

Neni 9 parasheh gé masat né rastin e mospérmbushjes sé& kérkesave, bashképunimit dhe
pérkujdesjes sé& familjarit/kujdestarit ligjor ndaj té sémurit me c¢rregullim serioz mendor
rregullohet me akt té vecanté nénligjor té cilin e nxjerré Ministria e Shéndetésisé. Mirépo, ky
akt nénligjor gjithashtu nuk éshté i nxjerré, duke Iéné pa mbulim njé fushé tjetér kritike.

Kreu Il i rregullon shérbimet e shéndeti mendor né Kosové. Sipas nenit 10 té ligjit, shérbimet e
shéndetit mendor jané té organizuara né tri nivelet e kujdesit shéndetésor.

Kujdesi Parésor Shéndetésor - ofrohet nga mjekét e familjes dhe shérbimi i infermierisé, gé
ushtrojné veprimtarinég e tyre né institucionet e kujdesit shéndetésor parésor. Kujdesi parésor
shéndetésor pérfshin identifikimin, referimin dhe pércjellien e Kklientit me c¢rregullime
mendore.

Kujdesi Dytésor Shéndetésor - ofron shérbimet e shéndetit mendor té& nivelit dytésor té
kujdesit shéndetésor gé jané pjesé e SHSKUK dhe pérfagésohen me:
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1. Departamentet e Psikiatrisé né kuadér té Spitaleve té Pérgjithshme;
2. Qendrat e shéndetit mendor né bashkési dhe Shtépité integruese;
3. Qendra pér Integrim, rehabilitim, risocializim te té sémuréve kronik psikiatrik né Shtime

Kujdesi tretésor shéndetésor — ofron shérbimet e shéndetit mendor né SHSKUK dhe até né:
1. Klinikén e psikiatrisé;

2. Institucionin pérkatés té Psikiatrisé Forenzike;

3. Institucionin pérkatés té Sémundjeve té Varésisé.

Figura 1. Organizimi i Shérbimeve té Shéndetit Mendor né Nivelet e Kujdesit Shéndetésor
(MSH, 2022)

Shérbimet e shéndetit mendor né kujdesin parésor shéndetésor menaxhohen né bazé té
Statutit té Qendrave Kryesore té Mjekésisé Familjare, ndérsa shérbimet e shéndetit mendor té
kujdesit dytésor dhe tretésor shéndetésor menaxhohen né bazeé té Statutit té SHSKUK.

Kreu Ill i Ligjit pér Shéndetin Mendor né Kosové synon té trajtojé ¢éshtjet e ndérgjegjésimin
dhe mbéshtetjes pér individét me c¢rregullime mendore. Kjo pjesé e ligjit ka fokus né tri
aspekte kyce: mbéshtetjen sociale dhe financiare, riaftésimin profesional, dhe ofrimin e
késhillimit dhe trajtimit brenda institucioneve rezidenciale. Neni 16 i ligjit garanton
mbéshtetjen psikologjike, psiko-pedagogjike, shérbimet e ndihmés personale ose familjare, si
dhe mbéshtetje financiare pérmes skemave té parapara me dispozitat ligjore pér personat me
aftési té kufizuara apo personat me crregullime mendore. Ndérsa Neni 17 ka pér géllim té
rregulloj riaftésimin profesional té personave me c¢rregullime mendore. Né kété drejtim,
personat me c¢rregullime mendore kané té drejté té pérfitojné nga politikat e aftésimit dhe
riaftésimit profesional né rastet kur gjendja shéndetésore dhe arsimore e lejojné. Neni 18
parasheh gé& personave, gé gjenden né institucionet rezidenciale té pérkujdesit social, u
ofrohet késhillim, trajtim, rehabilitim dhe kujdes né shéndet mendor né ményré té barabarté
dhe sipas standardeve shéndetésore, té miratuara nga Ministra e Shéndetésisé. Pér té
rregulluar dhe pércaktuar ményrat specifike té zbatimit té nenit 18, duhej té ishte hartuar dhe
miratuar njé akt nénligjor. Kjo do té pércaktonte me saktési organizimin dhe ofrimin e
shérbimeve népérmjet bashképunimit ndérmjet Ministrisé s& Shéndetésisé dhe Ministrisé sé
Punés dhe Mirégenies Sociale. Mungesa e kétij dokumenti krijon paqartési dhe véshtirési né
zbatimin e praktikave dhe politikave té shéndetit mendor né institucionet rezidenciale.

Kreu IV i ligjit rregullon trajtimet né shérbimet e shéndetit mendor té specializuar me shtretér.
Né kété kapitull rregullohet trajtimit i vullnetshém (Neni 19), trajtimi i pavullnetshém (Neni 20),
trajtimi i pavullnetshém me vendim gjykate (Neni 24) si dhe té drejtat dhe procedurat pér
shtrimin né shérbimet e shéndetit mendor té specializuar me shtretér pér personat gé kané
nevojé pér trajtim té pavullnetshém. Sipas Nenit 20 té ligjit,” Subjekt i trajtimit té
pavullnetshém éshté personi, i cili shtrohet né ményré té pavullnetshme né shérbimin e
shéndetit mendor té specializuar me shtretér ose pasi éshté shtruar né ményré té vullnetshme
mbahet Nné ményré té pavullnetshme, sipas pércaktimit t& Komisionit t& mjekéve specialist”.
Pér té implementuar dispozitat e nenit 20 dhe pér té pércaktuar detajet pér komisionin e
mjekéve specialist, Ministria e Shéndetésisé duhet té nxjerré njé akt nénligjor. Por, ky akt nuk
éshté nxjerré ende, duke Iéné njé boshllék ligjor dhe praktik né trajtimin e individéve me
¢crregullime mendore né njé kapacitet té shtretér.
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Né kuadér té kétij kapitulli po ashtu rregullohet ményra e realizimit té& kérkimeve hulumtuese
edhe shkencore (Neni 26) dhe paragiten rastet e kufizimin fizik.

Kreu V paraget dispozita ligjore me té cilat rregullohet shéndeti mendor né institucionet e
ekzekutimit té vendimeve penale. Né kété pjesé éshté paraparé gé Ministria e Shéndetésisé né
bashképunim me Ministriné e Drejtésisé t'i propozojné Qeverisé pér miratim aktin nénligjor ku
i pércaktojné rregullat e organizimit dhe té funksionimit té shérbimeve té shéndetit mendor
né institucionet e ekzekutimit té vendimeve penale. Mirépo, ky akt nénligjor nuk éshté hartuar
asnjéheré dhe mungesa e kétij akti krijon njé boshllék né zbatim dhe mund té ndikojé
negativisht né kujdesin dhe mbrojtjen e té drejtave té individéve brenda kétyre institucioneve.

Kreu VI i ligjit paraget monitorimin e shéndetit mendor. Neni 29 dhe Kreu VI i ligjit, teksa
paraget njé strukturé pér monitorimin e shéndetit mendor népérmjet themelimit té& Késhillit
Profesional pér Shéndetin Mendor, vé né pah njé aspekt vital t& menaxhimit dhe mbikéqyrjes
sé politikave dhe praktikave né fushén e shéndetit mendor. Ky Késhill duhet té funksionojé si
njé organ ky¢ né drejtimin dhe vlerésimin e politikave dhe praktikave, duke ofruar njé
perspektivé profesionale dhe té bazuar né prova pér té ndihmuar né pérmirésimin e
vazhdueshém té shérbimeve dhe té drejtave té pacientéve. Fushéveprimi, kompetencat,
pérbérja si dhe mandati i Késhillit Profesional pér Shéndetin Mendor, pércaktohet me akt
nénligjor té cilin e propozon Ministria e Shéndetésisé dhe e miraton Qeveria. Mirépo as ky akt
nénligjor nuk éshté miratuar asnjéheré dhe ka |éné vakum né zbatimin dhe operacionalizimin
e ligjit.

Kreu VIl i ligjit parasheh dispozitat ndéshkimore pér moszbatimin e ligjit. Neni 34 parasheh gé
pér zbatimin e kétij ligji, né afat brenda njé (1) viti, nga data e hyrjes né fuqgi té kétij ligji, Qeveria
e Kosovés dhe ministrité pérkatése nxjerrin aktet pérkatése nénligjore té cilat parashihen me
kété ligj. Edhe pse ligji éshté miratuar né tetot té vitit 2015, asnjé akt nénligjor nuk ishte hartuar
as miratuar pas miratimit té ligjit, duke 1éné njé vakum né zbatimin e tij dhe duke ¢uar né njé
mungesé té rregullave dhe udhézimeve specifike pér implementimin e ligjit.

Ligji pér Shéndetin Mendor né Kosové éshté miratuar para 8 viteve (né vitin 2015) mirépo ka
mbetur jofunksional, dhe deri mé tani nuk éshté zbatuar pothuajse asnjé nen. Dy sfidat
kryesore né mos zbatimin e ligjit konsiderohen si né vijim:

Ambiguitet né vlerésimin e trajtimit té pavullnetshém

Kreu IV i ligjit dhe dispozitat e neneve 20 dhe 24 sjellin njé kundérshtim né praktikén ligjore
dhe vendimmarrje, ku dy organe - Komisioni i mjekéve specialisté dhe gjykatat - jané pérfshiré
né vendimmarrjen pér trajtimin e pavullnetshém pa njé rrugé té garté procedurale ose
hierarkike.

Neni 20: Vendimmarrja nga Komisioni i Mjekéve Specialisté

Ky nen thekson se vendimi pér trajtimin e pavullnetshém duhet té merret nga Komisioni i
Mjekéve Specialisté, pas ekzaminimit té& personit né fjalé. Pa njé gartésim mbi metodologjing,
kritikat, dhe protokollet e ekzaminimit, ky nen mund té krijojé hapésiré pér interpretime dhe
praktika té ndryshme. Mungesa e udhézimeve té qgarta mbi kush pérbén "Komisionin e
Mjekéve Specialisté", cilat jané kualifikimet e tyre, dhe si vendimet e tyre duhet té
dokumentohen dhe té rishqyrtohen, e bén zbatimin e kétij nen shumé sfidues.
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Neni 24: Pérfshirja e Gjykatés né Vendimmarrje

Neni 24 hedh drité mbi pérfshirjen e gjykatés né proces, por pa njé marréveshje té qarté mbi
rolin dhe kompetencat e saj né lidhje me vendimet mjekésore. Gjyqtari ka njé afat kohor té
garté prej 48 orésh pér té shqyrtuar kérkesén pér vierésimin e trajtimit t& pavullnetshém, por
pa udhézime té mjaftueshme mbi kritikat dhe kriteret e shqyrtimit. Roli i gjykatés né kété
kontekst duket i pagarté — a éshté ajo njé organ shqgyrtues apo njé instancé vendimmarrése né
¢céshtje mjekésore?

Pa njé hierarki té garté dhe njé rrugé té qgarté procedurale, mund té keté konflikte dhe
pagartési mbi kush ka autoritetin pérfundimtar né vendimmarrje dhe si kéto vendime mund
té kontestohen ose té rishikohen. Pér pacientét gé& mund té jené subjekt i trajtimit té
pavullnetshém, paqgartésité dhe mungesa e njé procesi té qgarté ligjor mund té krijojé njé
hapésiré ku té drejtat e tyre mund t& mos mbrohen si¢c duhet.

Mungesa e akteve nénligjore:

Mungesa e akteve nénligjore, sidomos né kontekstin e njé ligji kag té réndésishém si ai pér
shéndetin mendor né Kosové, sjell njé kompleksitet té€ veganté té sfidave dhe ndikimet e késaj
mungese jané té gjithanshme dhe ndérthurrése. Ligji pér Shéndetin Mendor, si¢ éshté
shprehur, ka ende 6 akte nénligjore gé& nuk jané miratuar, duke |éné njé vakum té
konsiderueshém né fushén e shéndetit mendor dhe trajtimit té pacientéve me ¢rregullime
mendore. Lista e akteve nénligjore té pa miratuara éshté si né vijim:

1.Akti nénligjor pér fushéveprimin, kompetencat, pérbérjien dhe mandatin e Komisionit
psikiatriko-ligjor.

2.Akti nénligjor gé& pércakton masat né rastin e mospérmbushjes sé& kérkesave,
bashképunimit dhe pérkujdesjes sé& familjarit/kujdestarit ligjor ndaj té sémurit me
¢crregullim serioz mendor.

3.Akti nénligjor pér shérbimet pér personat gé gjenden né institucionet rezidenciale té
pérkujdesit social.

4. Akti nénligjor pér fushéveprimin, kompetencat, pérbérjen dhe mandatin e Komisionit té
mjekéve specialist.

5.Akti nénligjor gé pércakton rregullat e organizimit dhe té funksionimit té shérbimeve té
shéndetit mendor né institucionet e ekzekutimit té vendimeve penale.

6.Akti nénligjor pér fushéveprimin, kompetencat, pérbérjen dhe mandatin e Késhillit
Profesional pér Shéndetin Mendor.

Edhe Ministria e Shéndetésisé konfirmon gé Ligji pér Shéndetin Mendor éshté jofunksional
dhe i pazbatueshém né té gjitha institucionet. Né kété drejtim Ministria kishte themeluar njé
grup punues nga eksperté té fushés pér hartimin e koncept dokumentin pér shéndetin

mendor. Koncept dokumenti ishte miratuar nga Qeveria e Kosovés né dhjetor 2022.

Grupi punues e ka ilustruar problemin e mosfunksionimit té Ligjit né figurén si mé poshté.
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Figura3: Pema e problemit, gé paraget problemin kryesor, shkaget e tij dhe efektet

e Mos aftésimi dhe socializmi pér jeté dhe puné i

pacientéve
o Pérkegésimii gjendjes sé klientit, problemet né familje
dhe rrethin
Efektet + Probabiliteti i shtuar pér mos respektimin e normave
shogérore dhe ligjeve si dhe rihospitalizime té
shpeshta
+ Kosto financiare pér familjet e pacientéve dhe
shogérisé
Problemi kryesor Trajtimi i personave me ¢rregullime té shéndetit mendor

Mungesa e saktésimit té dallimeve né mes té
“trajtimit té pavullnetshém,“ndalimit té
pavullnetshém” dhe “mjekimit té detyruar”
o Definim jo i garté i kompetencave -mos ndarja e
Shkaget pérgjegjésive institucionale
¢ Mungesa e mjeteve financiare dhe té mirave publike
 Mungesa e kapaciteteve té mjaftueshme profesionale
o Vetédijésimi i ulét publik-stigma dhe nivelii uléti
edukimit shéndetésor

Grupi Punues pér hartimin e Koncept Dokumentit pér Shéndet Mendor kishte shqgyrtuar tri
opsione kryesore pér adresimin e c¢éshtjeve gé lidhen me zbatimin e neneve té ligjit té
shéndetit mendor. Opsioni i pare parashihte té mos béhej asnjé ndryshim, opsioni i dyté
parashihte pérmirésimin né ekzekutimin e ligjit aktual, kurse opsioni i treté parashihte
ndryshimin e politikés ekzistuese.

Grupi Punues zgjodhi si opsion mé té pérshtatshém opsionin 3 pérmes té cilit parashihet
avansimi i pérkujdesjes shéndetésore té pacientéve me c¢rregullime té shéndetit mendor, té
drejtat psikiatrike, pércaktimi i garté i detyrave dhe pérgjegjésive institucionale i cili do té
arrihej me hartimin e ri té Ligjit pér Shéndetin Mendor. Sipas analizave té béra nga Grupi
Punues, konsiderohet gé i vetmi opsion gé garanton adresimin e problemeve té identifikuara
éshté plotésim/ndryshimi i politikés aktuale né fushén e shéndetit mendor e cila mundéson
zhvillimin e sistemit té mbikéqyrjes pérmes pércaktimit té& garté té kompetencave dhe
pérgjegjésive té institucioneve shéndetésore gé merren me trajtimin e personave me
¢crregullime té shéndetit mendor.

Ky veprim i grupit punues dhe vendimi pér té zgjedhur opsionin e treté, gé parashikon njé
ndryshim té thellé té politikave né fushén e shéndetit mendor né Kosové, mund té vlerésohet
si njé hap pozitiv dhe i guximshém né pérmirésimin e kujdesit ndaj shéndetit mendor dhe
trajtimin e personave me ¢rregullime mendore. Kjo pérfshin reflektimin e pérgjegjésive dhe
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detyrave té pércaktuara té institucioneve shéndetésore, si dhe fugizimin e mbikéqyrjes dhe
kontrollit ndaj zbatimit té politikave dhe praktikave.

Pas miratimit té koncept dokumentit nga Qeveria né dhjetor 2022, Ministria e Shéndetésisé
filloi me pérgatitjet pér plotésim-ndryshim té Ligjit pér Shéndetin Mendor. Eshté e
réndésishme gé té ceket se ndonése Koncept Dokumenti pér Shéndet Mendor rekomandon
hartimin e njé ligji té ri, Ministria e Shéndetésisé e ka zgjedhé procesin e plotésim-ndryshimit.
Cjaté kohés sé pérpilimit té kétij hulumtimi, Projektligji pér Shéndetin Mendor ka gené né
proces té finalizimit.

7. Gjetjet e hulumtimit

Tematika 1: E drejta pér standard té pérshtatshém té jetesés
Standardi 1.1 Ndértesa éshté né gjendje té miré fizike.

Ligji_pér Shéndetin Mendor nuk paraget kritere lidhur me infrastrukturén e institucioneve té
shéndeti mendor.

Pjesa mé e madhe e ndértesave jané né gjendje té mbulojné kushtet bazike té rehatisé,
ngrohjes, ventilimit, dhe ndri¢cimit. Gjaté studimit toné&, né dy institucione identifikuam
probleme té shumta me gypa dhe kanalizim, ndérsa né njérin rast kjo kishte shkaktuar
rrjedhje uji né dhoma, si dhe kundérmim né banjo. Njé nga gendrat nuk kishte pasur ventilim
té klimatizuar deri né vitin gé shkoi, gjé gé kishte shkaktuar parehati té madhe tek pacientét
gjaté muajve té verés, disa prej té ciléve edhe e kishin |éshuar ndértesén.

Pajisjet teknologjike né disa institucione jané té vjetruara. Shumica e kompjuteréve né
pérdorim jané té vjetér, dhe kjo ka sjellé probleme me ruajtjen dhe humbjen e té dhénave.
Pérvec késaj, jané shfaqur probleme me pajisjet e printimit dhe mungesa e materialeve
shpenzuese, si letra dhe pajisje té tjera né zyre.

Qasja pér persona me aftési té kufizuara duhet té jeté e garantuar né secilin institucion. Né
QSHM, géndrimi ditor réndom zhvillohet né katin e paré, prandaj mungesa e liftit nuk
konsiderohet problem nga ofruesit e shérbimeve. Gjaté inspektimit toné, ishte e garté gé disa
dhoma aktivitetesh né disa gendra gjenden edhe né katin e dyté, kurse né Shtépité Integruese
né Bashkési, dhomat e gjumit shpesh gjenden né katin e dyté. Mungesa e liftit i pamundéson
gytetarét me aftési té kufizuara t'i shfrytézojné kéto shérbime bazé.

Né disa institucione tjera, kishte raste gqé né ndértesa dy katéshe pa lift apo platformé stafi
detyrohej t'i barté né krahé e fizikisht pacientét gé pérdorin karrocé. Jo té gjitha banjot jané
akomoduese pér personat me aftési té kufizuara, gé do té thoté duhet té pérfshinhet stafi pér
mbéshtetje né pérdorim té banjos. Kjo e cenon té drejtén e pérdoruesve pér privatési.
Gjithashtu, gjaté vézhgimit nuk kemi paré platforma té vecanta pér persona té verbér, pra,
kujdesi edhe né kéto raste duhet té ofrohet pérmes stafit.

‘Nuk ka kushte pér persona me aftési té kufizuara né kété objekt. Natyrisht gé éshté sfiduese
dhe na ka ndodhé..e di gé ‘institucioni’ tjetér po ashtu e ka pasé ndértesén e vjetér, por sé
fundmi kané intervenu e kané instalu lift. Ne nuk e kemi. Pacientin né karrocé duhet ta
bartim fizikisht bashké me infermieré e familjaré, béhemi katér veta, éshté shumé e véshtiré
dhe denigruese pér pacientin’ - Ofruese shérbimesh né njé institucion sekondar
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Standardi 1.2 Kushtet e gjumit té pérdoruesve té shérbimit jané té rehatshme dhe lejojné
privatési té mjaftueshme.

Ligji_ pér Shéndetin Mendor nuk e rregullon céshtjen e akomodimit dhe privatésiné gjaté
akomodimit.

Né gendrat e vizituara ku pranimi i pacientéve pérfshin fjetjen apo banimin, kushtet e fjetjes
ishin mijaftueshém té rehatshme. Kushtet pér privatési pér pérdoruesit nuk jané té
pérmbushura plotésisht. Jo té gjithé kané dollapé me celés ku mund t'i ruajné gjésendet
personale. Né nivelin terciar, dhomat jané té ndara sipas gjinisé€, mirépo hapésirat e reparteve
jané té pérbashkéta.

Aktualisht, nuk ka repart té vecanté pér fémijé, por stafi sigurohen gé femijét té jené té
vendosur né dhoma me pacientét e gjinisé sé njéjté. Kjo éshté né kundérshtim direkt me
nenin 14 té Ligjit pér Shéndetin Mendor, gé pércakton gé “Né shérbimet spitalore té shéndetit
mendor, fémijét nuk mund té vendosen né hapésira té pérbashkéta me personat e rritur”.
Gjithashtu, njé ofrues i shérbimit né njé institucion raportoi né konfidencalitet se né njé repart
kané géndruar né té njéjtén kohé njé e mitur dhe njé pacient i pranuar me até gé u pérshkrua
si ‘profil pedofilik’. Kjo rrezikon seriozisht mirégenien e fémijéve dhe vendosé barré té
métutjeshme tek stafi pér siguriné e tyre.

Né njé institucion me géndrim mé afatgjaté, pérkundér se proporcioni midis pérdoruesve té
shérbimit gra dhe burra ishte gati i barabarté, dhomat e géndrimit ditor dhe aktiviteteve ishin
té dominuara nga burrat, kurse graté i takuam kryesisht jashté ndértesés. Ky vézhgim mund té
keté gené i rastésishém, sidogofté ofruesit e shérbimeve konsideruan se kjo ndarje gjinore,
sipas modelit zviceran, nuk iu éshté dukur i pérshtatshém pér kontekstin kosovar. Kjo piké
meriton vémendje ashtu gé institucionet té sigurohen gé hapésirat jané té sigurta dhe lehté té
gasshme pér graté. Nuk ka déshmi gé analiza gjinore ka gené pjesé integrale né procesin e
organizimit té shérbimeve té shéndetit mendor.

Ne po ashtu identifikuam njé rast té shkeljes sé vazhdueshme té privatésisé ku familjarét, né
mungesé té infermieréve, kujdeseshin pér pacientét gé ndonjéheré ishin bashkéshortét e tyre
Nnga gjinité e tjera. Kjo e cenon privatésiné e pacientéve té tjeré gé ndajné kété dhome, edhe
pse Kjo lloj kujdesi nga familjarét u tha se lejohet vetém né mesdité, pra né orar té vizitave.

Standardi 1.3 Objekti plotéson kérkesat higjienike dhe sanitare

Neni 6 i Ligjit pér Shéndetin Mendor “Personat me ¢rregullime mendore gézojné té drejtén pér
t'u siguruar kushtet e pérshtatshme jetésore, higjienike, t& ushqyerjes dhe sigurisé”

Shumica e ndértesave plotésojné kushtet sanitare dhe higjienike, né pérjashtim té dy rasteve
gé u pérmendén mé herét. Kapacitetet e pérkujdesjes higjienike jané tejet té limituara. Pér
shembull, né njé gendér, dy profesioniste pastrimi mbulonin objektin e gendrés kryesore (dy
katésh), dhe dy shtépité e tjera té integruara né bashkési. Ndérsa, né njérin institucion me disa
reparte, ishte vetém njé punétore e pastrimit e angazhuar.

Raportet e inspeksioneve té kryera nga Agjencia e Ushgimit dhe Veterinarisé mbi kushtet

higjieniko-sanitare né institucione tregojné se, né pérgjithési, kushtet jané té mira dhe objektet
jané té mirémbajtura. Né shumicén e gendrave, kushtet jané té kénagshme, jané té pajisura
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me mjete pér pastrim dhe dezinfektim, dhe niveli i higjienés dhe furnizimi me materiale
higjienike éshté adekuat. Megjithaté, disa ¢éshtje specifike, si mungesa e freskuesit té ajrit dhe
nevoja pér mé shumé mirémbajtje né njé institucion, dhe dokumentacioni i skaduar i DDD-sé
dhe librezave sanitare té stafit né njé tjetér kérkojné vémendje dhe ndérhyrje, pér njé tjetér
institucion, pérve¢ kushteve té mira té pastrimit dhe dezinfektimit, jané dhéné udhézime
specifike: éshté urdhéruar gé té déshmohet dokumentacioni i DDD-sé& dhe librezat sanitare
dhe té sigurohet zbatimi i ligjit gé ndalon pirjen e duhanit né hapésira t& mbyllura.

Standardi 1.4 Pérdoruesve té shérbimit u jepet ushgim, ujé i pijshém dhe veshje gé
plotésojné nevojat dhe preferencat e tyre.

Ligji_pér Shéndetin Mendor nuk parasheh dispozita specifike gé e rreqgullojné céshtjen e
ushgimit _dhe veshmbathjes pér personat me crregullime mendore né institucionet e
shéndetit mendor

Ushgimi dhe uji u konsideruan né masé té madhe si té cilésisé sé miré. Né Qendrat e Shéndetit
Mendor, kéto ofrohen dy heré né dité, dhe shpesh heré pérdoruesit vet marrin pjesé né
pérgatitje. Né institucionet e tjera ofrohen tri heré né dité. Né QSHM, pérdoruesit shfrytézojné
hapésirat pér ushqgyerje gé ishin né gjendje té miré dhe akomodonin té gjithé. Né disa gendra,
furnizimi me ushqgim ishte problematik pér shkak té procesit té tenderimit, ku kishte vonesa
né procesim té tenderéve nga qgytete té ndryshme.

Gjaté intervistave vérejtém géndrime negative ndaj ushqyerjes sé pacientéve. Disa pjesétaré té
stafit pérkujdesés u deklaruan gé sigurimi i ushqgimit specifik pér pérdoruesit e shérbimeve
nuk éshté shgetésim pér shkak se ata nuk jané ‘té ushgyeshém'. Pérderisa nj&é numeér i
diagnozave psikiatrike jané té shogéruara me simptoma té devijimeve né apetit dhe té
ushqgyer, kjo nuk do té thoté gé kequshqyerja duhet té jeté karakteristiké e gjendjeve té tilla né
pérgjithési. Né fakt, ka déshmi gé qytetarét me diagnozé té skizofrenis€ (mé sé shumti
prezente né kéto institucione) mund té pérgjigjen miré ndaj programeve shéndetésore gé
pérfshijné edhe ushgimin (McNamee et al, 2013), por edhe nuk dallohen pér mos-
ushgyeshmeéri té skajshme (Roick et al., 2007).

Té gjithé pérdoruesit kishin veshjet e veta, por né disa raste u vérejt se ka mungesé té
veshmbathjes pér shkak té kushteve té dobéta financiare. Pér kété nuk kishte organizim té
standardizuar institucional. Disa institucione organizonin fonde nga stafi, té cilét ofronin rrobat
e tyre té pérdorura, ndérsa té tjera pranonin donacione.

Standardi 1.5 Pérdoruesit e shérbimeve mund té komunikojné lirisht dhe e drejta e tyre pér
privatési respektohet.

Ligji_pér_Shéndetin Mendor mbron té drejtén pér komunikim dhe privatési vetém pér
pacientét té cilét i nénshtrohen trajtimit té pavullnetshém (Neni 21)

Té gjithé pérdoruesit kané qgasje né forma té ndryshme té& komunikimit, nuk monitorohen
gjaté komunikimit ashtu gé té cenohet privatésia e tyre, dhe nuk ju ndalohen mjetet, pérpos
né institucionet ku ka dhoma té izolimit. Né disa QSHM, stafi pérkujdesej aktivisht gé
pérdoruesit té kryejné aktivitete t& komunikimit me té aférmit ashtu gé té rrisin shkathtésité e
komunikimit.
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Né institucionet e shéndetit mendor, ka edhe pacienté té komuniteteve tjera, pérfshiré serb,
boshnjak, romé, ashkali dhe egjiptian. Po ashtu né kuadér té personelit té institucioneve ka
edhe staf gé e flasin gjuhén serbe. Prandaj, gjaté ofrimit té shérbimeve pér komunitetet tjera,
zakonisht éshté prezent stafi gé e flet gjuhén serbe. Nuk ka shérbime pérkthimi né dispozicion,
nése kéto do té ishin té nevojshme.

Standardi 1.6 Objekti ofron njé mjedis mikprités, komod, stimulues e té favorshém pér
pjesémarrjen dhe ndérveprimin aktiv

Neni 5 i Ligjit pér Shéndetin Mendor “Ofrimi i kujdesit shéndetésor pér personat me
crregullim mendor né njé ambient sa mé pak shtréngues, kryesisht né nivel komunitar, pér té
shmangur né maksimum zhvendosjen nga mjedisi familjar e pér té lehtésuar integrimin dhe
rehabilitimin social.”

Té gjitha institucionet jané pérgjegjése pér té ofruar njé mjedis mikprités, té rehatshém, dhe
stimulues pér pjesémarrje aktive e ndérveprim. Pérderisa pérdoruesit jané té liré té
ndérveprojné me njéri tjetrin dhe me stafin pérkujdesés, institucionet dallojné shumeé né até se
¢cka ofrojné. Disa institucione kané siguruar pérmes donacioneve dhe buxhetit ambiente té
miréfillta pér rekreacion, lexim, dhe aktivitete.

Té tjerave ju mungojné plotésisht hapésirat e tilla, ose i kané shumé té limituara, pér shembull
vetém me televizor, pa libra, mjete pune rekreative, instrumente, apo hapésira pér aktivitet
fizik. Kjo gjendje i parandalon pérdoruesit gé té zhvillojné jeté aktive dhe té jené té liré té
marrin pjesé né aktivitete argétuese.

Standardi 1.7 Pérdoruesit e shérbimit mund té shijojné pérmbushjen e jetés sociale dhe
personale dhe mbeten té angazhuar né jetén dhe aktivitetet e komunitetit.

Neni 5 Ligjit pér Shéndetin Mendor: “Krijimi i lehtésirave pérmes programeve dhe projekteve
té cilat implementohen nga organet kompetente pér kéta persona dhe familjet e tyre me
géllim té pérfshirjes sé tyre né jetén shogérore”

Qendrat e Shéndetit Mendor ofrojné géndrim ditor, dhe si té tilla, té gjitha aktivitetet gé
mbéshtetin jetén né komunitet dhe socializimin jané té kufizuara né kété periudhé. Kjo do té
thoté gé shumica e aktiviteteve jané té llojit té vizitave grupore, ekskursioneve, dhe pranimin e
vizitave té organizuara nga jashté. Kéto ndodhin disa heré né vit. Sa i pérket rutinés ditore, stafi
i QSHM mbeéshtet pérdoruesit né aktivitete ri-integruese, si¢c jané blerja e ushgimeve,
pérdorimi i shérbimeve bankare dhe publike (komunale), dhe disa aktivitete sportive.

Né institucionet me géndrim té gjaté, kéto shérbime nuk ofrohen, me njé pérjashtim. Aty ku
nuk ofrohen, éshté pér shkak se konsiderohet praktiké gé duhet té ofrohet nga QSHM-té. Pra,
pritja éshté gé sistemi té funksionojé né até ményré gé pérdoruesi té progresojé nga niveli
sekondar a terciar (spitalor apo rezident) i trajtimit tek njé gendér me bazé né komunitet.
Mirépo, pérdoruesit nuk pércjellen gjithnjé dhe sistematikisht si raste individuale, pér té
vértetuar nése njé gjé e tillé pérmbushet apo jo.

Né rast se jané rezident, pérdoruesit kané té drejté té largohen nga institucionet gé té vizitojné
familjarét, né raste té posacme si¢ jané varrimet, dasmat, dhe raste té tjera, né komunikim dhe
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pajtim me stafin dhe kujdestaréve té tyre.

Né rast se pérdoruesit jané té punésuar, ata rikthehen né vendet e tyre té punés pasi té gé té
pérfundojné periudhat e géndrimit apo shfrytézimit té shérbimeve. Shumica e QSHM-ve
deklaruan se pér té mbéshtetur edhe mé kéto aktivitete, atyre ju duhet staf shtesé jo mjekésor,
pra, punétoré social dhe punétoré té tjeré me prapavijé jo-klinike.

Tematika 2. E drejta pér té gézuar standardet mé té larta té shéndetit mendor dhe fizik
Standardi 2.1 Objektet jané té disponueshme pér kédo gé kérkon trajtim dhe mbéshtetje

Neni 6 i Ligjit pér Shéndetin Mendor “Personat me crregullime mendore gézojné té drejtén té
marrin_shérbim shéndetésor té arritshém dhe efikas né kushte té barabarta si té gjithé
pacientét e tjeré”.

Qendrat e Shéndetit Mendor jané té organizuara sipas modelit rajonal, né shtaté gendrat e
Kosovés. Ato ‘mbulojné’ territoret né qytetet dhe rrethinén e secilit rajon. Kjo do té thoté gé pér
té marré shérbimet e njé gendre, qytetarét duhet té udhétojné distanca té gjata, si¢ éshté pér
shembull nga Hani i Elezit pér né Ferizaj. Kjo e bén gendrén jo lehté té gasshme pér gytetarét
e rajonit, duke pasé parasysh gjendjen e tyre ekonomike.

QSHM-té e adresojné kété céshtje pérmes vizitave né terren, gé sillen rreth 2-3 heré né javé.
Cjaté kétyre vizitave, njé ekip nga profesionistét e gendrés vizitojné gytetarét né shtépité e
tyre, ku administrojné terapi. Né kété piké, kishte institucione me automjete té vjetruara mbi
10 vjet, gé rrezikojné jetén e stafit vizitues. Mbi té gjitha, vizitat né terren nuk e ofrojné
programin e ploté té njé gendre, gé e bén kété sistem rajonal efektivisht diskriminues ndaj
shumé qgytetaréve.

Gjaté hulumtimit toné nuk evidentuam raste té diskriminimit té pacientéve né baza té
identitetit, racés, gjinisé, etnisé, fesé apo orientimit. Pérkundér pérpjekjeve té stafit, disa
institucione diskriminojné kundér personave me aftési té kufizuar sepse nuk kané platforma,
ashensor apo banjo té pérshtatshme. Né njé institucion mjaft té ngarkuar, bartja e personave
né karrocé béhet manualisht nga veté stafi i infermieréve dhe familjaréve té pacientit gé
pérdoré karrocén apo mjete té tjera mbéshtetése.

Standardi 2.2 Institucioni ka staf té kualifikuar dhe ofron shérbime té shéndetit mendor me
cilési té miré

Neni 5 Ligjit pér Shéndetin Mendor “Ofrimi i kujdesit pér personat me crregullime mendore
nga ekipe multidisiplinare gé i pérgjigjen né ményré komplekse nevojave mjekésore,
psikologjike, sociale dhe té rehabilitimit”

Té gjitha institucionet jané té pérbéra nga stafi multidiciplinar por kryesisht klinik, pra gé
pérfshin psikiatér, psikologé, dhe infermieré. Jo té gjitha institucionet kané té punésuar
punétoré social, dhe stafi ndonjéheré detyrohet gé té kryejé detyra tjera pérkundér
moskualifikimit. Té gjitha institucionet deklaruan se nuk kané staf té mjaftueshém pér t'u
pérballé me detyrat.

‘Ne e kemi veg njé psikiatér. Né katér institucionet e kemi ve¢ njé psikiatér. Késhtu qé deri mé
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tani fati éshté qé pasdite éshté ky psikiatér, se rreth tre vite uné kam qené pa asnjé psikiatér
edhe mé éshté dashur gé vet ti menaxhoj me raste emergjente me krejt. Por falé
bashképunimit té drejtoréve té gendrave té tjeré, njé heré njé javé uné e kam pasé gjithmoné
njé psikiatér, a ka ardhé i njé qyteti, a ka ardhé prej njé tjetri, institucioni nuk ka mbeté pa
shérbime psikiatrike por nuk kané mujté ¢do dité, njé heré né javé. Por nuk ka mbeté.” -
Ofruese e shérbimeve né QSHM.

Gjaté bisedave identifikuam nevojé pér kéto kuadro:
e Mé shumé psikologé
e Mé shumé infermieré té trajnuar
e Punétoré social
» Ergoterapisté (terapistét e punés, té& angazhuar né terapi té rehabilimit e riaftésimit)
e Logopedég, apo terapisté té té folurit
e Punétoré té tjeré jo-klinik gé mbéshtesin aktivitetet e ri-integrimit

Né disa institucione u theksua ¢éshtja e gradimit té infermieréve gé punojné né institucione
shéndetésore. Kérkesa e udhéhegésve ishte té ndigen modelet e kujdesit té specializuar
multidisiplinar, ashtu gé ligji té lejojé gé infermierét té kené mundésiné té specializohen dhe
trajnohen paraprakisht né fushén e shéndetit mendor. Aktualisht, infermierét marrin vetém
trajnimin e tyre té pérgjithshém né universitet, kurse trajnimin pér specifikat e kujdesit pér
shéndet mendor e marrin né vendin e tyre té punés.

Stafi népér gendra merr pjesé né trajnime si pjesé e Edukimit t& Vazhdueshém Profesional.
Zakonisht, béhet fjalé pér trajnime 2-3 ditore, deri né tri heré né vit. Kéto nuk u konsideruan té
mjaftueshme, kurse trajnimet né fushén e té drejtave té njeriut gjithashtu mungojné.

‘Absolutisht, ka ra intensiteti i trajnimeve. As né shkolla fatkeqésisht nuk mésojné vetém pér
shéndetin mendor se edhe pér ne, né komplet Kosovén, ka gené qasja e re, sepse né psikiatri
éshté trajtuar sic éshté trajtuar. Por tani, gjithsecili trajnim qé ish dashté, edhe pse éshté
edukimi i vazhdueshém profesional, ajo mbahet vetém dy heré né vit, gé nuk mjafton. Edhe
mbahet pér ne qé e kemi filluar, domethéné éshté i 44 modul, qé jané 52. Domethéné ne i
kemi filluar, kéta qé kané ardhur té rinj, ata kané mundur té inkuadrohen por kané shkuar né
té 20-én, 30-én. Késhtu qgé nga baza, do t'i duhej infermieréve, sepse 70% té punés e
pérfundojné infermierét te shéndeti mendor edhe ju kishin dashur trajnime té gjithsecilés {(..)
shérbim.’ - Ofruese e shérbimit né QSHM.

Inspektorati Shéndetésor si organ administrativ i Ministrisé s& Shéndetésisé, éshté pérgjegjés
pér mbikéqgyrjen e shérbimeve shéndetésore, duke pérfshiré edhe shérbimet e shéndetit
mendor, ményrén e pranimit, trajtimit dhe Iéshimin e pacientéve nga institucionet
shéndetésor.

Pér céshtje té kétij hulumtimi éshté kontaktuar edhe Inspektorati Shéndetésor pér té marré
informata rreth kushteve té punés sé institucioneve té shéndetit mendor dhe éshté kérkuar
ndarja e informative. Zyra e Drejtorit té& Pérgjitshém - SHSKUK ka deklaruar gé kané filluar
vizitat né spitalet e pérgjithshme dhe QSHM, por nuk jané ndaré informata nga vizitat e
realizuara.
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Standardi 2.3 Trajtimi, rehabilitimi psikosocial dhe lidhjet me rrjetet mbéshtetése dhe
shérbimet tjera jané elementé té njé plani rikuperimi té drejtuar nga pérdoruesi i shérbimit
dhe kontribuojné né aftésiné pér té jetuar i/e pavarur né komunitet.

Neni 5 i Ligjit pér Shéndetin Mendor “Ofrimi i kujdesit shéndetésor pér personat me
crregullim mendor né njé ambient sa mé pak shtréngues, kryesisht né nivel komunitar, pér té
shmangur né maksimum zhvendosjen nga mjedisi familjar e pér té lehtésuar integrimin dhe
rehabilitimin social.”

QSHM-té kryesisht ofrojné aktivitete brenda institucioneve, pérmes terapive t& ndryshme pér
t'i ndihmuar pacientéve gé té kthehen dhe té jené té pavarur né komunitet. Kjo pérfshin njé
program té psikoedukimit, ku mund té pérfshihen edhe familjarét dhe té aférmit. Po ashtu
pérfshihen terapité e sjelljes, terapité grupore, ato familjare dhe né cifte. Disa institucione
ofrojné terapité okupacionale.

Jashté institucionit, QSHM-té kryesisht ofrojné edhe shérbime mbéshtetése si¢ jané marrja e
pensioneve, transaksionet bankare, dhe blerja e ushgimeve né treg.

Né njé institucion me géndrim mé afatgjaté pérdoruesit marrin shérbime té ri-integrimit, ku
theks i vecanté vihet né aspektet psiko-sociale té kujdesit. Punétorét psikosocial, psikologét
dhe punétorét social jané té pérfshiré pér té ndinmuar pacientét té rikthehen né aftésité dhe
kompetencat gé mund té jené harruar gjaté géndrimit té tyre té zgjatur né institucion. Gjatée
géndrimit né kété repart, pacientét jané né kontakt t& ngushté me familjarét e tyre pér té
promovuar njé bashkéjetesé mé harmonike dhe pér té parandaluar mundésité e konflikteve
dhe pérkegésimin e gjendjes.

Lidhja me rrjetet mbéshtetése, pérfshiré gendrat pér puné sociale, mundésité e banimit,
ndihmén ligjore, aktivitetet e punés dhe vullnetarizmit, dhe ato kulturore e sociale, jané njé
nga programet e déshmuara té suksesit té rrjeteve té shéndetit mendor (WHO, 2021). Pér
shembull, né Lille t& Francés, né gendrat e shéndetit mendor né komunitet, rreth 60% té
aktiviteteve zhvillohen jashté objekteve. Pra, aktivitetet me rrjete mbéshtetése né komunitet
jané edhe mé prezente sesa aktivitetet klinike té terapisé, edukimit dhe trajtimit psikotropik.
Standardi 2.4 Barnat psikotrope jané té disponueshme, té pérballueshme dhe té pérdorura né
meényreé té pérshtatshme.

Ligji pér Shéndetin Mendor nuk e rregullon gasjen e ilageve psikotrope

Né disa raste, ofruesit e shérbimeve né té njéjtin institucion ofruan informata té ndryshme pér
furnizim té barnave. Disa siguruan gé furnizimi éshté i rregullt, kurse kolegét e tyre né
pérgjegjési té barnave njoftuan se depo-terapité jané né mungesé ge njé muaj.

Né& mungesé u cilésua bari i llojit lorazepam, i cili éshté i identifikuar né njé séré protokollesh si
bari ky¢ anksiolitik, pra gé targeton diagnozat e ndérlidhura me ankthin.

Té paktén tri institucione deklaruan gé pér shkak se disa barna nuk jané né furnizim té
vazhdueshém, pacientét detyrohen vet t'i blejné kéto barna, e madje né disa raste ofruesit e
shérbimit krijojné njé ‘fond’ gé i mbulon kéto shpenzime té detyruara. Kjo éshté shkelje e té
drejtés pér gasje né trajtim mjekésor, sidomos kur dihet gé té njéjtat jané pjesé e listés
esenciale.
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‘Sfida éshté e njéjté. Ne e kemi njé lloj, me théné, njélloj fondi té vecanté, ku mjekét dhe
infermierét depozitojné mjete, pér pacientét té cilét nuk kané mundési, pér shembull me ble
edhe barna. Ndérsa pér sa i pérket veshmbathjeve, secili pre nesh, ato rroba té cilat nuk jané
té pérshtatshme mé pér ta, i dhurojné kétu dhe pastaj me ato rroba mundohemi t'i
plotésojmé ato nevoja pér pacientét té cilét e kané até nivelin mé té ulét, té themi socio-
ekonomik.” - Ofrues i shérbimeve

Sidoqofté, nga institucionet e intervistuara, sa i pérket furnizimit me barna konsiderohet gé ka
pérmirésim né krahasim me vitet e kaluara. Institucionet ndonjéheré edhe ‘shkémbejné’ barna
mes vete kur ndonjéra éshté pa furnizim.

U konsideruan se mé shpesh mungojné depo-preparatet dhe barnat psikiatrike té gjeneratés
sé fundit, gé jané té rekomanduara né protokolle té trajtimit.

Njé ofrues i shérbimit tha se né mungesé té furnizimit té rregullt dhe sistematik, ndonjéheré
béjné até ge e quajtén ‘sallaté shkencore’, duke ndérpreré, rikrijuar, apo kombinuar protokolle
té ndryshme té trajtimit pér té cilat nuk ka asnjé evidencé gé guxojné té ndérprehen apo
kombinohen né kété meényré.

Kjo ¢éshtje éshté vecanérisht e nevojshme pér ndérhyrje urgjente pér shkak té situatave gé
mund té krijohen si rrjedhojé e mos ndjekjes apo abuzimit té tillé té protokolleve, sidomos né
rast té barnave anti-depresante dhe atyre anksiolitike.

Déshmia klinike na informon gé ndalja e parakohshme dhe pa shkallézim (tapering) e
antidepresantéve té llojit SSRI mund té shkaktojé sindromén e ndérprerjes sé
antidepresantéve (ASD) (Fornaro et al, 2023), e cila pérpos gé pérkegéson shéndetin e
pérdoruesve, gjithashtu ndikon gé ata ta humbasin besimin tek mjeku, dhe té mos i géndrojné
terapive té ardhshme (Jaffray et al.,_2014). Kurse, ndérprerja e barnave antipsikotike éshté
faktori kryesor i rrezikut pér relapsim né kuadér té diagnozés sé skizofrenisé (Emsley et al,
2013).

Efektivisht, kjo lloj qasje né ofrim té medikamenteve pérpos gé éshté abuzive né nivel
institucional, rrezikon krijimin e gjendjeve té reja dhe multi-morbiditetit tek pacientét, duke
thyer haptas parimin e mos shkaktimit té démit gé i prin shkencave té kujdesit.

Standardi 2.5 Shérbimet adekuate jané té disponueshme pér shéndetin e pérgjithshém dhe
até riprodhues.

Ligji_pér Shéndetin Mendor nuk paraget dispozita gé rregullojné shéndetin e pérgjithshém
dhe até riprodhues.

Késhillimi pér céshtjet shéndetésore éshté meé pak i mundshém né QSHM-té né krahasim me
institucionet e nivelit sekondar e terciar té kujdesit shéndetésor. Kjo sepse kéto té fundit kané
gasje né strukturat e tjera shéndetésore, pérfshiré ato té shéndetit riprodhues, dentar, dhe
kujdesi pér pacientét me sémundje kronike jo-ngjitése. Pér shembull, té tilla institucione kané
mundési té organizojné vizita dentare dhe vizita té shéndetit riprodhues pér pérdoruesit e
shérbimeve.
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Né QSHM, ndérkagq, kontrollat e tilla nuk jané té rregullta dhe nuk ka gjithnjé bashképunim me
reparte spitalore. Qendrat sigurohen gé pérdoruesit e shérbimeve t'i marrin té gjitha terapité
gé u jané pérshkruar mé herét, por, disa gytete nuk kané spital té vetin, gé e bén referimin tek
specialistét té véshtiré edhe pér shkak té gjendjes ekonomike té pacientéve. Disa ofrues
shérbimesh té psikiatrisé nga QSHM-té na njoftuan se shpeshheré kryejné edhe vizita rreth
¢céshtjeve gé s'ju pérkasin specializimeve té tyre, vetém gé té mos i kthejné pacientét mbrapa.
Kjo éshté tjetér déshmi gé pérdoruesit e shérbimeve nuk mund té mbéshteten né té drejtén e
tyre pér qasje né kujdes té gjithmbarshém shéndetésor.

Tematika 3. E drejta pér té ushtruar zotésiné juridike dhe e drejta e lirisé personale dhe
siguria e personit

Standardi 3.1 Preferencat e pérdoruesve té shérbimeve né lidhje me vendin dhe formén e
trajtimit jané gjithmoné prioritet.

Neni 6 i Ligjit pér Shéndetin Mendor: “Personat me ¢rregullime mendore gézojné té drejtén
drejtén pér t'u informuar pér té drejtat e tyre, si dhe pér té gené pjesé e hartimit té planit
individual té trajtimit; dhe & drejtén pér té kérkuar rishgyrtimin e shtrimit apo mjekimit té
detyruar”.

Ka variacion né praktikat mbi trajtimin mjekésor, trajtimin e pavullnetshém dhe trajtimin né
krizé. Disa institucione jané kategorikisht kundér trajtimit me ndalim apo mbajtje, dhe
pérdorin komunikimin me géllim bindjen e pérdoruesve pér té marré trajtimin e pérshkruar.
Né disa raste kemi evidentuar praktika né kundérshtim me té drejtat e njeriut.

Disa ofrues té shérbimit theksuan se pér ta ‘shkelje e té drejtave té njeriut’ éshté mosofrimi i
trajtimit né gjendje té agjituar (té krizés), pérkundér gé personi e ka refuzuar até dhe
pérkundér gé njé gjé e tillé éshté né kundérshtim me ligjin. Né njé institucion tjetér,
infermierét na njoftuan se shumé shpesh nuk ‘ka kohé' gé té merret pajtimi apo pélgimi i
pérdoruesve pér trajtime té caktuara.

Né kété piké, njé ndér gendrat ndau né ményré konfidenciale informatén se njé pérdorues/e
shérbimi éshté dérguar me forcé né repartin mé té afért spitalor, pér t'u trajtuar kundér
déshirés pér rreth njé javé, pa vendim té gjykatés. Ky rast pérbén precedent té rrezikshém dhe
shkelje té té drejtés pér liri personale dhe ushtrim té zotésisé juridike.

Standardi 3.2 Ekzistojné procedura dhe masa mbrojtése pér té parandaluar ndalimin dhe
trajtimin pa pélgim té liré dhe té informuar.

Neni 19 i Ligjit pér Shéndetin Mendor: “(1)_Personi me crregullime mendore merr trajtim té
vullnetshém né shérbimin e shéndetit mendor té specializuar me shtretér,_pas léshimit té
miratimit me shkrim nga ana e tij,_me kusht té informimit paraprak; (5)Personi me
crregullime mendore, kujdestari ose pérfagésuesi i tij_ligjor kané té drejté té kérkojné
ndérprerjen, refuzimin apo té ankohen pér trajtimin né cdo moment té procesit, gjé e cila
mund té kundérshtohet vetém kur pérmbushen kriteret pér trajtim té pavullnetshém.”

Né QSHM nuk kishte forma té pélgimit me shkrim pér trajtim, pra pajtimi merrej vetém né
formé verbale. Analfabetizmi ishte njé ndér arsyet pér kété. Né tjera raste u konsiderua gé nuk
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ka nevojé, sepse ‘té gjithé pajtohen’. Pélgimi me shkrimm merret detyrimisht pér pranimin né
shtépité integruese, kurse pér dalje nga aty, merret pélgimi i kujdestarit ligjor pér personat me
zotési té hequr.

Mosmarrja e pélgimit me shkrim pér trajtimin e vazhdueshém té pérdoruesve té shérbimit
mund té lejé hapésira pér keqpérdorim, dhe paraget komunikim jo t& miré mes stafit dhe
pérdoruesve té shérbimit sa i pérket trajtimit té tyre. Pacientét né parim kané té drejté té
marrin trajtimin gé preferojné, dhe té vendosin vet mbi até. Mbi té gjitha, mospasja e praktikés
pér pélgim né formé té shkruar nuk lejon déshminé e refuzimit té trajtimit né rast se njé i tillé
ndodhé.

Standardi 3.3 Pérdoruesit e shérbimeve mund té ushtrojné aftésiné e tyre juridike dhe u
jepet mbéshtetje e nevojshme pér té ushtruar aftésiné e tyre juridike.

Neni 9 i Ligjit pér Shéndetin Mendor: “Heqgja ose kufizimi i zotésisé pér té vepruar i personave
me crregullime mendore éshté e ndaluar, pérvec rasteve té parashikuara me dispozitat
ligjore né fuqi. Né raste té vecanta kjo masé mund té propozohet me kérkesé té komisionit
psikiatriko - ligjor. Vendimi pérkatés merret nga gjykata, né pérputhje me dispozitat ligjore
né fuqi.”

Késhillimi ligjor nuk éshté prezent né té gjitha institucionet. Punétorét social e kryejné rolin e
informimit mbi procedurat dhe té drejtat e pacientéve, aty ku mungon punétori ligjor. Por, né
rast se njé pérdorues déshiron té ankohet pér ndérrim té kujdestarit ligjor, té apelojé vendimin
e gjykatés pér trajtim té pavullnetshém, apo c¢éshtje tjera, kéto nuk jané té gasshme si
shérbime népér institucione, gé do té thoté gé pérdoruesit duhet té kérkojné ndihmé ligjore
dikund tjetér.

Pér shkak té gjendjes financiare kryesisht té véshtirésuar, njé mungesé e tillé vetém sa e
thellon disfavorizimin e qytetaréve gé marrin kéto shérbime. Nuk pati raste kur ata jané
penguar gé t'i kryejné kéto veprime.

Pér shkak se nuk kané zyrtaré ligjoré, institucionet nuk mund té ofrojné késhillim ligjor pér
pérdoruesit e shérbimeve, dhe gjithashtu nuk i lidhin ata me gendra tjera gé& mbrojné té
drejtat e njeriut. E vetmja formé e mundshme pér ankesa pér pacienté éshté kutia e ankesave,
apo ankimi verbal. Gjaté hulumtimit toné, asnjé institucion nuk deklaroi se ishte paditur, apo se
dikush nga stafi kishte raste té hapura né gjykaté pér shkak té keqgtrajtimit té pérdoruesve té
shérbimit.

Né kuadér té problemit me géndrimin e stérzgjatur, institucionet kané raportuar vonesa nga
gjykatat sa i pérket vendimeve né lidhje me trajtimin e detyruar. Kéto vendime ndonjéheré
marrin 2-3 muaj mé shumeé sesa kur léshohet rekomandimi i stafit pér ndryshim t& masés (pér
shembull, nga trajtimi i detyruar né institucion né até me liri).

‘Kétu e kemi njé ngecje pér arsye se gjykata jo mjafté shpejté veprojné. Faktikisht neve na
duhet me prité 2 deri né 3 muaj pér lirimin e njé pacienti, gjé gé po na shkakton probleme né
planifikimin e trajtimit edhe po na e shkakton njé listé té pritjes. Se pacientét né ményré
konstante kané nevojé pér ri-integrim apo kané nevojé edhe pér trajtim.” - Ofrues |
shérbimeve.
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Standardi 3.4 Pérdoruesit e shérbimeve kané té drejtén e konfidencialitetit dhe gasjen né
informacionin e tyre personal shéndetésor.

Ligji pér Shéndetin Mendor e rregullon ¢céshtjen e konfidencialitetit né Nenin 7.

Ruajtja e té& dhénave nuk ishte e standardizuar. Disa institucione mbrojné té dhénat né siguri
me celés dhe né dhoma té arkivuara. Té tjerat i kané ato né administraté dhe pa gelés. Né disa
institucione, kéto té dhéna ruhen edhe né Sistemin Informativ Shéndetésor, pra vendosen né
kompjuter dhe rrjet té brendshém, por dosjet fizike konsiderohen gjithnjé dosjet bazé.

Qasje né kéto dosje kané vetém personat e autorizuar. Pacientét nuk kané pronési mbi dosje,
por jané menaxherét e rastit (psikiatri/ja, psikologu/ja, infermierét) gé e mbajné kété
pérgjegjési. Familjaréve u jepet e drejta gé ti shikojné dosjet né pothuajse té gjitha
institucionet, pérpos Né njé, ku u tha se askush tjetér pérpos stafit nuk ka gasje né informata.
Njé praktiké e tillé bie ndesh me standardin e té drejtave té njeriut ku pérdoruesit e
shérbimeve kané té drejté gasjeje né informatat e tyre shéndetésore.

Tematika 4. Liria nga tortura, trajtimi johuman dhe degradues apo ndéshkues dhe nga
eksploatimi, dhuna dhe abuzimi

Standardi 4.1 Pérdoruesit e shérbimeve kané té drejté té jené té liré nga abuzimi verbal,
mendor, fizik dhe seksual dhe neglizhenca fizike dhe emocionale.

Neni 8 i Ligjit pér Shéndetin Mendor e rregullon mbrojtjen nga trajtimet cnjerézore, ku ndér
té tjerash thekson “Ndalohet cfarédo shkelje, néncmimi, torture, dénimi apo trajtimi
¢njerézor ndaj personit me ¢rregullime mendore.”

Intervenimi dhe ndérhyrja né kriza jané njé ndér veprimet mé kritike té stafit né institucione té
shéndetit mendor. Né shumicén e institucioneve kosovare, ndérhyrja né& kriza brenda
premisave té institucionit béhet pérmes intervenimit psikotropik, pra me getésues. Né rast se
intervenimi béhet nga policia, atéheré pérdoruesit e shérbimeve ndalohen fizikisht dhe sillen
né gendra shpeshheré té prangosur.

Njé institucion na tha gé pérkundér bashképunimit t& miréfillté me Policiné e Kosovés, zyrtarét
policoré jané té pa trajnuar pér kéto lloj ndérhyrje, dhe shpesh shkaktojné dém apo agjitim té
métutjeshém duke pérdorur dhuné dhe mbajtje me forcé.

Stafi nuk mban dokumentacion pér preferencat e pérdoruesve té shérbimit pér trajtim gjaté
krizés, apo identifikim té faktoréve specifik me shkrim gé mund ta shkaktojné até.

Standardi 4.2 Metodat alternative pérdoren né vend té izolimit dhe kufizimit si mjete pér
de-pérshkallézimin e krizave té mundshme.

Ligji_pér Shéndetin Mendor nuk parasheh metoda alternative gé mund té pérdoren né vend
té izolimit dhe kufizimit si mjete pér de-pérshkallézimin e krizave té€ mundshme.

Vetém repartet spitalore kané dhoma izolimi. Ato pérdoren né gjendje té krizave akute ku
pérdoruesit e shérbimeve mund té paragesin rrezik pér té tjerét apo pér veten. Nuk ka ndonjé
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plan pér mbylljen apo largimin nga pérdorimi té dhomave té izolimit. Né dy institucione, né
dhoma té izolimit nuk kishte kamera. Kamerat né kéto hapésira jané té nevojshme né ményré
gé té mbikéqgyret situata pér incidente dhe té sigurohet gé nuk ka abuzim ndaj pérdoruesve.
Né vend té kamerave, monitorimi béhet ¢cdo 15 minuta nga njé infermier. Megenése né disa
institucione né hapésira shumé té médha e disa reparte ka vetém njé infermier kujdestar pér
té gjithé hapésirén, njé monitorim i tillé nuk éshté i mundshém.

Tashmé ekzistojné modele t& déshmuara té largimit té ploté té izolimit si formé e de-eskalimit
té krizave (WHO, 2021). Né reparte spitalore por edhe né gendrat me bazé né komunitet,
shembujt nga Trieste tregojné gé format e trajtimit dhe dozat e medikamenteve gé béhen né
momente té krizave akute jané té negociuara (paraprakisht) me pérdoruesin e shérbimit, dhe
mund edhe té vetadministrohen. De-eskalimi béhet fillimisht verbalisht, né hapésira té
njohura, gé pérfshirjné dhoma gjumi, madje edhe kuzhiné e géndrim ditor, ashtu gé té mos
shkaktohet pérkegésim pérmes pérvojés s& dhomave té izolimit.

Né dhomat e izolimit né Republikén e Kosovés, personeli jo gjithheré éshté i afté gé té
parandalojé incidentet, sic ndodhi gjaté muajit shtator, ku pér shkak té zjarrit né dhomeén e
izolimit humbi jetén njé pacient dhe u Iénduan té tjeré (Kallxo, 2023).

Njé pérfagésues i njé institucioni ku béhet trajtim i detyrueshém tha se jané duke kérkuar
pranga me mbyllje elektromagnetike, té cilat do t& mundésonin lidhjen e duarve té pacientéve
pa dhimbje.

Disa ofrues shérbimesh patén sfida me trajtimin e personave gé jané diagnostikuar me
crregullim té abuzimit té substancave. Né QSHM, sfidat géndronin né mospérgatitjen e stafit
dhe mungesén e trajnimit pér té ofruar kété shérbim. Né nivelin terciar, u theksua mungesa e
strukturés, reparteve / gendrave pérkatése pér té ofruar terapi pértej asaj gé ofrohet tani, gé
éshté kryesisht terapi farmakologjike gé adreson detoksifikimin dhe rikuperimin fiziologjik.

Standardi 4.3 Terapia elektrokonvulsive, psikokirurgjia dhe procedurat tjera mjekésore gé
mund té kené efekte té pérhershme ose té pakthyeshme, pavarésisht nése kryhet né njé
objekt apo éshté referuar né njé objekt tjetér, nuk duhet té abuzohet dhe mund té
administrohet vetém me informimin dhe pélgimin e liré té pérdoruesit té shérbimit.

Neni 25 i Ligjit pér Shéndetin Mendor: “Cdo trajtim mjekésor dhe kirurgjikal, pérfshiré dhe
terapiné elektrokonvulsive te personat me crregullime té shéndetit mendor, zbatohet, né
¢do rast, né interes té nevojave shéndetésore té pacientit, duke e informuar dhe marré
miratimin e pacientit ose té pérfagésuesit té tij ligjor né pajtim me dispozitat ligjore né fuqi.
Terapia elektrokonvulsive mund té aplikohet vetém né institucionet e kujdesit shéndetésor
tretésor.”

Né institucionet e Republikés sé& Kosovés nuk administrohet terapi me elektroshok, edhe pse
ajo éshté e lejuar né kushte té caktuara sipas legjislacionit aktual shtetéror. Disa ofrues té
shérbimeve u deklaruan pro njé terapie té tillé né té ardhmen.

Standardi 4.4 Asnjé pérdorues i shérbimit nuk i nénshtrohet eksperimentimit mjekésor ose
shkencor pa informimin dhe pélgimin e tij/saj.
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Neni 26 i Ligjit pér Shéndetin Mendor parasheh qé “kérkimet hulumtuese dhe shkencore
ndaj personave me crrequllime mendore ndérmerren vetém pasi té jeté marré miratimi i
informuar nga kéta pacienté”.

Institucionet nuk kané lejuar deri mé tani gé té béhen studime apo eksperimente me
pacientét e tyre si pjesémarrés. Megjithaté, njé gjé e tillé mund té lejohet nga SHSKUK me legje
nga Komiteti Etik dhe me mbikéqyrje té menaxhmentit.

Standardi 4.5 Jané vendosur masa mbrojtése pér té parandaluar torturén ose mizore,
¢njerézore ose trajtim degradues dhe forma té tjera té keqtrajtimit dhe abuzimit.

Neni 8 (2).i Ligjit pér Shéndetin Mendor: “Ndalohet ¢farédo shkelje, néngmimi, torture, dénimi
apo trajtimi cnjerézor ndaj_personit me crregullime mendore”.

Neni 30 i Ligjit pér Shéndetin Mendor: “Avokati i Popullit, népérmjet mekanizmave té tij,
vézhgon rregullisht me ané té inspektimeve periodike, respektimin e té drejtave dhe té
standardeve gé u ofrohen personave me ¢rregullime mendore né mjediset e shérbimit té
shéndetit mendor”.

Ligji pér Avokatin e Popullit, pércakton se Avokati i Popullit vepron si Mekanizém Kombétar
pér Parandalim té Torturés dhe Trajtimeve e Ndéshkimeve té tjera Mizore, Jonjerézore dhe
Poshtéruese (MKPT).

Né kétée kontekst, pér institucionet e shéndeti mendor, kjo do té thoté se ato duhet té operojné
Nné njé meényré gé éshté né pérputhje me té drejtat e njeriut dhe standardet e larta té kujdesit.
Cdo praktiké ose proceduré gé mund té konsiderohet si trajtim mizor, ¢njerézor ose
poshtérues, éshté né kundérshtim me ligjin dhe duhet té adresohet dhe té korrigjohet
menjéheré. Avokati i Popullit, pérmes MKPT, ka njé rol kritik né monitorimin dhe ndérmarrjen
e veprimeve pér té siguruar gé kjo té mos ndodhé.

Né raportin vjetor 2022, Avokati i Popullit gjaté vizitave né institucionet e shéndetit mendor,
nuk kishte marré ankesa pér keqgtrajtim fizik pér personat me ¢rregullime mendore.

Té gjitha institucionet monitorohen nga Avokati i Popullit, inspektohen nga Inspektorati
Shéndetésor dhe Sanitar, si dhe nga SHSKUK. Disa institucione po ashtu monitorohen nga
Qendra Kosovare pér Rehabilitimin e Viktimave té Torturés dhe Komisioni Evropian.

Tematika 5. E drejta pér té jetuar né pavarési dhe té pérfshiré né komunitet

Standardi 5.1 Pérdoruesit e shérbimeve mbéshteten pér té fituar gasje né njé vend pér té
jetuar dhe kané burimet financiare té nevojshme pér té jetuar né komunitet.

Neni 16 i Ligjit pér Shéndetin Mendor thekson “Autoriteti shtetéror pérgjegjés garanton
mbéshtetjen (...) financiare pérmes skemave té parapara me dispozitat ligjore pér personat

me aftési té kufizuara apo personat me ¢rregullime mendore.”

Aktualisht, personat me c¢rregullime mendore né Kosové mund té pérfitojné asistencé
financiare prej tri skemave té ndryshme:
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- Skema pér Ndihmé Sociale: Kjo skemé synon mbrojtjen dhe pérkujdesjen e familjeve té
rrezikuara dhe pérfshin personat me aftési té kufizuara, duke pérfshiré ato me c¢rregullime
mendore.

- Skema Pensionale e financuar nga shteti: Kjo skemé éshté pensione pér ata gé nuk mund té
punojné pér shkak té aftésisé sé kufizuar, duke pérfshiré ¢crregullimet mendore.

- Skema pér mbéshtetje materiale familjeve gé kané fémijé me aftési té kufizuara: Kjo skemé
ofron mbéshtetje pér familjet gé kané fémijé me aftési té kufizuara, duke i pérfshiré fémijét me
¢rregullime mendore.

Aktualisht, pértej skemave té asistencés financiare, pérdoruesit e shérbimeve té shéndetit
mendor nuk mund té mbéshteten né forma tjera. Si¢c éshté sgaruar mé herét, ata nuk
mbéshteten né gjetje té banimit kur njé i tillé ju mungon, dhe gjithashtu nuk mbéshteten né
punésim apo gjenerim té té ardhurave, sic éshté detajuar né standardin 52. Ndérhyrjet e
shéndetit mendor me bazé né komunitet e konsiderojné banimin si njé ndér ¢éshtjet kyce,
duke e pasé parasysh gjendjen e pasigurisé gé krijohet pér pérdoruesit e shérbimeve té cilét
nuk kané rrjet personal t&€ mbéshtetjes (WHO, 2021).

Standardi 5.2 Pérdoruesit e shérbimeve kané qgasje né mundésité e arsimimit dhe
punésimit.

Ligi pér Shéndetin Mendor, Neni 17: “Personat me crregullime mendore gézojné té drejtén té
pérfitojné nga politikat e aftésimit dhe riaftésimit profesional kur gjendja shéndetésore dhe
arsimore e lejojné njé gjé té tillé.”

Riaftésimi dhe rikthimi né pérfshirje té ploté né komunitet jané parimet udhéhegése té
kujdesit té shéndetit mendor me bazé né komunitet. QSHM-té né Kosové ende nuk kané
arritur ta ekzekutojné kété program né punén e tyre. Ri-integrimi i gytetaréve gé jetojné né
shtépité integruese né bashkeési varet nga bashképunimi i ploté me familjarét e tyre, té cilét
edhe nénshkruajné largimin e tyre nga kéto shtépi. Né té gjitha QSHM-té vazhdimisht ka raste
kur familjarét nuk jané bashképunues apo nuk pérgjigjen. Pér pérdoruesit e shérbimeve kjo do
té thoté mbyllje e vazhduar edhe pértej nevojés dhe edhe pas pérmirésimit té gjendjes, gé
éshté shkelje e té drejtés sé tyre pér jeté té pavarur dhe té liré. Kjo i shndérron detyrimisht kéto
institucione né strehimore, larg prej géllimit té tyre origjinal.

‘Mesatarisht, personat géndrojné me nga 6 muaj deri né njé vit, por ka edhe té tillé gé jané
kétu shumé mé gjaté. Pér shkak se u éshté hequr zotésia, familjarét e kané shitur apo
mévetésuar pronén e tyre dhe nuk i pranojné mé. Ne nuk mund t'i nxjerrim rezidentét né
rrugé, késhtu institucioni éshté shtépia e tyre.” - Pérfagésues i njé institucioni me géndrim
afatgjaté.

‘Arsye se pse ndodhé me géndru éshté kjo, né fillim kur i kemi marré pacientét, ne i kemi
marré prej gendrave té azilit.. Kur nuk kané pasé familjar, nuk kané mbéshtetje familjare, ata
kané géndruar. | kemi edhe tre té tillé, gé kané géndruar njé kohé té gjaté, té tjerét disa i
kemi..edhe tre i kemi. Do té thoté, ata kané qgené prej gendrave té azilit té vitit 99. Domethéné
prej vitit 2001-2002, né até kohé kur jané, prej kur jané marré’ - Ofrues shérbimeve né QSHM.

Ndérkag, né QSHM, ku géndrimi zhvillohet nga ora 8 e méngjesit deri né ora 13 pasdite,
riaftésimi pér shogéri béhet né aktivitete gé pérfshijné shfrytézimin e shérbimeve publike, si
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banka, dhe vizita t& ndryshme né dyqgane, aktivitete sportive, et;.

Riaftésimi pér puné éshté njé ndér ngecjet mé té médha té& QSHM-ve, té cilat né té kaluarén
kané implementuar digka té tillé dhe me shumé sukses.

‘E kemi pasé para dy a tri vjetéve..ka gené shumeé e miré, njé lloj autolarje, autoparking. Ju ka
béré shumé miré, disa raste edhe i patém ndérpreré medikamentet sepse nuk kané pasé mé
nevojé pér to. Me té vérteté, mund té kené sfida té llojllojshme, por kjo nuk e pengon aftésiné e
tyre pér puné’ - Njé ofrues shérbimi né QSHM.

Ky program nuk ofrohet mé népér gendrat e vizituara té cilat thoné se nuk kané arritur ta
mbajné té géndrueshém. Pérjashtim bén njé gendér e cila deklaroi se e ka futur né buxhetin
vjetor krijimin e njé autolarjeje, té cilén do ta funksionalizojé né vitin e ardhshém fiskal. Pérmes
késaj platforme, gendra mund té kryejé riaftésimin apo aftésimin pér puné pér pérdoruesit e
shérbimeve, si dhe t'ju sigurojé té ardhura mujore shumé té nevojshme.

Né institucionet e tjera jashté QSHM-ve nuk ka programe té riaftésimit profesional, megé kéto
pritet té ofrohen né QSHM. Udhéheqgésit e kétyre institucioneve e konsiderojné té déshtuar
kété hallké né sistem dhe se mungesa e saj e pamundéson Sistemin Profesional Shéndetésor
gé té kryejé misionin e vet né plotni. Né kété meényré, sistemi publik shéndetésor nuk éshté
duke e pérmbushur standardin e té drejtave té njeriut gé nénvizon gé té gjithé qytetarét kané
té drejté té jetojné né ményré té pavarur dhe té pérfshiré né komunitet.

‘Kur t'i béEjmé kéto, kjo njé, e treta Shoqata pér té Drejtat e Pérdoruesit, dhe kooperativa dy,
atéheré ne do té mund té arrimé té bémé risocializim. Deri atéheré, ne do té bémé
rehabilitim por nuk do té béjmé kurré risocializm. Sepse shéndetésia nuk mund ta béjé até,
por duhet me e pasé bashképunimin e ndérsjellté edhe me ministrité e tjera, sidomos né
rajone, me punu bashké né ményré qé té fuqgizohen ekonomikisht. Né momentin kur i fugizon
ekonomikisht, ti ke me mbérri.. Nése dikush e punéson njé klient i cili ka ¢rregullime mirépo
ka aftési té punés dhe mund té punojé, ai mund vetém té na thérras ne. Pér shembull, nga
ana e terapisé ne mund t'i shkojmé ¢do muaj, ¢do javé, aty dhe ta pércjellim gjendjen e tij
shéndetsore, gé ai mos me pasé pérkeqgésime.’ - Ofrues i shérbimeve né QSHM.

8. Perfundimi

Shéndeti mendor né shogériné e Kosovés éshté njé céshtje e ndérlikuar gé pérfshin sfida dhe
problematika té shumta dhe shumédimensionale, ku té drejtat e personave me ¢rregullime
mendore marrin njé réndési té posacme. Kéta individé pérballen me shkelje té vazhdueshme
té té drejtave té tyre dhe jané subjekt i diskriminimeve dhe trajtimeve té padrejta, jo vetém né
mjedisin e institucioneve, por edhe né familjet dhe komunitetet e tyre. Né kété kontekst,
sigurimi i njé gasjeje cilésore ndaj shérbimeve té shéndetit mendor, e cila ka né gendér té
vémendjes té drejtat e njeriut, éshté njé kriter kyg pér njé shogéri té barabarté dhe
shéndetshme.

Zbatimi dhe monitorimi rigoroz i standardeve té Instrumentit t& OBSH-sé, i cili pérgendrohet
né vierésimin dhe pérmirésimin e cilésisé dhe té drejtave té njeriut né institucionet e shéndetit
mendor dhe kujdesit social, éshté thelbésor pér té garantuar njé trajtim dhe integrim adekuat
pér individét me crregullime mendore né shogéri. Eshté e réndésishme gé té gjitha standardet
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té zbatohen me kujdes dhe efikasitet pér té ofruar mbéshtetje dhe pérfshirje té vérteté pér
kéta persona né té gjitha aspektet e jetés sé tyre.

Duke gené se Kosova éshté né proces té hartimit té legjislacionit té ri té shéndetit mendor, kjo
analizé mund té ndihmojé né ndértimin e njé kornize ligjore gé adreson me pérgjegjési dhe
efikasitet nevojat dhe sfidat me té cilat pérballen personat me ¢rregullime mendore, duke
garantuar se té drejtat e tyre mbrohen dhe avancohen. Eshté thelbé&sore gé legjislacioni i ri té
jeté né pérputhje me standarde ndérkombétare té té drejtave té njeriut dhe té pasqyrojé dhe
adresojé nevojat dhe kontekstin specifik té shogérisé kosovare, duke pérfshiré sfidat historike
dhe ato té shéndetit mendor gé jané intensifikuar si pasojé e traumave post-lufté dhe
pandemisé sé COVID-19.

8.1. Kufizimet e studimit

Ky hulumtim ka pérfshiré t& dhéna dhe gjetje t& anonimizuara nga institucionet e shéndetit
mendor nga té tre nivelet. Sidogofté, pérkundér lejes sé siguruar nga SHSKUK, jo té gjitha
institucionet pranuan té takohen dhe diskutojné me ne. Duke pasur parasysh gé té gjitha
institucionet jané shérbime publike pér té cilat publiku ka té drejté té informohet, ky refuzim
paraget mungesé té transparencés mbi praktikat dhe sfidat e shérbimeve.

Gjithashtu, studimi mbéshtetet né té dhénat e ofruara nga ofruesit e shérbimeve gjaté
intervistave. Kéto té fundit mund té jené subjekt i gabimeve dhe deklaratave jo miré té
informuara. Sidogofté, ne ju kemi ofruar té intervistuarve mundésiné e revidimit, shtimit apo
ndryshimit té informatave té paktén njé javé pas intervistimit.

Ndérkag, mungesa e té dhénave statistikore, sidomos ato qgé pércjellin pérdoruesit e
shérbimeve né formé individuale (dosjet shéndetésore), e béjné té pamundur analizimin
empirik t& impaktit gé problemet dhe sfidat e identifikuara pérgjaté raportit mund té kené
pasur né gjendjen shéndetésore té pérdoruesve.

8.2. Rekomandimet

e Qasje e organizuar rreth fugizimit komunitar, shogéror dhe ekonomik

Shérbimet me géllim rehabilitimin integrimin e pérdoruesve té shérbimeve té shéndetit
mendor duhet té bashképunojné ngushté mes vete dhe me akteré té tjeré social, né ményré
gé té pérmbushin misionin e shéndetit mendor me bazé né komunitet. Aktualisht, sistemi
lejon vetém bartjen e pérdoruesit nga njéri nivel tek tjetri, nga shtrirja spitalore ose afatgjaté
pér né géndrim ditor. Né rast té déshtimit t&é mbéshtetjes familjare situata pér pérdoruesit
béhet shumé e cenueshme. Kjo pér shkak té profilit té tyre ekonomik dhe sfidave té shtuara
pér té naviguar tregun e punés dhe marrédhéniet ndérshoqgérore. Kéto shérbime duhet té
ndérveprojné me shérbime gé sigurojné strehim (banim) té garantuar pér pérdoruesit gé nuk
kané proné apo mundési rikthimi né familje. Legjislacioni dhe zbatimi nga niveli gendror
duhet té parasheh buxhetimin pér sigurimin e banimit pér personat té cilét nuk kané mundési
té sigurimit pér vete. Ata duhet té kené mundésiné e aftésimit dhe riaftésimit profesional, gé
éshté njé ndér shtyllat kyce té ri-integrimit té personave me sfida té shéndetit mendor.
Bashképunimi me ndérmarrjet e tjera publike dhe private dhe krijimi i kooperativave brenda
institucioneve do té mundésonte punésimin me kompensim pér pérdoruesit e shérbimeve.
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Kjo do té thoté gé Ministria e Shéndetésisé duhet té mbéshtesé institucionet, posagérisht
Qendrat e Shéndetit Mendor, gé té krijojné njé kornizé buxhetore té standardizuar, gé i lejon
ata té jené proaktiv né krijimin e zgjidhjeve dhe né angazhimin e bashképunétoréve té
jashtém pér punésimin e pérdoruesve té shérbimeve té tyre. Qendrat e Shéndetit Mendor nuk
mund té funksionojné né modelin rajonal, sepse ky model aktualisht diskriminon njé numeér té
madh té gytetaréve gé jetojné me oré larg nga gendrat né fjalé. Modelet e déshmuara si té
suksesshme (WHO, 2021) parashohin njé rrjet té decentralizuar té shérbimeve té shéndetit
komunitar, gé jané prezente né secilén komuné. Ato gjithashtu punojné me orar té zgjatur deri
né mbrémje. Pa qasje pér té gjithé, pa aktivitete gé pérfshirjné aktivizimin dhe kontributin né
komunitet, dhe pa strehim té garantuar nuk mund té flitet pér shéndet mendor né komunitet
dhe shoqgéri, por vetém pér forma té institucionalizuara rajonale té ofrimit té shérbimeve.

e Qasje né medikamente, pérdorim vetém i protokolleve té déshmuara dhe té

standardizuara

Vonesat né furnizim me listén esenciale té barnave, dhe ko-morbiditeti i pranishém me
sémundje fiziologjike, detyron disa pérdorues té shérbimeve gé té blejné vet medikamentet.
Duke ditur gjendjen e tyre ekonomike, kjo i kontribuon pabarazisé meqgé disa pérdorues nuk
arrijné t'i sigurojné ato dhe mbesin té varur nga donacionet private.

Gjithashtu, vonesat shkaktojné gé ofruesit e shérbimeve t'i ndryshojné protokollet e trajtimeve
né bazé té asaj cka éshté e gasshme. Kjo éshté céshtje urgjente meqgé rrezikon direkt
shéndetin e pérdoruesve té shérbimit, duke u shkaktuar shgetésime té reja dhe duke mos
arritur t'i ekzekutojné terapité ashtu si¢ jané té hulumtuara dhe déshmuara klinikisht.

Ligji i ri i Shéndetit Mendor duhet té rregullojé gasjen dhe pérdorimin e medikamenteve, duke
siguruar gé ato jané té gasshme dhe té pérdoren né ményré té pérshtatshme.

* Rrjet me profesionisté té afté, t& gatshém dhe multidisciplinar

Asnjé nga institucionet nuk ka staf t&é mjaftueshém pér t'ju pérgjigjur kérkesave pér shérbime.
Ndonése aspekti klinik éshté i mbuluar, me prezencén e mjekéve psikiatér, infermieréve dhe
psikologéve, né disa gendra mungojné shérbimet sociale, e né té gjitha mungojné terapistét e
dedikuar pér riaftésimin fizik, profesional, e gjuhésor. Profesionistét e pérgatitur pér fushén
kané pér detyré ofrimin e shérbimeve multidisciplinare, té cilat nuk mund té realizohen né
térési me kapacitetet dhe mungesat aktuale. Institucionet gendrore dhe mbikéqyrése té
shérbimeve té shéndetit mendor duhet té adresojné mungesén e kuadrove duke krijuar
hapésira té reja angazhimi né buxhetin e kétyre té fundit.

Gjithashtu, modeli i bashképunétoréve té jashtém aty ku nuk ka kérkesé té& mjaftueshme pér
angazhim me pagé, gé éshté aplikuar mé paré né disa gendra, éshté model funksional, dhe i
njéjti do té duhej té vazhdohej. Né kété ményré, si bashképunétoré té jashtém mund té
angazhohen edhe profesionistét kulturoré, artistik, social, akademik e nga shogéria civile, pér
ta jetésuar gasjen e ploté komunitare dhe fuqgizuese.

e Prioritizim i hapésirave té sigurta, té gasshme dhe té shéndetshme

Hapésirat dhe ndértesat e dedikuara pér kujdesin e shéndetit mendor dallojné pér nga
kapacitetet. Disa nga kéto ndértesa kané probleme té shumta infrastrukturore gé e béjné
ofrimin e shérbimit t& pamundshém. Kéto mungesa jané fillimisht krejtésisht diskriminuese
ndaj personave me aftési té kufizuara, dhe jané té papérshtatshme pér pérdoruesit e tjeré.
Ofruesit e shérbimeve déshmuan gé kané béré kérkesa té shumta pér té adresuar prishjet dhe
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démtimet, por gé ato ose vonojné, ose nuk béhen. Prioritet pér SHSKUK duhet té jené
hapésirat e gasshme pér té gjithé, si dhe té gjitha prishjet té cilat evidentohen né gjetjet e
Inspektoratit Shéndetésor dhe Sanitar, pér té siguruar higjiené dhe hapésira té sigurta ndaj
zjarrit dhe démeve té tjera.

e Rishikimii géndrimit afatgjaté dhe trajtimit spitalor
Pér té gené né harmoni me parimet e OBSH-sé dhe standardet e té drejtave té njeriut, Kosova
duhet té lévizé nga institucionet e géndrimit afatgjaté (dhe té pavullnetshém), drejt trajtimit
me bazé né komunitet. Pérderisa repartet spitalore mbesin té réndésishme né ofrimin e
kujdesit né rastet akute, modelet e East Lille dhe i Triestes (WHO, 2021) déshmojné gé kujdesi
spitalor emergjent mund té béhet me géndrim 24 orésh, kurse kujdesi rikuperues mesatarish
njé-javor.

Prej aty pacientét mund té referohen né gendrat mé té aférta né komunitet, ku vazhdojné té
marrin trajtimin sé bashku me té gjitha komponentét e tjeré pértej atyre farmakotropike.

e Shéndeti mendor i fémijéve dhe adoleshentéve
Kujdesi i shéndetit mendor pér fémijét kérkon kapacitete té specializuara né kété drejtim.
Mosprezenca e reparteve té dedikuara pér fémijé lejon hapésira pér shkelje dhe trajtim gé nuk
pérkon me nevojat e fazave zhvillimore. Ofruesit e shérbimeve gé punojné me té rritur dhe
fémijé e adoleshenté e pranuan kété sfidé pérgjaté hulumtimit toné. Shéndeti mendor pér
kéto grupmosha nénkupton hapjen e roleve pér specializim né kéto fusha, ashtu si edhe
ndértimin e hapésirave pérkatése ku kéto shérbime ofrohen, té ndara nga ato pér té rritur.

e Standardizimi i praktikave té ushgimit dhe veshmbathjes

Té pércaktohet dhe zbatohet njé standard unik pér oraret dhe cilésiné ushgimit né té gjitha
institucionet e shéndetit mendor. Poashtu, éshté e nevojshme té pércaktohet né ményré té
garté dhe té unifikuar ¢éshtja e veshmbathjes sé pacientéve né institucionet e shéndetit
mendor. Me standardizimin e praktikave té ushgimit dhe veshmbathjes, do té sigurohet gé té
gjithé pacientét trajtohen né ményré té njéjté dhe evitohen gjasat e diskriminimit potencial.

o Krijimii protokolleve dhe udhézimeve pér menaxhimin e krizave
Institucionet e shéndetit mendor aktualisht nuk kané protokolle dhe udhézime pér
menaxhimin e krizave, e gé pér pasojé ndodh gé té keté pérdorim té tepruar té forcés gjaté
menaxhimit té kétyre situatave. Prandaj, éshté e nevojshme gé té zhvillohen dhe zbatohen
protokolle té& garta pér menaxhimin e situatave té krizés, duke ofruar udhézime té hollésishme
pér stafin pér t'i pérgjigjur ngjarjeve té ndryshme.

o Zhvillim i programeve pér Arsimin dhe Riaftésimin Profesional
Té krijohen dhe zbatohen programe specifike gé synojné té ndihmojné personat me
¢rregullime mendore té riaftésohen profesionalisht dhe té integrohen né tregun e punés.
Poashtu, té sigurohen mijete dhe alokim té fondeve pér institucionet pér zhvillimin e
programeve gé adresojné aftésimin profesional dhe ri-integrimit té personave me ¢rregullime
mendore né shogéri.

e Adresim i gartéitrajtimité pavullnetshém né Ligjin e Ri té& Shéndetit Mendor

Ligji aktual i shéndetit mendor ka paqgartési procedurale pér vilerésimin e trajtimit té
pavullnetshém né mes té Komisionit t& Mjekéve Specialist dhe Gjykatés. Pér té adresuar kété
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ambiguitet dhe pér té garantuar njé proces mé té garté, Ligji i ri duhet té pércaktojé saktésisht
se cilin organ pérdoruesi i shérbimeve duhet té ndjeké né ¢do fazé té procesit. Procesi duhet té
jeté i rrjedhshém dhe pa ndérprerje, né ményré gé té evitohen vonesat ose vendimet
kontradiktore.

e Adresimi i problemeve té identifikuara nga grupi punues i Koncept dokumentit pér
shéndet mendor né Projekt ligjin pér Shéndetin Mendor

Grupi punues nga eksperté té fushés ka listuar njé séré problemesh né Koncept dokumentin
gé kané rezultuar né mosfunksionalizimin e aktual, si¢ jané:

nou

1.Mungesa e saktésimit té dallimeve né mes té “trajtimit té pavullnetshém,” “ndalimit té
pavullnetshém” dhe “mjekimit té detyruar”;

2.Definim jo i garté i kompetencave - mos ndarja e pérgjegjésive institucionale;

3.Mungesa e mjeteve financiare dhe té& mirave publike;

4.Mungesa e kapaciteteve té mjaftueshme profesionale;

5.Vetédijésimi i ulét publik-stigma dhe niveli i ulét i edukimit shéndetésor.
Pér té garantuar se Ligji i ri pér Shéndetin Mendor do té jeté funksional dhe i zbatueshém,

éshté esenciale gé t'i adresojé problemet e listuara me seriozitet dhe té keté njé angazhim mé
té forté institucional dhe shogéror né zbatimin e tij.
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