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Shkurtesat:

AKPPM  Agjencioni Kosovaré i Produktev Medicionale

DSHB Departamenti shéndetésor i burgjeve
HBV Hepatiti B
HCV Hepatiti C

IKSHPK Instituti Kombétar i Shéndetit Publik t&é Kosovés
IPL Instituti i Psikiatrisé Ligjore

IShTPNV  Themelimi i Institucionit Shéndetésor pér Trajtimin e Personave me Nevoja te

Vecanta

KE Késhilli i Evropés

OBSH Organizata Boterore e Shéndetésisé

KMD Komisioni Multidisiplinar

LESPK Ligjin mbi Ekzekutimin e Sanksioneve Penale té Kosovés
MD Ministria e Drejtésisé

MSH Ministria e Shéndetesisé

NJSHB Njésia Shéndetésore e Burgut

QUKU Qendra Klinike Universitare e Kosovés

RTG Rentgen

SHKK Shérbimi Korrektues i Kosovés

SHSKUK  Shérbimi Spitalor Klinik Universitar i Kosovés
TBC Tubrekulozi
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Menaxhimi shéndetésor i té burgosurit nga pranimi deri
né lirim

“Nuk guxon té keté kurrfaré diskriminimi né baza racore, ngjyre, gjinore, gjuhésore, religjioze,
mendimi politik, nacionale ose origjine sociale, pasurisé ose origjinés sé¢ vendit té lindjes”? .
“Personeli shéndetésor vecanérisht mjekét té cilét jané té ngarkuar pér kujdesin mjekésor té té
burgosurve dhe té paraburgosurve kané obligim qé tu ofrojné mbrojtje shéndetésore, mendore
dhe trajtim té sémundjeve me té njéjtin kualitet dhe standard qé u ofrohet atyre qé nuk jané té
arrestuar”2.

“Burgu éshté njé ambient i vecanté, kur éshté fjala pér kujdesin shéndetésor primar. Té gjitha
shérbimet e burgut duhet pérpjekur gé té burgosurve t'u ofrohet kujdes i barabarté shéndetésor
me até té ofruar né komunitet.

Qéllimi themelor i kujdesit shéndetésor éshté kujdesi ndaj pacientit dhe si i tillé edhe kujdesi
gjegjés né burgje nuk ndryshon. Profesionistét shéndetésoré népér burgje u shérbejné edhe
gjykatave, sipas urdhéresave, si dhe i késhillojné administratén apo drejtorét e burgjeve. Ata njé

informuar ata lidhur me kéto zhvillime.

Si té burgosurit ashtu edhe punétorét shéndetésoré kané té drejtat dhe pérgjegjésité e tyre. Grupet
profesionale duhet t'u pérmbahen standardeve shtetérore dhe rregullave apo rekomandimeve
ndérkombétare.

Punétorét shéndetésoré duhet t'i kuptojné dhe té mundohen té zvogélojné efektet negative té
pérvojés né burgje dhe té shfrytézojné mundésité qé burgjet ofrojné né dobi té pacientéve.
Shérbimet shéndetésore té burgjeve duhet t'i kuptojné nevojat shéndetésore té pacientéve té tyre
dhe duhet té pérpigen gé t'i plotésojné ato nevoja né masé sa mé té madhe né kuadér té burimeve
dhe normave gé vendi ka né dispozicion.

Shéndeti mendor, problemet e varésisé dhe infeksionet mbizotérojné nevojat shéndetésore té té
burgosurve. Té shpeshta jané edhe llojet tjera té gjendjeve kronike té shéndetit qé kérkojné
vémendje.

Shérbimi i kujdesit primar duhet té jeté né gjendje té njohé pacientét qé né pranim, té kujdeset pér
ta gjaté géndrimit dhe t'i pérgatisé pér léshimin e tyre.

! Basic Principals of the Treatment of Prisoners; Adopted and proclaimed by General Assembly Resolution 45/1110f
14 December 1990; Office of the United Nations High Commissioner for Human rights Geneva, Séitzerland, page
1,2;

2 Principals of Medical Ethics relevant to Role of health personnel, particularly Physicians in the Protection of
Prisoners and Detainees against Torture and Other cruel, in Human or Degrading Treatment or Punishment; adopted
by General Assembly resolution 37/1940f 18 December 1982. Office of the United Nations High Commissioner for
Human rights Geneva, Séitzerland,;

Procedurat e trajtimit shéndetésor té té burgosurit Page 4



Shérbimet shéndetésore té burgjeve duhet t'i kuptojné politikat juridike dhe ato shéndetésore si
dhe strukturén né té cilén ato funksionojné dhe té kérkojné ményra té lidhjes me shérbimet dhe
burimet lokale, si njé ¢céshtje me réndési né menaxhimin e njerézve me sémundje mendore.

Cdo burg duhet té keté shérbimet mjekésore, té infermierisé, ato stomatologjike, psikologjike dhe
farmaceutike me mbéshtetjen administrative.

Cdo burg duhet té keté qasje né té gjitha shérbimet né ¢do kohé.

Cdo burg duhet té disponojé njé sistem i cili jep llogari pér funksionin e vet, pérfshiré pasurité,
burimet, proceset, sfidat themelore klinike, rezultatet si dhe incidentet kritike.

Kujdesi primar shéndetésor né burgje éshté i réndésishém pér pacientét, pér té gjithé té burgosurit
dhe pér komunitetin, pér efektivitetin e shérbimeve té burgjeve dhe pér veté shéndetésiné publike
né komunitet'3.

Qéllimi i kujdesit shéndetésor - Né ¢do kontekst, géllimi i kujdesit né burgje éshté i njgjte
sikurse ai jashté burgjeve. Funksioni i tij thelbésor éshté kujdesi ndaj pacientit, dhe
aktivitetet kryesore té tij jané klinike. Njé shérbim i ploté i kujdesit primar, megjithaté
pérfshin edhe elemente té parandalimit té sémundjeve dhe avancimit té shéndetésisé.
Pérkundér shumé ngjashmérive né mes té kujdesit shéndetésor té burgjeve dhe atij né
komunitet, megjithaté ekzistojné dallime. Burgu sjell me vete privim té lirisé dhe kjo pastaj
sjell edhe pasoja tjera.

“Té burgosurit automatikisht humbasin elementin shoqéror té shéndetit, pérfshiré humbjen e
kontrollit ndaj rrethanave té pacientit, humbjen e pérkrahjes familjare dhe shoqérore dhe
mungesés sé informatave si dhe me rrjedhat e ngjarjeve pérreth.

Ambienti i burgjeve shpesh paraget kércénim ndaj mirégenies mendore, posagérisht kércénim
ndaj ndjenjés sé sigurisé personale.

Né shumicén e rasteve, pacientét nuk kané mundési té zgjedhin ekipin e tyre té kujdesit
shéndetésor.

Njejte, ekipet e kujdesit primar né burgje nuk mund t'i zgjedhin pacientét e tyre.

As pacienti e as ekipi i kujdesit shéndetésor nuk mund ta zgjedhin fillimin apo fundin e trajtimit
apo marrédhénien teknik-pacient né pérgjithési - ky éshté mé shumé vendim i gjykatave.

Né pérgjithési, pacientét té cilét jané té burgosur kané nevojé pér nivel té larté té kujdesit
shéndetésor”s .

3Shéndetésia né burgje. Udhérréfyes i Organizatés Botérore té Shéndetésisé pér bazat e shéndetésisé né burgje.
Pérmbledhur nga: Lars Moller . Organizata Botérore e Shéndetésisé Zyra Rajonale pér Evrope. DK-2100 Copenhagen
0, Danimarkg, Janar 2008.. Fage 21;
4 Shéndetésia né burgje. Udhérréfyes i Organizatés Botérore t& Shéndetésisé pér bazat e shéndetésisé né burgje.
Pérmbledhur nga: Lars Moller . Organizata Botérore e Shéndetésisé Zyra Rajonale pér Evropé. DK-2100 Copenhagen
0, Danimarkg, Janar 2008. Fage 22;
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Kéto jané procedurat qé duhet aplikohen nga Sistemi shéndetésor i burgjeve pér pacientét e
burgosur né burgjet e Kosovés:

BAZA LIGJORE E DEPARTMENTIT SHENDETSOR TE BURGJEVE

Bazuar né UA 05/2014, jané paraparé qé té zhvillohen protokollet pér kéto procedura:

V. FUNKSIONIMI I SHERBIMIT SHENDETESOR NE BURGJE

Neni 9
Procedurat e funksionimit té shérbimeve shéndetésore né burgje

1. Departamenti Shéndetésor i burgjeve pérmes njésive shéndetésore té burgjeve né

o1

institucionet shéndetésore té burgjeve kryen puné té cilat lidhen né raport me tipin dhe
me ményrén e funksionimit té institucioneve korrektuese, regjimit dhe statusit juridik te
té burgosurit.
Shérbimet shéndetésore bazuar né procedurat e burgut jané:
2.1 Vizita e paré mjekésore dhe hapja e dosjes
2.2 Vizitat e rregullta
2.3 Vizitat sistematike
2.4 Vizitat specialistike
2.5 Vizitat e kérkuara
2.6 Vizita né izolim (vetmi)
2.7 Vizita e té burgosurve qé refuzojné ushgimin
2.8 Vizita e té burgosurve gé refuzojné trajtimin shéndetésor
2.9 Vizitat mjekésore suplementare
210  Vizita e fundit mjekésore e té burgosurve né burg.
Indikatorét specifike qé pércillen né burgje

3.1. Veté léndimet

3.2.Léndimet trupore

3.3. Abuzimet seksuale

3.4.Protokolli i grevés sé urisé

3.5.Menaxhimi i rasteve me rrezik pér vetévrasje

3.6.Vdekja né burg

Té gjitha kéto shérbime duhet té rregullohen me protokoll té vecanté.

Shérbimi mjekésor pér té burgosur sigurohet gjaté té gjithé kohés sé géndrimit né burg.
Drejtoria e burgjeve, MD, siguron kushtet dhe hapésirén pér mbrojtje shéndetésore sipas
standardeve té vendit.

Personelin, pajisjet dhe barérat me produkte medicinale pér mbrojtjen e shéndetit té té
burgosurve i siguron Departamenti shéndetésor i burgjeve, MSh.
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I. PROCEDURAT

1. Pranimi pér heré té paré né burg - Vizita e paré mjekésore

1. Iburgosuri, menjéheré posa té pranohet, té njéjtén dité i kryhet vizita e paré mjekésore dhe i
hapet dosja nga stafi mjekésor prezent. Cdo vizité e paré mjekésore pérfundon me
nénshkrimin e mjekut té burgut i cili ka pérgjegjésiné ekskluzive pér hapjen e dosjes.

Vizita e paré mjekésore béhet né ambiente té ambulancés sé burgut ose hapésira té vecanta

specifike shéndetésore né pavijone té pranimit.

3. NEé rast se vizita kérkon pajisje dhe kushte shtes¢, atéheré i burgosuri dérgohet né ambiente
té ambulancés sé burgut, stacionarit apo né institucionin e kujdesit shéndetésor publik.

4. Vizitén e paré e béné infermieri né detyré. Ai béné vizitén e paré dhe merr té dhénat e
nevojshme, té pérgjithshme dhe e plotéson dosjen mjekésore. Pjesén tjetér profesionale té
vizités mjekésore e vazhdon mjeku i institucionit né momentin e paré t&¢ mundshém, por jo
mé larg se 24 oré.

5. NEé ato institucione ku mjeku éshté prezent 24 oré ose pranimi éshté béré gjaté kohés qé mjeku
i burgut éshté prezent, vizita e paré mjekésore béhet menjéheré.

6. Né ato institucione ku mjeku nuk éshté prezent, pas orarit, gjaté fundjavés, festave etj,
infermieri hap dosjen mjekésore dhe né rast nevoje konsultohet me mjekun e burgut pér
ményrat e vazhdimit té menaxhimit té rastit. Kjo dosje verifikohet, plotésohet dhe
nénshkruhet nga mjeku né rastin e paré t&¢ mundshém.

7. Vizita e paré mjekésore béhet e ploté, e detajuar né ¢do aspekt dhe shénohet né dosje
mjekésore. Dosja mjekésore i hapet secilit té burgosur gé vije né secilin burg qofté i burgosuri
i ardhur nga liria, spitali apo edhe nga ndonjé burg tjetér me dosje té méparshme, prapé i
hapet dosja e re e veganté e atij institucioni e cila i bashkéngjitet dosjes sé vjetér.

8. Té gjitha dokumentet relevante mjekésore merren né konsiderim por dokument zyrtar, i

vetém, ¢do heré merret dokumenti i hapur né institucionin ku i burgosuri &shté i vendosur

né até moment. Té gjitha aktivitetet shénohen né dosje mjekésore dhe né ményré kronologjike.

Té gjitha kéto kané edhe vleré juridike. Dokumentet shtesé, jashté dosjes mjekésore, jané

vetém dokumente plotésuese.

Té gjitha té dhénat né vizitén e paré futen edhe né dosjen elektronike. Ményra e futjes sé té

dhénave né dosje elektronike specifikohet né Njesiti Shendetsor i Burgjeve (NjShB) por

pérgjegjés pér kété dosje éshté mjeku pérgjegjés i hapjes sé dosjes.

10. Qéllimi i vizités sé paré mjekésore éshté:

a. gjendja shéndetésore momentale e cila ka réndési shéndetésore,

b. gjendja psikike dhe rreziku pér vetén dhe té tjerét,

c. anamneza e jetés dhe e sémundjeve sipas sistemeve dhe prioriteteve,

d. sémundjet akute, kronike, alergjike, infektive, me theks té vecanté atyre qé pérhapén
népérmjet gjakut me kontakt, kontakt seksual dhe frymémarrje, si dhe TBC, HCV,
HBV, HIV/AIDS (té pércaktuara sipas pyetésoréve dhe protokolleve nacionale),
shenjat né trup dhe té tjera qé kérkojné trajtim urgjent, t€¢ pérhershém apo monitorim
té gjendjes.

11. Testet laboratorike bazike dhe diagnostike béhen né té gjitha rastet sipas protokolleve klinike,

indikacioneve dhe prioriteteve té cilat i pércakton veté mjeku i burgut.

N

o
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

RTG dhe testet e tjera pér sémundje tjera infektive né pranim, béhen sipas indikacioneve
mjekésore bazuar né anamnezé, gjendje shéndetésore dhe me aprovimin paraprak me shkrim
té té burgosurit.

Varésisht nga gjendja shéndetésore béhet edhe triazha e pacientit si dhe rekomandimet pér
vendosjen e tij.

Né rast se i burgosuri éshté pranuar né nga ShKK dhe se gjendja shéndetésoree tij, sipas
vlerésimit té mjekut, nuk éshté né gjendje té miré shéndetésore dhe institucioni nuk ka
mundési ti ofrohet kujdes adekuat né burg, nuk ka as ndonjé dokument shéndetésor adekuat
apo fleté 1éshim nga ndonjé institucion i kujdesit shéndetésor publik lidhur me gjendjen e tij
shéndetésore dhe ndonjé rekomandim pér mundésiné e trajtimit ambulantor ose né burg, ai
pacient nuk pranohet (mund te mos pranohet) dhe dérgohet né institucion adekuat
shéndetésor civil. Vetém pas trajtimit adekuat dhe pas dhénies sé fleté 1éshimit nga spitali
civil, mund té pranohet né burg dhe pastaj varésisht nga gjendja shéndetésore dérgohet né
burgun ku infrastruktura e kujdesit shéndetésor i pérgjigjet gjendjes sé tij shéndetésore.

Neé rast se i burgosuri nuk éshté né gjendje té miré shéndetésore dhe nuk ka mundési ti ofrohet
kujdes adekuat né burg, nuk ka as ndonjé fleté 1éshim nga ndonjé institucion i kujdesit
shéndetésor publik pér mundésiné e trajtimit ambulantor ose né burg, ai pacient nuk
pranohet dhe dérgohet né institucion adekuat shéndetésor civil. Vetém pas trajtimit adekuat
dhe pas dhénies sé fleté léshimit nga spitali civil, mund té pranohet né burg dhe pastaj
varésisht nga gjendja shéndetésore dérgohet né burgun ku infrastruktura e kujdesit
shéndetésor i pérgjigjet gjendjes sé tij shéndetésore.

Né rast se gjendja shéndetésore e té burgosurit éshté e pranueshme dhe e pérballueshme pér
burgun, atéheré jepet rekomandim pér vendosjen e tij né pérputhje me gjendjen e tij
shéndetésore dhe nevojat e tjera.

Mjeku i burgut, gjaté pranimit béné edhe vlerésimin mbi shkallén e mundésisé pér puné té té
burgosurit, e cila éshté vullnetare, duke e ndaré népér tri kategori, t& pércaktuara né dosjen
mjekésore sipas aftésive shéndetésore, gjendjes psikike dhe specifikave té vend punimit qé ka
institucioni. Kjo gjendje mund té rishikohet gjaté qéndrimit, sipas nevojés.

Nése kétij té burgosuri i nevojitet ndonjé beneficion shtesé si ushqim, veshmbathje, tejkalim
jep sugjerime dhe rekomandime té nevojshme né forma té veganta pér administratén e burgut.
Rastet kur i burgosuri ka ndonjé sémundje infektive té pa menaxhueshme pér burg, ai
dérgohet né spitalin mé té aférm adekuat publik ose té burgut.

NEé rast se ka ndonjé sémundje infektive t&€ menaxhueshme dhe qé mund té pérhapet tek té
tjerét, dhe e cila duhet té izolohet sipas protokolleve té trajtimit té asaj sémundje, atéheré ky
i burgosur vendoset né dhoma té izolimit pér shkaqe shéndetésore deri né momentin e
tejkalimit té mundésisé pér pérhapjen e késaj sémundjeje. Kalimi i rrezikut té pérhapjes sé
sémundjes verifikohet me laborator, nga mjeku ose specialisti i lémisé. Kjo c¢éshtje
menaxhohet nj&jté sikurse né institucione té kujdesit shéndetésoré publik.

Pas késaj vizite, dhe pasi i éshté hapur dosja mjekésore, i burgosuri mund té sistemohet né
burg sipas rekomandimeve té béra.

Vizita e paré mjekésore si dhe vizitat e tjera mjekésore béhen né ményré konfidenciale dhe pa
praniné e stafit té sigurisé. Pjesétarét e sigurisé duhet té jené té gatshém pér té intervenuar né
rast nevoje, por vetém pasi qé té thirren nga personeli mjekésor.

Gjendja shéndetésore e té burgosurit, diagnoza dhe dokumentet mjekésore duhet té jené
konfidenciale, pérpos né rastet kur rrezikohet shéndeti publik ose siguria e burgut si pasojé e
pérhapjes sé ndonjé sémundjeje infektive me géllim ose pa géllim.
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24. 1 burgosuri informohet pér té drejtat e tij shéndetésore, ményrén e paraqitjes, trajtimit, llojet
e shérbimeve deri te informatat shtesé lidhur me veté menaxhimin, me shérbimet
shéndetésore dhe veprimet parandaluese pér sémundje té ndryshme ngjitése dhe mundésité
qé ofron shérbimi shéndetésor i burgut.

25. I burgosuri, gjaté kohés sé géndrimit té tij né burg, ka té drejté té kérkoj dhe merr raporte
pérmbledhése mbi gjendjen e tij shéndetésore pas kérkesés sé protokolluar dhe pércaktimit té
géllimit té posedimit té atij dokumenti.

2. Vizitat e rregullta

1. Pas vendosjes sé té burgosurit né burg, né vendin ku i pérgjigjet sipas regjimit t&é burgut por
edhe sipas aftésive dhe gjendjes shéndetésore, i burgosuri merr késhilla, informata dhe
trajtime mjekésore té vazhdueshme. Té gjitha trajtimet shéndetésore béhen vetém nga stafi
mjekésor i licencuar dhe i trajnuar.

2. Né ¢do kohg, 24 oré né dité, secili i burgosur né secilin burg, ka qasje né trajtim mjekésor pa
vonesé dhe pa ndalim, sipas nevojés dhe indikacioneve té pércaktuara nga stafi mjekésor.

3. Infermieri éshté ai qé béné kontaktin e paré, pas kérkesés sé béré nga i burgosuri pér trajtim
shéndetésor.

4. Tburgosuri, lajmérohet pér vizite mjekésore te oficeri korrektues vetém né rastet urgjente dhe
kur nuk ka infermier prezent né pavijon.

5. Pas vizités qé i béné infermieri né dhomé, bazuar né gjendjen shéndetésore té tij, vendos se si
do ta trajtohet mé tutje i burgosuri. Trajtimi mund té jeté i pérfunduar aty, mund té kérkojé
qé té dérgohet né ambulancé menjéheré, ta thérras mjekun menjéheré, ta dérgoj jashté
institucionit menjéheré pas konsultimit me mjekun, ta pres deri sa té vjen mjeku, ta paraqes
pér vizité te mjeku pér té nesérmen apo pér ndonjé dité tjetér, téré kjo bazuar né gjendjen e tij
shéndetésore.

6. Pavarésisht nga kjo, i burgosuri ka té drejté té kérkoj edhe vizité té drejtpérdrejt nga mjeku i
institucionit pa iu béré triazha nga infermieri. Kérkesa béhet me shkrim, né kété rast
infermieri merr kérkesén dhe e dérgon te mjeku. Mjeku vendos pér konsulté ose jo varésisht
nga qéllimi i kérkesés dhe arsyeja.

7. Iburgosuri, vizitohet nga mjeku pas té dhénave gé ia jep infermieri, i cili duhet qé t'ia paraqges
mjekut arsyen e vizités, té béjé gati dosjen mjekésore dhe ta pérgatis pacientin pér vizité.

8. Mjeku béné vizitén dhe varésisht nga gjendja shéndetésore béné edhe trajtimin brenda
institucionit, kérkon ndihmé nga burgjet e tjera né rast se ka kushte mé té mira atje pér trajtim,
kérkon qé té dérgohet né ndonjé institucion publik pér trajtim té métutjeshém sipas niveleve
té referimit dhe kujdesit, t&€ shprehur né prioritete né udhézimin qé posedon.

9. Niveli i referimit éshté i pércaktuar me ligj dhe me qarkore informative me nr 03/2013.

10. Prioritetet e dérgimit té té burgosurit pér shkaqe shéndetésore jashté burgut, jané katér:

a. menjéheré,

b. brenda 24 oréve,
c. brendajavés,

d. brenda muajit.
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11. Referimi pér dérgim jashté burgut béhet né bashképunim me drejtorin e burgut, i cili sipas
rekomandimeve té mjekut, i fundit merr vendim pér dérgim apo jo jashté té ndonjé té
burgosuri pér shkaqe shéndetésore.

12. Konsultimet e ndérsjella jané t& domosdoshme pér marrjen e njé vendimi adekuat dhe meritor
né dobi té shéndetit. Rregullat e sigurisé duhet pérfillen ¢do heré dhe duhet béré pérpjekje qé
ato t&¢ mos cenohen, pérpos né rast kur éshté céshtje e shpétimit té jetés sé personit apo
démtimit serioz té shéndetit, atéheré rregullat e sigurisé nuk jané mé parésore.

13. Pas ¢do pérfundimi té secilit aktivitet shéndetésor, té gjitha kéto evidentohen né dosje
mjekésore fizike dhe até elektronike.

3. Vizitat sistematike

1. Pavarésisht nga vizitat e tjera shéndetésore té planifikuara dhe urgjente, ka raste kur disa té
burgosur nuk paragqiten fare pér vizité mjekésore. Arsyet mund té jené té shumta, duke filluar
nga turpi, guximi, pengesat e ndryshme dhe né kété ményré gjendja shéndetésore e tyre nuk
ka mundési té monitorohet. Mund té ndodhé gqé dikush té keté sémundje té ndryshme
mendore, organike apo ndonjé ¢rregullim tjetér dhe stafi mjekésor té mos jeté i informuar.

2. Pér t'iu shmangur kétyre mundésive, éshté rregull e domosdoshme, qé secilit té€ burgosur, sé
paku njé heré né muaj t'i béhet vizita sistematike nga infermieri.

3. Gjaté késaj vizite, té burgosurit i maten té gjitha shenjat vitale dhe i shénohen né dosje
mjekésore fizike dhe elektronike né ményré kronologjike.

4. Evidentimet e shenjave vitale né dokumente té tjera mjekésore nuk jané té vlefshme, nése nuk
jané té evidentuara edhe né dosje mjekésore fizike dhe elektronike.

5. Prezenca e kondomeve né burgje duhet té jeté e pérhershme né funksion té parandalimit t&
pérhapjes sé sémundjeve ngjitése seksuale.

6. Vizité sistematike konsiderohen edhe:

a. Analizat e gjakut pér secilin té burgosur, njé heré né vit,

b. Analizat laboratorike pér té paraburgosurit sipas indikacioneve,

c. Analizat laboratorike, specifike, pér té€ burgosurit pérdorues té rregullt té disa barérave
dhe substancave psikotrope dhe té ngjashme, té cilat parashihen sipas protokolleve
klinike, njé heré né vit,

d. Vizite stomatologjike sistematike pér té gjithé té burgosurit, njé heré né vit.

Vizite gjinekologjike sistematike pér té gjitha té burgosurat, dy heré né vit.

f. Skrining pér mamografi dhe kontrolle parandaluese e mameve, pér té gjitha té
burgosurat, njé heré né vit.

g. Skrining pér PAPA test me strisho gjinekologjike, pér té gjitha té burgosurat njé heré né
vit.

h. Kontrolle parandaluese pér TBC, HCV, HBV dhe HIV pér té gjithé té burgosurit njé heré
né vit, mund té ofrohet nése ata pranojné, né kombinim me analiza laboratorike (sikurse
né pikat a, b, ¢).

o
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4. Vizitat specialistike

1. Gjaté géndrimit né burg, i burgosuri shpesh heré ka nevojé qé té¢ marré edhe shérbime
specialistike. Referimin pér vizita té tilla e béné mjeku kompetent, qofté ai kujdestar, qofté
mjeku pérgjegjés i burgut.

2. Né raste kur konsultantét specialist vijné né institucione, atéheré béhet referimi i té
burgosurve pér vizité specialistike adekuate né institucion, nése rasti mund té pres.

3. Nése konsulta duhet té jeté urgjente, atéheré ose thirret konsultanti té vijé nése éshté e
mundur, ose dérgohet pacienti né institucion té kujdesit shéndetésor civil.

4. Neé burgje ku nuk ka konsultantg, rastet cdo heré dérgohen né institucionin adekuat civil qofté
privat apo publik, varésisht nga nevoja, marréveshja dhe kontrata.

5. Té gjithé té burgosurit kané té drejté té marrin shérbime specialistike adekuate sipas nevojave
té pércaktuara vetém nga personeli mjekésor profesional dhe askush tjetér.

6. Mendimet specialistike jané késhilléedhénése pér mjekun pérgjegjés té burgut, i shérbejné pér
vazhdimin e trajtimit té pérshkruar.

7. Megjithaté, mjeku pérgjegjés i burgut, si personi pérgjegjés i institucionit merr vendimin pér
aplikimin ose jo té trajtimit té pérshkruar, ményrén, metodén, llojet e barérave (zévendésimet
eventuale, sipas listés sé barérave qé ka shérbimi) dhe kohén e aplikimit sipas praktikés sé
mjekésisé familjare.

5. Vizitat e kérkuara

1. Bazuar né Ligjin mbi Ekzekutimin e Sanksioneve Penale té Kosovés, secili i burgosur ka té
drejté té vizitohet nga mjeku i vet i besimit, meqenése i burgosuri privohet nga liria e 1évizjes
e me kété edhe nga mundésia e zgjedhjes sé mjekut té vet té preferuar.

2. Pér té iu dhéné mundésia qé té vizitohet edhe nga mjeku i preferuar, i burgosuri ka té drejté
té keérkojé qé té vizitohet nga mjeku i vet, duke refuzuar trajtimin mjekésor qé i ofrohet.

3. Iburgosuri, béné kérkese me shkrim pér vizité te mjeku i preferuar dhe i drejtohet drejtorit t&
Burgut.

4. Mjekui burgut nuk béné udhézim pér kété vizité, por né rast nevoje mund té jap raport
mjekésor pérmbledhés té pérgjithshém, lidhur me gjendjen aktuale shéndetésore.

5. Drejtori i burgut éshté ai qé aprovon ose jo kété vizité.

6. Neése i aprovohet vizita, atéheré i burgosuri ose aprovuesi i vizités (administrata e burgut)
merr pérsipér shpenzimet pér kété vizité, trajtim, diagnostifikimin, barérat eventuale té
pérshkruara dhe té gjitha procedurat e kérkuara si rezultat i késaj vizite.

7. Mjeku i preferuar pas vizités mjekésore jep sugjerimet dhe opinionet e veta pér pacientin e tij.

8. Kéto sugjerime ose opinione jané njé ndihmesé pér mjekun pérgjegjés té burgut, por kurrsesi
nuk e obligojné até qé té kryej né pérpikéri kéto sugjerime nése ato nuk jané, sipas tij, si mjeku
pérgjegjés i té burgosurit, né harmoni me realitetin dhe ményrén e mundshme té trajtimit.

9. Pér ¢do aprovim té vizités sé preferuar nga drejtori i burgut, informohet me shkrim edhe
mjeku pérgjegjés i burgut.
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6. Vizita né izolim (vetmi)

1. Gjaté mbajtjes sé dénimit, i burgosuri mund té bije ndesh me rregullat e brendshme té burgut,
mund té keté urdhéresa té ndryshme pér vegimin e tij pér shkage té ndryshme qé nga ato
ligjore, té sigurisé dhe pér shkage shéndetésore.

2. Pér marrjen e vendimeve, pér dérgim té ndonjé té burgosuri né vetmi si pasojé e shkeljeve
disiplinore vendosé paneli i autorizuar i administratés sé burgut.

3. Paneli pér vlerésimin e shkeljes disiplinore ose ndonjé veprimi tjetér jo shéndetésor, vendos
lidhur me vendimin pér dérgim té té burgosurit né vetmi ose jo, pa praniné e stafit mjekésor.

4. Menjéheré, posa té dérgohet i burgosuri né vetmi, vizitohet nga mjeku personalisht dhe béhet
raporti mbi statusin e tij shéndetésor, psikologjik dhe psikiatrik.

5. Mjeku jep sugjerime pér ményrén e trajtimit té tij t¢ métutjeshém, varésisht nga gjendja e tij e
pérgjithshme.

6. Té gjitha kéto veprime, evidentohen né dosjen mjekésore té té burgosurit dhe né protokollin
e vecanté pér vetmi, i cili ekziston né secilin burg.

7. Raporti pérmbledhés i dérgohet drejtorit t&€ burgut, ¢do dité, né funksion té menaxhimit nga
ana e tij duke marré né konsiderim edhe sugjerimet shéndetésore nga mjeku.

8. Pér secilin té burgosur té futur né vetmi, mjeku i institucionit ose i deleguari i tij éshté i
obliguar qé sé paku njé heré né ditg, ta vizitoj t&€ burgosurin né geliné e tij deri né lirim.

9. Cdo dité, mjeku plotéson protokollin pér gjendjen e tij shéndetésore dhe jep sugjerimet e tij
lidhur me gjendjen e tij shéndetésore, lidhur me kérkesat e tij dhe eventualisht sugjerimet pér
ményrén e menaxhimit té tij né vetmi.

10. Drejtori i burgut merr vendim pér marrje né konsideraté té sugjerimeve mjekésore
profesionale, lidhur me ményrén e menaxhimit apo ndérprerjen e vetmisé.

11. Izolimet pér shkaqe shéndetésore kérkohen té béhen nga mjeku i burgut. Kéto kérkesa pér
vetmi kané té béjné lidhur me parandalimin e sémundjeve infektive, ¢rregullimeve té tjera
psikologjike dhe psikiatrike, rrezikun pér vetéléndim, léndim trupor apo rrezikim té
shéndetit té té tjeréve. Né kéto raste, duhet té keté bashképunim té miré né mes té stafit
mjekésor dhe atij korrektues, né funksion té pércjelljes sé té burgosurit né ¢do aspekt. Pas
kalimit t& shkakut té kérkesés pér vetmi, mjeku sugjeron largimin nga vetmia e té burgosurit.

12. Né té gjitha rrethanat, mjeku ¢do dité duhet ta vizitoj té burgosurin né vetmi né aspektin gjithé
pérfshirés.

13. I burgosuri i veguar me veté déshiré dhe pa arsye shéndetésore ose té sigurisé, trajtohet si ¢do
i burgosur tjetér.

14. Eshté obligative qé té gjithé t& burgosurit, qé pér ¢farédo arsye jané té vendosur né vetmi té
vizitohen nga mjeku pér ¢do dité. Mirépo, mjeku ose ndonjé pjesétar tjetér i stafit mjekésor,
né asnjé rrethané nuk guxon té marré pjesé né panelin ku vendoset qé ndonjé i burgosur
mund té vendoset apo jo né vetmi. Né kété ményré stafi mjekésor ruan autonominé
profesionale dhe e ruan mundésiné qé té korrigjoj ndonjé gabim eventual té panelit dhe pér
personat gé nuk kané mundési shéndetésore dhe psikologjike té jené né vetmi, té lirohen nga
vetmia.
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7. Vizita e té burgosurve né gjendje té grevés sé urisé

“Té burgosurit mund té kené motive té ndryshme qé ndalojné ngrénien:

A. Céshtjet fetare: té burgosurit mund té ndalojné ngrénien pér shkage té festave fetare, apo e
refuzojné ushgimin nése ushqimi i cili u servohet nuk pérputhet me rregullat e tyre fetare.
Administrata e burgut duhet té merret me rastet e tilla dhe té sigurojé qé ¢éshtjet e tilla fetare
té merren parasysh gjaté pérgatitjes sé ushqimit.

B. Problemet somatike: t&é burgosurit ndalojné ngrénien pér shkak té problemeve somatike (si
problemet me dhémbég, ulcera, pengesat né traktin digjestiv, shéndeti i pérgjithshém i dobét
dhe temperatura). Kéto probleme duhet zgjidhur duke pérdorur trajtimet e duhura.

C. Crregullimet mendore: t¢ burgosurit mund té ndalojné ngrénien pér shkak té ¢rregullimeve
mendore, si psikoza, deluzioni nga helmimi, ¢rregullimet e médha depresive dhe nga
anoreksia neurotike. Kéta té burgosur duhet té pérfitojné nga pérkrahja shéndetésore té cilén
do ta kishin edhe né shogéri.

D. Agjérimi protestues: té burgosurit mund té ndalen sé ngréni pér té protestuar me qgéllim qé
té ndikojné né sjelljen e ndryshimeve, si nén regjim ashtu edhe né bazé té privilegjeve, apo
pér té fituar té drejtat aktuale, apo ato té pretenduara”.> Né kété rast, bien ndesh dy lloje té
vlerave:

a. detyra e shtetit pér té ruajtur dhe mbrojtur integritetin fizik dhe jetén e atyre qé gjenden
drejtpérdrejt nén pérgjegjésiné e tij, qé do té thoté njerézit té cilét shteti i ka privuar nga
liria; dhe

b. té drejtén e ¢do individi pér té vendosur lirisht pér vetveten.

E. Situatat e kétilla jané sfiduese pér stafin shéndetésor té burgjeve. Shpesh béhet presion mbi
mjekun, i cili duhet té parandalojé instrumentalizimin e vendimeve mjekésore nga ana e té
burgosurve, apo nga autoritetet e burgut dhe ato gjygésore.

F. Udhézimi mé i miré pér mjekét né rast té grevés sé urisé éshté “Deklarata mbi Grevat e
Urisé, e miratuar nga Asambleja Mjekésore Botérore né Néntor té vitit 1991 né Malté
(Deklarata e Maltés), e cila ishte rishqyrtuar substancialisht né Tetor 2006 (Shoqata Botérore
e Mjekéve, 2006). Si pérmbledhje e Deklaratés, doktorét duhet té marrin pélgimin e
pacientéve para se té aplikojné ndonjé hap mjekésor pér t'i ndihmuar ata. Té gjithé personat,
pérfshiré té burgosurit, kané té drejté té refuzojné trajtimin, pérderisa kushtet né vijim jané
té plotésuara.

G. Personi éshté kompetent - me fjalé té tjera nuk vuan nga crregullimet mendore té cilat mund
té ndikojné né ndryshimin e kapacitetit té tyre vendim marrés. Mjeku duhet té intervistojé
¢do té burgosur, i cili refuzon ushqimin duke konstatuar shkakun e refuzimit. Gjithmoné,
éshté e udhés né raste té refuzimit té ushqimit njé¢ mendim i dyté nga ndonjé psikiatér i
pavarur sa i pérket gjendjes mendore”® .

1. Né asnjé rrethané asnjé i burgosur nuk guxon té ushgehet me dhuné.

5 Shéndetésia né burgje. Udhérréfyes i Organizatés Botérore t& Shéndetésisé pér bazat e shéndetésisé né burgje.
Pérmbledhur nga: Lars Moller . Organizata Botérore e Shéndetésisé Zyra Rajonale pér Evrope. DK-2100 Copenhagen
0, Danimarkg, Janar 2008. Fage 32;

6 Declaration on Hunger Strikers (Declaration of Malta) — Amnesty International. Adopted by World Medical
Association, 19991, 1992;
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2. Rasti kur i burgosuri refuzon ushqimin, duhet té pércillet, t'i hapet protokolli nga stafi
mjekésor pas 24 oréve. Té gjitha kéto veprime dhe parametra, evidentohen né formularin
gjegjés (formulari 1)7, né protokoll té vecanté pér grevén e urisé si dhe né dosjen mjekésore.

3. Personi i cili éshté né grevé te urisé, vizitohet ¢do dité nga mjeku ose i deleguari i tij, i matén
shenjat vitale dhe parametrat e tjeré, te pércaktuar nga mjeku, qé pércaktojné gjendjen klinike
té pacientit. Te gjitha kéto veprime dhe parametra, evidentohen ne formularin gjegjes (aneksi
2), ne protokoll te vecanet pér grevén e urisé si dhe ne dosjen mjekésore.

4. Vizita mjekésore, personit né grevé té urisé i behét ¢do dité. Té gjitha kéto veprime dhe
parametra evidentohen né formularin gjegjés (formulari 2), né protokoll té vecanté pér grevén
e urisé si dhe né dosjen mjekésore.

5. Né momentin gé keqésohet gjendja shéndetésor e té burgosurit né grevé té urisé, ai dérgohet
né stacionarin e burgut, ku prapé pércillet gjendja e tij shéndetésore.

6. Né momentin kur gjendja réndohet shumé, atéheré i burgosuri dérgohet né spitalin civil dhe
béhen pérpjekje qé té bindet pér té ndérpreré grevén.

7. Neé kohén pérderisa i burgosuri éshté né grevé té urisé, nuk duhet béré presion nga stafi
mjekésor pér ndérprerjen e grevés apo ndikimin né ndalimin e formés sé refuzimit, por duhet
njoftuar até lidhur me démin qé éshté duke i shkaktuar shéndetit. Kjo informaté duhet gé ti
pércillet ¢cdo dité gjaté vizités dhe t'i shpjegohet progresi i déméve, varésisht nga kohézgjatja
e refuzimit té ushqimit.

8. Stafi mjekésor duhet té bazohet né té dhénat e stafit korrektues lidhur me faktin, nése ai me té
vértet refuzon ushqimin ose jo, por edhe veté té bisedoj dhe té bindet pér kété. Eshté mjafté e
réndésishme té pércillet se i burgosuri a refuzon edhe léngjet a jo. Ushqimi pér ¢do shujté i
dérgohet né dhomé té burgosurit dhe i lihet aty deri né shujtén tjetér, kur dérgohet shujta tjetér
dhe térhiget ajo e méparshme. Né kété ményré, i burgosuri téré kohén ka ushqim né dhomé
dhe pércillet a do té marr ushqim apo jo.

9. Né momentin kur i burgosuri humbé ndjenjat dhe vetédijen né spitalin civil dhe kur mé nuk
éshté i pérgjegjshém pér vendimin e tij, mund té intervenohet me ushqim me rrugé
parenterale pér té shpétuar jetén e tij.

10. Cdo i burgosuri ka té drejté té protestojé né c¢farédo forme, madje edhe duke refuzuar
ushqgimin. Gjaté késaj kohe duhet béré vizita mjekésore e pérditshme; ti maten shenjat vitale
dhe ti shpjegohet pacientit né ményré profesionale pér démet gé po i shkakton vetvetes pa
ndikuar né ndérrimin e arsyes dhe shkakut té grevés. Protokollet plotésohen rregullisht dhe
shénohet né dosje mjekésore. Gjendja pércillet vazhdimisht sé bashku me shenjat klinike dhe
jepen sugjerimet dhe rekomandimet pér trajtim té métutjeshém.

11. Me pérkeqgésim té gjendjes shéndetésore, i burgosuri dérgohet né stacionar té burgut, e nga
atje né spital civil.

12. Né momentin kur i burgosuri ndérprené grevén, varésisht né cilén kohé e ka ndérpre, duke
u bazuar né gjendjen shéndetésore jepen edhe sugjerimet profesionale pér trajtim té
métutjeshém shéndetésor dhe dietetik.

" Pérmbajtja e formularit dhe parametrat mund té ndryshojné varésisht nga gjendja shéndetésore, kohézgjatja dhe
indikacionet specialistike.
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8. Vizita kur i burgosuri refuzon trajtimin shéndetésor

=

I burgosuri, pér arsye té ndryshme ndodhé ta refuzoj vizitén mjekésore.

2. Neé kété rast, duhet béré pérpjekje qé té bindet i burgosuri se vizita mjekésore éshté né interes
té tij.

3. Kur refuzimi i trajtimit mjekésor béhet pér shkaqe jo shéndetésore, né shenje té pa kénaqgésisé,
personeli mjekésor duhet gé t'ia sqaroj miré té burgosurit réndésiné e pranimit té vizités
mjekésore.

4. Ngé rrethana kur i burgosuri refuzon vizitén dhe trajtimin mjekésor, varésisht nga gjendja

shéndetésore merren vendime né dobi té shéndetit té tij, pa e rrezikuar até.

Ne kété rrethané i burgosuri dérgohet te njé mjek tjetér, nése ka mundési brenda burgut,

6. Nése né até institucion nuk ka mjek, né marréveshje me administratén e burgut, mund té
dérgohet né ndonjé institucion tjetér korrektues.

7. I burgosuri qé refuzon trajtimin shéndetésor, mund té dérgohet edhe né institucion
shéndetésor publik, nése éshté e domosdoshme.

8. Neérast se nuk ka mundési asnjéra prej kétyre veprimeve, gjendja shéndetésore e té burgosurit
pércillet né vazhdimési.

9. NE asnjé rrethané, né gjendje té vetédijshme nuk trajtohet dhe nuk i jepet terapi me dhuné
askujt.

10. Pacientét me ¢rregullime mendore, nése e refuzojné terapiné, dérgohen né institucione té
shéndetit publik ku trajtohen nga komisioni prej tre psikiatérve ose sipas rregullave té
shéndetit mendor.

11. Pacientet me ¢rregullime mendore ose kané ¢rregullime me kriza té vetédijes, nuk trajtohen
dhunshém, por dérgohen né institucione té shéndetit publik, ku trajtohen nga komisioni prej
tre psikiatérve ose sipas rregullave té shéndetit mendor.

12. Terapia e filluar né institucione té kujdesit shéndetésor publik, mund té vazhdohet né burgje,
vetém pasi qé pacienti té bindet nga mjekét e spitalit publik pér vazhdim té terapisé dhe té
pranoj kété trajtim.

13. Ne asnjé rrethané, asnjé i burgosur nuk guxon té testohet, trajtohet ose rehabilitohet
dhunshém né burgje nga stafi shéndetésor i burgjeve.

14. Asnjé veprim mjekésor pa indikacione shéndetésore, nuk guxon té kryhet né burgje nga stafi
mjekésor.

15. Kontrollet e ndryshme pér shkaqe té sigurisé¢, nuk guxojné té kryhen nga stafi mjekésor i
burgjeve. Kéto lloj kontrollesh, me urdhér té gjykatés ose administratés sé burgjeve béhen nga
stafi mjeko ligjor i institucioneve shéndetésore publike, nga ekspert té pavarur pér interesa
gjyqésore dhe té sigurisé. Kjo béhet né dobi té ruajtjes sé autonomisé profesionale dhe etikés
mjekésore.

16. Té gjitha rregullat dhe procedurat e etikés mjekésore dhe kodit deontologjik si dhe statusi i

odave té profesionistéve shéndetésor, qé kané té bé&né me kujdesin shéndetésor jané té

obligueshme edhe né burgje pér stafin mjekésor.

o1
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9.

Shérbimet mjekésore suplementare

1. Shérbimet mjekésore suplementare, jané ato shérbime té cilat nuk kryhen né institucione
shéndetésore té burgjeve.

2. Shérbimet mjekésore suplementare, kryhen né institucione publike dhe private té vendit dhe
jashté vendit.

3. Shérbimet mjekésore suplementare, mund té kryhen nése ka indikacione shéndetésore ose
urdhéresé té gjykatés kompetente.

4. Shérbimet suplementare me urdhéresé té gjykatés, pér ¢éshtje jo shéndetésore e té cilat nuk
jané produkt i mjekut té burgut, mbulohen nga administrata dhe gjykata ose ndonjé organ
tjetér kompetent.

5. Né kuadér té institucioneve publike té nivelit dytésor dhe tretésor, kéto shérbime kryhen né
dhomat e sigurta té spitaleve té pérgjithshme ose t&¢ QKUK.

6. Meényra e dérgimit dhe format e dérgimit jané sikurse pér shérbimet e tjera qé nuk mund té
kryhen né kuadér té NjShB-ve dhe respektohet Qarkorja Informative, MM me SHSKUK etj.

7. Trajtimi né institucione private dhe jashté vendit kryhet sipas rregullave t&¢ MSh pér trajtim
jashté institucioneve publike.

8. Pagesat pér shérbime suplementare t& domosdoshme paguhen nga MSh, pérkatésisht Fondi
pér Sigurime Shéndetésore.

9. Pagesa pér shérbime suplementare té déshirueshme dhe té kérkuara, kryhet nga vet i
burgosuri pérmes rregullave té pagesés qé ka SHKK.

10. Cdo shérbim suplementar i déshirueshém kryhet sipas procedurave té pércaktuara me Ligjin
per Ekzekutimi e Sanksioneve Penale (LESP).

11. Mjeku i burgut nuk béné udhézim pér shérbime suplementare jo t& domosdoshme.
Procedurat e dérgimit jané té natyrés administrative té burgut dhe mjekut té€ burgut, munden
vetém ti shérbejné pér informaté dhe evidencé né dosjen mjekésore.

10. Vizita e fundit

1. Secilit té burgosur qé i dihet data e lirimit, sé paku tri dité para se té lirohet duhet ti béhet
vizita e fundit mjekésore. Pérjashtim bé&jné rastet gé lirohen nga gjykata dhe nuk kthehen mé
né burgje.

2. Vizita e fundit béhet nga mjeku i burgut dhe né praniné e té burgosurit me ¢'rast i jepen
sugjerimet dhe rekomandimet e nevojshme.

3. Me vizitén e fundit mjekésore pérmbyllet trajtimi mjekésor i béré né burgje dhe po ashtu
mbyllet edhe dosja mjekésore si dokument mjekésor dhe juridik.

4. Dosja mjekésore e té burgosurit, pas vizités sé fundit éshté déshmia e vetme zyrtare pér
gjendjen shéndetésore té té burgosurit dhe arkivohet né administratén e burgut e mbyllur né
kuverté dhe e vulosur si dokument mjekésor konfidencial.

5. Pas pérfundimit té vizités, t& burgosurit i jepet terapia e domosdoshme edhe pér 5 (pesé ) dité
té tjera me veti nga burgu.

6. Gjaté vizités sé fundit, té burgosurit i cili éshté nén terapi, i ofrohet mundésia qé sipas

vullnetit té tij t'i léshohet njé vértetim pér terapiné e fundit qé éshté duke marré, trajtimin e
nevojshém qé pacienti duhet té vazhdoj, pérmes njé raporti pérmbledhés shéndetésor pér té
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déshmuar vazhdimin né institucionin ku duhet té paraqitet, varésisht nga indikacionet. Né
dosje mbetét kopja e kétyre dokumenteve.

11. Konfidenca mjekésore, stigma né burgje dhe
dokumentacioni mjekésor

1.

2.

10.
11.

12.

Konfidenca mjekésore duhet té garantohet dhe respektohet me rigorozitetin mé té madh
sikurse pér gjithé popullatén”s .

Etika mjekésore dhe konfidenca duhet té jené té nivelit té njéjté me institucionet publike
shéndetésore, madje edhe mé rigoroze.

Té gjitha dokumentet mjekésore, procedurat dhe rezultatet e testeve té ndryshme mjekésore,
jané konfidenciale dhe ato mund té shihen vetém nga stafi mjekésor, sipas nevojés dhe
kérkesave té stafit menaxhues shéndetésor né dobi té shéndetit té tij. Mund té shihen edhe
nga stafi kompetent juridik, por vetém me urdhéresé té gjykatés.

Dosja mjekésore dhe raportet shéndetésore té té burgosurve, iu jepen organeve gjyqésore,
sipas urdhéresés dhe mund té iu jepen té tjeréve, me kérkesé/aprovim me shkrim té
protokolluar nga vet i burgosuri.

Stafi menaxhues i burgjeve nuk guxon té pérdor e as té manipuloj me dosjet dhe me gjendjen
shéndetésore me asnjé té burgosur.

Dosja mjekésore e té burgosurit nuk guxon té publikohet e as prezantohet pa lejen e vecanté
té veté té burgosurit.

Dosja mjekésore mund té jepet né shikim organizatave té ndryshme monitoruese té
akredituara, té lejuar, té shérbimeve shéndetésore, té organizatave monitoruese té té drejtave
té njeriut dhe atyre pér parandalimin e torturés.

Dosja mjekésore mund ti jepet né posedim vetém gjykatés dhe prokurorisé pér géllime té
zhvillimit té procedurave gjyqésore, pas kérkesés me shkrim, por edhe ato duhet té
respektojné konfidencén.

Edhe né rast se i burgosuri akuzon kujdesin shéndetésor té burgjeve ose publikon dosjet
mjekésore, DShB e as MD nuk publikon dosjet mjekésore si kundér argument, por vetém
mund té 1éshojé ndonjé komunikaté ose ndonjé raport té pérgjithshém, pa dhéné detaje té
dosjes duke mbrojtur konfidencialitetin.

Askush nuk guxon té trajtohet ndryshe né burgje pér shkak se ka ndonjé sémundje.
Pérjashtim béné trajtimi né izolim i disa sémundjeve infektive qé pérhapen pérmes kontaktit.
Personave me kéto sémundje duhet tu krijohen kushte dhe shérbime sa mé té€ mira, né ményré
gé ajo sémundje mos té pérhapet, e nése éshté nevoja trajtimi té béhet edhe né spitale civile.
Konfidenca mjekésore, thyhet vetém né ato raste kur éshté interes pér mbrojtjen e shéndetit
publik pér shpétimin e jetés sé vet pacientit, t&€ burgosurve té tjeré, si dhe personave té tjeré té
rrezikuar.

8 A.Council of Europe, Committee of Ministers; Recommendation No.R(98) 7 of the Committee of Member States
concerning the ethical and organizational aspects of health care in prison (adopted by the committee of Ministers on
8 April 1998 at the 627" meeting of the minister’s deputies, page 3, C 13).;

The World Medical Association Declaration of Tokyo. Guidelines for Physicians Concerning Torture and other Cruel,
Inhuman or Degrading Treatment or Punishment in Relation to Detention and Imprisonment. Adopted by the 29th
World Medical Assembly, Tokyo, Japan, October 1975,editorially revised at the 170th Council Session, Divonne-les-
Bains, France, May 2005 and the 173rd Council Session, Divonne-les-Bains, France, May 2006, page 1, principe 1;
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13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.
24.
25.

26.

27.

28.

29.

Konfidenca mjekésore, thyhet edhe né rastet kur i burgosuri me géllim tenton té béjé ose béné
pérhapjen e sémundjes dhe rrezikon shéndetin e té tjeréve.

Cdo dokument mjekésor duhet ta shogéroj té burgosurin gjaté transportit, si né gjykaté, spital,
burg tjetér apo né ndonjé vend tjetér, por gjithmoné e mbyllur dhe e markuar si dosje
mjekésore, konfidenciale dhe té jeté e mbyllur né kuverté.

Dosja mjekésore éshté dokument pune, aktive dhe e pércjellé té burgosurin nga institucioni
né institucion.

Dosjen mjekésore kané té drejté ta shohin dhe pérdorin (punojné né té), vetém stafi i
autorizuar shéndetésor i burgut.

Stafi mjekésor i institucioneve publike e shqyrton dosjen mjekésore te burgut pér informim,
ndérsa pérdor dokumentacioni e vet té cilin ia bashkélidhé dosjes sé pacientit.

Askush, pérpos organeve kompetente gjyqésore, prokuroriale dhe organeve té hetuesisé nuk
ka té drejté té marré kopje mjekésore, pa njé akt ligjor valid.

Nuk ka raport mjekésor pa konsensus dhe pranim té t& burgosurit, pérveg pér institucionet
adekuate ligjore te autorizuara (Prokurori ose Gjyqtari dhe Policia me urdhéresé nga
prokurori), pérpos rasteve te keqtrajtimit dhe sémundjeve ngjitése qé rrezikojé shéndetin
publik, té pércaktuara me akte ligjore ne fuqi. Né rast té dérgimit té raportit mjekésor nga
mjeku pér institucione té autorizuara, njoftohet i burgosuri pér raportin e dérguar.

I burgosuri ose pérfagésuesi familjar apo ligjor i tij, kané té drejté té kérkojné dokumentacion
mjekésor pérmes arkivés sé MSh. Nga ky dokumentacion, me aprovimin e té burgosurit, me
shkrim, dhéné stafit mjekésor té burgut, prodhohet raport pérmbledhés shéndetésor dhe
jepen kopjet e dokumenteve mjekésore té sjella nga i burgosuri né burg ose institucioni publik,
por jo edhe ato té prodhuara né burgje.

Vizita mjekésore, diagnostifikimi, marrja e mostrave dhe té gjitha procedurat mjekésore duhet
te zhvillohen né ambient komod dhe konfidencial, pa praniné sigurisé ose kujtdo tjetér, qé
nuk ka té bé&jé me profesionin mjekésor dhe autorizimin pér prezence ose shqyrtim té
dokumenteve konfidenciale mjekésore.

Stafi mjekésor i burgjeve nuk ka té drejté té shikoj, té kété qasje né asnjé dosje té klasifikuar té
sigurisé, né funksion té ruajtjes sé pavarésisé profesionale. Asnjé dokument jo mjekésor nuk
éshté dokument pune i stafit mjekésor.

Stafi mjekésor i burgjeve ruan konfidencén mjekésore né ¢do kohé dhe vend.

Stafi mjekésor i burgjeve, nuk ka té drejté t&€ ndikohet nga asnjé dokument tjetér jo mjekésor.
Stafi mjekésor nuk penalizohet sepse mbron konfidencén mjekésore, sepse dérgon,
rekomandon pér dérgim té burgosurin jashté burgut, nése ai dyshon dhe argumenton
dyshimin me fakte relevante mjekésore pér njé sémundje edhe nése ajo sémundje vértetohet
se nuk ka ekzistuar, né funksion t& mbrojtjes s¢ shéndetit té individit dhe atij publik.

Dosja mjekésore dhe dokumentet e tjera mjekésore té prodhuara nga njésia shéndetésore e
burgut éshté dokument zyrtar i punés, konfidencial, proné e shérbimit shéndetésor, derisa
éshté aktiv dhe arkivohet né administratén e burgut pas lirimit té burgosurit.

Dosja mjekésore evidentohet né librin e dosjeve, mbyllet né kuverté dhe i jepet administratés
sé burgut pér arkivim me dosjen e ploté té burgosurit té liruar. Kjo dosje tanimé éshté e
mbyllur dhe mund te rihapet vetém me ardhjen e sérishme té personit né burg, me kérkesé
zyrtare pér ndonjé géllim tjetér ose pér léshimin e ndonjé raporti mjekésor te kérkuar dhe
autorizuar nga gjykata ose MSh-ja.

Cdo rihapje e dosjes mjekésore té arkivuar, evidentohet né protokoll té vecanté dhe
pérshkruhet arsyeja e rihapjes ose ri marrjes.

Dokumentacioni shéndetésor ruhet sipas akteve ligjore né fuqi lidhur me kéto dokumente.
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12. Menaxhimi i sémundjeve ngjitése dhe jo ngjitése

II.

Menaxhimi dhe raportimi i sémundjeve ngjitése dhe jo ngjitése béhet sikurse né institucionet
e tjera publike.

Te gjithé formularét qé i plotéson sektori publik dhe privat i vendit i plotéson dhe i raporton
edhe sektori i shéndetésisé sé burgjeve.

Shéndetésia e burgjeve nuk plotéson formularét e sistemit publik, té cilét biejné ndesh me
procedurat specifike té punés qé ka. Pér kéto procedura adopton formularé dhe dokumentet
e vet specifik elektronik dhe té tjeré.

Té gjitha procedurat parandaluese, diagnostifikuese dhe rehabilituese qé aplikon shéndeti
publik aplikon edhe shéndetésia e burgjeve.

Formularét e ndryshém nga IKSHPK dhe si rezultat i akteve té tjera ligjore té dokumenteve
mjekésore, shqyrtohen paraprakisht lidhur me mundésiné e aplikimit né burgje.

MENAXHIMI I INDIKATOREVE SPECIFIK NE
BURGJE

Vetéléndimi

1. Vetéléndimi éshté indikator qé pércillet né ményré té vecanté né burgje.

2. Cdo vetéléndim duhet té identifikohet nga mjeku i burgut, té pérshkruhet, fotografohet dhe
evidentohet né tri dokumente (dosje mjekésore, fletét me vizatim trupor dhe protokoll té
vecanté).

3. Vetéléndimi duhet té pérshkruhet sakté si duket (pérshkrimi i gjerésisé, thellésisé, gjatésisé,
ngjyrés dhe karakteristikave té tjera).

4. Evidentimi i vetéléndimit duhet t&é pérmbajé kéto pjesé:

a. Pérshkrimin e sakté té dukjes sé plagés né ményré objektive pa paragjykime,
b. Versionin anamnestik (té théné nga i burgosuri) pér vetéléndimin,
c. Versionin zyrtar nga administrata e burgut.

5. Cdo vetéléndim duhet té raportohet te administrata e burgut dhe Menaxhmenti né MSh.

6. Menaxhmenti shéndetésor i burgut duhet té sigurohet se rasti i raportuar éshté hetuar dhe
éshté gjetur shkaktari i léndimit ose shkaktuesi i tij.

7. Cdo vetéléndim i pretenduar éshté i tillé vetém kur té vértetohet se ka gené i tillé.

8. Cdo vetéléndim duhet té trajtohet seriozisht dhe duhet ndérmarré té gjitha masat e nevojshme
pér shqyrtimin, eliminimin dhe pengimin e paraqitjes sé shkageve pér léndim trupor.

9. Me té gjitha format psikologjike, psikiatrike dhe shéndetésore duhet té eliminohen shkaktarét
dhe proceset e shtytjes sé vetéléndimit.

10. Procedura e vetéléndimit, né aspektin mjekésor, konsiderohet e pérfunduar pasi qé mjeku i
burgut merr raportin final nga administrata e burgut.

11. Mjeku i burgut, mund te jeté i pa kénaqur me raportin final té administratés s¢ burgut duke
konsideruar se raporti nuk pérputhét me té gjeturat shéndetésore dhe né keté rast informon
drejtorin e DShB pér dyshimet eventuale dhe kérkon mbéshtetje pér riprocedim té rastit.
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12. Pas ¢do vetéléndimi trupor duhet té vazhdoj edhe trajtimi mendor i té burgosurit nga stafi
profesional.

13. Cdo vetéléndim duhet té trajtohet si ¢éshtje shéndetésore dhe vetém si e tillé té trajtohet nga
stafi mjekésor.

Léndimet trupore

1. Léndimi éshté indikator qé pércillet ne ményré te vecanté né burgje.

2. Cdo léndim duhet té identifikohet nga mjeku i burgut, té pérshkruhet, fotografohet dhe
evidentohet né tri dokumente (dosje mjekésore, fletét me vizatim trupor dhe protokoll t&é
vecanté).

3. Léndimi duhet té pérshkruhet sakté si duket (pérshkrimi i gjerésisé, thellésisé, gjatésisé,
ngjyrés dhe karakteristikave té tjera).

4. Evidentimi i léndimit duhet t& pérmbajé kéto pjesé:

a. Versionin anamnestik (té théné nga i burgosuri) pér léndimin,

b. Versionin zyrtar nga administrata e burgut,

c. Pérshkrimin e sakté té dukjes sé plagés né ményré objektive pa paragjykime,

d. Pérshkrimin profesional, objektiv dhe pérshtatshméria e t¢ dhénave anamnestike me
gjendjen reale té plagés.

5. Cdo léndim duhet té raportohet te administrata e burgut, Menaxhmenti né MSh dhe
Ombudspersoni.

6. Mjeku I burgut duhet té marré njoftim té déshmuar me shkrim nga administratat e burgut se
rasti éshté proceduar te organet kompetente.

Né rast se nuk merret njé konfirmimi I tillé né kohé optimal, Brenda javés, mjkeu I burgut njofton

Drejtoriné ne DShB dhe ShKK pér procedim té métutjeshém.

DShB dh ShKK komunikojné pér rastin dhe sqarojné rrethanat deh veprojné lidhur me hapjen e

rastit sipas akteve ligjore ne fuqgi. Né té njéjtén kohé DShB njofton edhe MKPT té IAP pér rastin,

me raport dhe kopje té vlerésimit té rastit.

Né rast se proceduar nuk pérfundohet me kohé, mjeku I burgut pérmes DShB njofton Prokuroriné

lidhur me rastin.

7. Menaxhmenti shéndetésor i burgut duhet té sigurohet se rasti i raportuar éshté hetuar dhe

éshté gjetur shkaktari i léndimit ose shkaktuesi i tij.

Cdo léndimi i pretenduar éshté i tillé vetém kur té vértetohet se ka qené i tillé.

9. Cdo léndimi duhet té trajtohet seriozisht dhe duhet ndérmarré té gjitha masat e nevojshme
pér shqyrtimin, eliminimin dhe pengimin e paraqitjes se shkaqgeve pér léndim trupor.

10. Me té gjitha format psikologjike, psikiatrike dhe shéndetésore duhet té eliminohen shkaktarét
dhe proceset e shtytjes sé léndimit.

11. Procedura e léndimit, né aspektin mjekésor, konsiderohet e pérfunduar pasi qé mjeku i burgut
merr raportin final nga autoriteti ose komisioni kompetent.

12. Mjeku i burgut, mund té jeté i pa kénaqur me raportin final té administratés sé burgut duke
e konsideruar se raporti nuk pérputhét me té gjeturat shéndetésore, dhe ne keté rast informon
drejtorin e DShB pér dyshimet eventuale dhe kérkon mbéshtetje pér riprocedim té rastit.

13. Pas ¢do léndimi trupor duhet té vazhdoj edhe trajtimi mendor i t&é burgosurit nga stafi
profesional.

“Doktorét kané pér detyré té dokumentojné shenjat fizike apo simptomat mendore gé kané
té béjné me torturimin apo trajtimin e vrazhdé, jonjerézor dhe degradues, qé té burgosurit

*®
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mund ta kené pasur dhe té marrin parasysh déshirat e pacientit, duke i lajméruar aktet e tilla
pérmes kanaleve gjegjése.

Shérbimi shéndetésor né njé burg mund té luaj njé rol tejet té réndésishém né luftén kundér
maltretimit brenda ambienteve té burgut dhe gjetiu. Kontrollimi fizik dhe psikik i béré me
rastin e pranimit éshté né vecanti i réndésishém pér kété ¢éshtje.

I gjithé personeli shéndetésor qé punon me té burgosurit duhet té kené qasje né njéfaré
programi trajnues, qé duhet té adresojé ¢éshtjet e specifikave té punés brenda burgjeve té
ndryshme, veprimin me situatat potencialisht té rrezikshme si dhe rrezikun e shkeljeve etike
né lidhje me punén e tyre si ofrues té kujdesit shéndetésor né burgje”® .

Abuzimet seksuale

1. Abuzimi seksual éshté indikator qé pércillet né ményré té vecanté né burgje.

2. Abuzimi seksual ¢do heré verifikohet nga mjeku i burgut né ményré konfidenciale.

3. Cdo abuzim seksual duhet té identifikohet nga mjeku i burgut, pérshkruhet, fotografohet
dhe evidentohet né tri dokumente (dosje mjekésore, fletét me vizatim trupor dhe protokoll té
vecanté).

4. Evidentimi i rasteve qé kané pasur abuzim seksual duhet té pérmbajé kéto pjesé:

a. Versionin anamnestik (té théné nga i burgosuri) pér abuzimin,

b. Versionin zyrtar nga administrata e burgut,

c. Pérshkrimin e sakté té shenjave eventuale né ményré objektive pa paragjykime,

d. Pérshkrimin profesional, objektiv dhe pérshtatshméria e t&é dhénave anamnestike me
gjendjen reale té plagés.

5. Cdo abuzim seksual duhet té raportohet te administrata e burgut, Menaxhmenti né MSh dhe
Ombudspersoni.

6. Menaxhmenti shéndetésor i burgut duhet té sigurohet se rasti i raportuar éshté hetuar dhe
éshté sqaruar e téré situata dhe jané né proces masat e nevojshme.

7. Cdo abuzim seksual i pretenduar éshté i tillé vetém kur té vértetohet se ka gené i tillé.

8. Mjeku i burgut, mund té jeté i pa kénaqur me raportin final té administratés sé burgut duke
konsideruar se raporti nuk pérputhét me té gjeturat shéndetésore dhe né keté rast informon
drejtorin e DShB pér dyshimet eventuale dhe kérkon mbéshtetje pér ri procedim té rastit.

9. Pas ¢do abuzimi seksual duhet té vazhdoj edhe trajtimi mendor i té burgosurit nga stafi
profesional.

10. Pas ¢do abuzimi seksual, po ashtu i burgosuri dérgohet né njé institucion adekuat té kujdesit
shéndetésor publik, pér té béré ekzaminimin, trajtimin dhe vlerésimin profesional’® dhe
eventualisht mjekoligjor.

Vdekja né burg

1. Eshté e drejté e pa mohueshme pér secilin njeri qé se paku té vdes jashté grillave té burgut.

Kété e garantojné edhe Rekomandimet e Késhillit té Evropés pér shéndetési né burgje.

9 Shéndetésia né burgje. Udhérréfyes i Organizatés Botérore te Shéndetésisé pér bazat e shéndetésisé né burgje.
Pérmbledhur nga: Lars Moller . Organizata Botérore e Shéndetésisé Zyra Rajonale pér Evrope. DK-2100 Copenhagen
0, Danimarke, Janar 2008. Fage 33;

10 Te béhen analizat e nevojshme, konform gjendjes dhe indikacioneve.
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2. Ngaburgjet e Kosovés, rastet e rénda shéndetésore pér té cilat pritet qé do té vdesin, dérgohen
né spitalet civile. Atje kané kujdes shéndetésor civil. Familjarét kané mundési té jené afér dhe
né kété ményré higen té gjitha dilemat e mundshme

3. Té gjitha rastet e rénda shéndetésore, pa hezitim duhet té transportohen menjéheré e pa
humbur kohé né institucione relevante shéndetésore publike, né funksion té ofrimit t&
kujdesit shéndetésor mé kualitativ dhe té njé niveli mé té larté.

4. Cdorastivdekjes né burg duhet té konstatohet nga ana e mjekut, mjekut té€ burgut apo mjekut
té Emergjencés civile, i cili ka ardhur né burg ose te i cili éshté dérguar pacienti dhe pastaj

5. Cdo vdekje né burg konsiderohet si vdekje e dyshimté dhe hetohet nga organet kompetente.

6. Cdo vdekje né burg hetohet edhe nga ana e menaxhmentit shéndetésor té burgjeve, né
funksion té evidentimit té 1éshimeve eventuale e shkeljeve té procedurave té neglizhencés.

7. Shkaku i té gjitha vdekjeve né burg konfirmohet me autopsi, ¢do vdekje né burg
domosdoshmeérisht pérfundohet me autopsi.

8. Cdorezultatiautopsisé, pas pérfundimit té procedurave té hetimit duhet té dérgohet né DShB
né funksion té shqyrtimit, marrjes s¢ masave eventuale dhe evitimit t¢ mangésive eventuale.

9. Né lidhje me rastin e vdekjes se panatyrshme (d.m.th. t¢ dhunshme) né burg, pérveg
procedurave té percaktuara pér té dokumentuar dhe raportuar zyrtarisht rastin, éshté i
nevojshém veprimi konstruktiv pér té pérmirésuar reagimin parandalues ne rast te paraqitjes
se rasteve te tjera, duke pérfshiré njé hetim té ploté pér té pércaktuar shkakun e vdekjes, faktet
qé cojné né vdekje dhe nése vdekja mund té ishte parandaluar. Autopsia ge kryhet nga
institucioni i autorizuar perkates dhe hetim i pavarur ndihmojne menaxhmentin e burgut
dhe shérbimin shendetesor ge te informohen mbi shkakun e vdekjes. Stafi korrektues dhe
personeli tjetér i institucionit ku ka ndodhur vdekja e nje te burgosuri, vecanérisht nén
mbikéqyrjen e tyre, mund té pérjetojé njé séré ndjenjash té padéshirueshme dhe ka nevojé pér
njé informim mé té detajuar dhe, nése éshté e nevojshme, njé mbéshtetje késhilluese. (Te futet
referenca per raportin kthyes te autopsise).

10. Ne rast se ne momentin e vdekjes, ose gjate procesit te vdekjes ne te njejten dhome ose
hapesire ka pase te burgosur te tjetre prezent edhe ata duhet te i nenshtrohen nje mbeshtetje
perkatese profesional.

III. PARANDALIMI DHE MENAXHIMI I RASTEVE
ME RREZIK PER VETEVRASJEVE

Qéllimi
Té identifikoj, vlerésoj, menaxhoj dhe trajtoj té burgosurit me rrezik pér té kryer vetévrasje.

Pérshkrimi i pérgjithshém

Parim themelor qé mbéshtet té gjitha strategjité pér parandalimin e vetévrasjeve né burgje éshté
pérfshirja e té gjithé akterve qé veprojné né sistemin e organizimit té burgjeve. Institucionet
unksionale brenda sistemit té burgjeve jané pérgjegjése pér ofrimin e té gjitha shérbimeve
adekuate qé garantojné siguring, shéndetin dhe miréqgenien e té gjithé té burgosurve pa dallim, e
pjesé shumé e réndésishme e késaj jané edhe masat pér parandalimin e vetévrasjeve né burgje.
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Bazuar né kété, ky dokument strategjik ka pér géllim qé t'i orientoj té gjithé akterét brenda
sistemit té burgjeve pér pérgjegjésing, rolin, si dhe ményrén e veprimit té tyre né funksion té
parandalimit té vetévrasjeve né burgje. Kjo strategji éshté e bazuar né rekomandimet e eksperteve
té Késhillit té Evropés (KE) dhe éshté né pérputhje me standardet Komitetit pér Parandalimin e
Torturés prané KE-sé. Kjo strategji, po ashtu, merr né konsideraté té ploté edhe Rregullat
Evropiane té Burgjeve, Rekomandimet e OBSH-sé pér Parandalimin e Vetévrasjeve né Burgje,
Rregullat e Mandelés pér Trajtimin e té Burgosurve, si dhe dokumentet e tjera relevante
ndérkombétare.

Parimet udhézuese pér parandalimin e vetévrasjeve né burgje
Parimet e méposhtme bazohen né praktikat dhe udhézimet e OBSH (2007) pér parandalimin e
vetévrasjeve né burgje.

Kultura dhe bashképunimi i personelit éshté aspekt shumé i réndésishém né zbatimin e
suksesshém té programeve pér parandalimin e vetévrasjeve né burgje. Praktikat mé té mira pér
parandalimin e vetévrasjeve né burgje bazohen né zhvillimin dhe dokumentimin e njé plani
strategjik gjithépérfshirés pér parandalimin e vetévrasjeve me elementét e méposhtém:

o Personeli korrektues dhe ofruesit e tjeré té shérbimeve né burgje duhet t'i nénshtrohen
trajnimeve pér té zhvilluar shkathtésité pér identifikimin e té burgosurve me rrezik pér
vetévrasje, dhe pér ményrén se si té ballafagohen me raste té tilla.

e Vémendje té vecanté duhet t'i kushtohet ambientit té pérgjithshém té burgjeve, si: nivelit
te sigurisé sé¢ pérgjithshme, kohés sé géndrimit te t& burgosurit né qeli, veprimtarisé sé
tyre né burgje, komunikimit né mes té burgosurve dhe stafit etj. Né vecanti, cilésia e
klimés sociale dhe profesionale siguron njé ambient té sigurt besimi, ku té burgosurit
ndihen komod gé té tregojné se po u soset durimi dhe se jané né gjendje me rrezik pér té
kryer vetévrasjeve.

e Pérdorimi i protokolleve dhe instrumenteve pér identifikimin e personave me rrezik pér
vetévrasjeve, g€ nga momenti i pranimit, e gjaté gjithé qéndrimit té tyre né burg.

¢ Njé mekanizém pér té mbajtur komunikimin midis anétaréve té personelit lidhur me té
burgosurit me rrezik té larté pér vetévrasje.

e DProceduré me shkrim gqé udhézon akomodimin né ambient té pérshtatshém pér té
burgosurit me rrezik pér vetévrasje, ofrimin e mbéshtetjes sociale pér ta, kontrolle vizuale
rutinore, dhe vézhgim té vazhdueshém pér té burgosurit me rrezik akut pér vetévrasje. @
Té burgosurve me ¢rregullime mendore duhet t'u ofrohet trajtim adekuat (farmakologjik
dhe psikosocial), si dhe njé kujdes i shtuar.

e Zhvillimin e resurseve té brendshme té mjaftueshme, dhe ndérlidhja me shérbimet e
jashtme té shéndetit mendor né komunitet pér té siguruar qasje né ofrimin e shérbimeve
té nevojshme shéndetésore.

¢ Njé mekanizém informimi pér rastet kur ndodh njé vetévrasje, pér té identifikuar ményrat
pér menaxhimin e rasteve té tjera potenciale.

Synimi i Strategjisé pér Parandalimin e Vetévrasjeve né Burgje
e Ngritja e vetédijes té té gjithé personelit t& burgjeve pér vlerésimin e rrezikut pér
vetévrasje né mesin e té burgosurve.
e Adresimiihapave pér parandalimin e vetévrasjeve né burgje, duke njohur dhe respektuar
té drejtat themelore té té burgosurve.
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e Ngritja e nivelit té pérgjegjésisé sé personelit t& burgjeve pér krijimin e njé mjedisi pozitiv,
ku té burgosurit ndihen té mbéshtetur dhe té mirékuptuar nga ana e personelit.

e Promovimi i njé qasjeje shumé-disiplinore pér parandalimin té vetévrasjeve, duke u
mundésuar profesionistéve né burgje qé té€ punojné sé bashku pér té identifikuar individét
me rrezik pér vetévrasje, dhe pér té siguruar kujdes té integruar profesional pér
menaxhimin e sjelljeve vetévrasése.

e Mundésimi i trajtimit dhe mbéshtetjes pérmes njé shuméllojshmérie qasjesh duke
pérfshiré: shéndetin mendor, kujdesin psikosocial, terapiné okupuese, mbéshtetjen ndér
personale, dhe mbikéqyrjen e vazhdueshme.

¢ Krijimi i bashképunimeve té reja me shérbimet né komunitet pér vazhdimin e trajtimit té
té burgosurve qé konsiderohen me rrezik pér vetévrasje, edhe pas periudhés sé lirimit.

Vlerésimi i rrezikut

Identifikimi i rasteve me rrezik pér té kryer vetévrasje né burgje

Vlerésimi dhe identifikimi i rasteve pér té kryer vetévrasje né burgje duhet té organizohet né bazé
té njé sistemi profesional, té standardizuar, dhe shumé-disiplinor. Vlerésimi i rasteve té rrezikut
pér vetévrasje duhet té béhet pérmes aplikimit té instrumenteve vlerésuese té standardizuara
(Grupi 1). Ky proces duhet té pérfshijé té burgosurin qé nga vizita e pranimit e deri né vizitén
mjekésoré né lirim. I gjithé ky proces duhet té bazohet né metoda dhe instrumente té
standardizuara vlerésimi, me qéllim t€ shmangies té vlerésimeve subjektive dhe arbitrare. Bazuar
né rekomandimet e Komitetit pér Parandalimin e Torturés, prioritet né procesin e vlerésimit
duhet té kené rastet té cilat jané né pritje apo pérfundim té procesit gjyqésor dhe rastet né
periudhén e lirimit. Ndérsa, né praktikén e pérgjithshme, bazuar né rekomandimet e
profesionisteve té shéndetit mendor, prioritet né procesin e vlerésimit pér rrezik pér vetévrasje
duhet té kené personat té cilét shfaqin ndryshime né kéto fusha:

e Paraqitja, géndrimi, sjellja dhe ndérveprimi shogéror

e Aktiviteti motorik (lévizjet)

¢ Luhatjet né disponim

e Mendimet pér veten

o Té folurit

e Meényrén e té menduarit

e Pérmbajtja e té menduarit

e Funksionimi kognitiv

e Gjykim dhe kontrolli i impulseve

e Abstinenca nga droga

Tutje, té gjitha rastet qé shfaqin ndryshime né fushat e lartpérmendura duhet té kalojné népér
procedurén standarde té poshtéshénuar té vlerésimit brenda institucionit té burgut:

e Mjeku apo stafi shéndetésor gjaté vizités né pranim, nése véren elemente né anamnezé
apo né paragqitjen klinike se personi mund té kryej vetévrasje, até duhet urgjentisht ta
referoj pér vlerésim psikologjik te psikologu i institucionit dhe te psikiatri.

e Nése né vizitén e pranimit i burgosuri sjellé me vete dokumente lidhur me ¢éshtjet
shéndetésore né té cilat specifikohet se i njéjti ka historik té trajtimit psikologjik apo
psikiatrik, nga ana e mjekut né pranim duhet té referohet menjéheré te psikiatri apo
psikologu i institucionit.
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e Mijeku gjaté vizitave duhet té jeté i vémendshém lidhur me historikun psikiatrik te
pacientit dhe nése véren elemente té cilat mund té cojné né gjendje té renduar psikike e
deri te vetévrasja, me urgjencé duhet ta referoj pacientin te psikologu apo psikiatri i
institucionit.

e Neése pacienti shprehé ide té qarta pér vetévrasje, qofte edhe pa e shprehur fare, por kété
e vleréson mjeku, né mungese té psikiatrit apo psikologut, duhet té kérkoj vézhgim té
vazhdueshém duke mos e specifikuar intervalin kohor fiks, me intervale te parregullta
pér pacientin deri né ardhjen e psikiatrit apo psikologut.

e Neé raste urgjente psikiatrike, rreziku pér vetéléndim dhe vetévrasje, éshté i larté, dhe se
éshté e pa mundshme té mblidhet paneli multidisiplinar, profesionisti shéndetésor
pérgjegjés, udhézon qé i burgosuri té dérgohet ne institucione shéndetésore publike.

o Infermieri, gjaté triazhimit té pacientéve né pavijone, nése pranon ndonjé informaté, me
gojé apo shkrim, né té cilén pacienti shpreh ide pér vetévrasje, rastin duhet ta procedoj
me urgjence.

¢ Gijateé triazhit apo kontrollit sistematik té té burgosurve népér pavijone, nése profesionisti
shéndetésor merr ndonjé informaté nga vet personi apo té burgosurit e tjeré se ai ka
predispozicion pér té kryer vetévrasje, rasti nuk duhet neglizhuar, por duhet dérguar
menjéheré te mjeku.

e Mjeku i burgut (Udhéheqési i Njésisé Shéndetésore té Burgut), menjéheré, pas
identifikimit té rastit pér rrezik pér vetéléndim dhe/apo vetévrasje, njofton me shkrim
dhe verbalisht Drejtorin e Institucionit pér rrezikun pér té burgosurin.

Né rastet kur pacienti tashmé ka kaluar népérmjet kétij zingjiri té referimit, mbetét né
kompetencén e profesionistéve té shéndetit, né bashképunim edhe me akterét tjeré né burgje,
brenda dhe jashté ekipit shumé-disiplinoré, qé té vazhdojné kujdesin dhe trajtimin e personit me
rrezik pér vetévrasje.

Eshté e réndésishme qé edhe stafi korrektues te trajnohet dhe pajiset me pyetésorin ose Mjetin e
skrinimit te rrezikut pér vetévrasje ne fazén e pranimit te burgosurve ne burg. Duke pasur
parasysh se te burgosurit mund pérballen me situata stresuese ose ngjarje negative gjate
géndrimit ne burg atéheré stafi duhet te aplikoj pyetésor tjeré specifik pér kéto situate me qellim
te identifikimit te faktoréve te mundshém me rrezik pér vetévrasje. Megjithaté, stafi korrektues
nése detekton ose identifikon shenja te rrezikut duhet ta njoftoje menjéheré stafin shéndetésor i
cili bene njé vlerésim me te detajuar te rrezikut pér vetévrasje e pasur me njé plan trajtimi.

Qasja Shumeé-disiplinore né Parandalimin e Vetévrasjeve né Burgje

Bazuar né Rregullat Evropiane té Burgjeve dhe standardet e tjera ndérkombétare, parandalimi i
vetévrasjes duhet paré si njé detyré shumé-disiplinore. Qéllimi i ekipit shumé disiplinor éshté qé
té sigurojé kujdes té integruar dhe profesional pér té menaxhuar sjelljet vetévrasése. Ky ekip
duhet té ofroj kujdes profesional dhe té menaxhoj me kujdes rastet me rrezik pér vetévrasje. Pasi
qeé rasti me rrezik pér vetévrasje éshté vlerésuar nga ana e profesionisteve té shéndetit mendor si
i tille, atéheré profesionisti kérkon nga udhéheqési i njésisé shéndetésore né burg formimin e
ekipit shumé-disiplinor pér menaxhimin dhe trajtimin e rastit. Udh&heqési i njésisé shéndetésore
né burg, né bashképunim edhe me drejtorin e burgut, pérmes njé vendimi mé shkrim pércaktojné
formimin dhe pérbérjen e ekipit shumé disiplinor, me craste percakton perberjen, kohezgjatjen e
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KMD. Udhehgesi i NJSHB poashtu percakton edhe kryesuesin e komisionit dhe bazuar ne
specifikat dhe performancen ne cdo kohe mund ta ndryshoj dhe plotesoj perberjen e komisionit
Ekipi shumé-disiplinor duhet té funksionojé né bazé té menaxhimit té rasteve. Njé nga anétarét e
keétij ekipi do té marré rolin e menaxheri té rastit, qé njeheré edhe koordinon té gjitha aktivitet pér
trajtimin dhe mbéshtetjen e té burgosurit né rrezik vetévrasjeje.

KMD i DSHB emerohet nga udheheqesi i NJSHB dhe merret eksukluzivisht me trajtimin e rasteve
te natyres shendetesore perfshire menaxhimin e rrezikut per vetevrasje dhe semundje te tjera
veshtire te menaxhueshme. Perderisa KMD i burgut emerohet nga drejtori i burgut ne te cilin
marrin pjese edhe stafi mjeksore dhe ka kopetence per manxhimin e rasteve veshtire te
menaxhueshme. Ne KMD te burgut mund te referohen rastet nga KMD i NSHB-se.

KMD i NJSHB ne perberje te tij preferohet te kete kete strukture: Né formatin mé té mira té
mundshém, ekipi shumé-disiplinor duhet té pérbéhet nga:

Njé psikiatér

Njé psikolog

Njé mjek

Njé punonjés social

Njé anétar i sigurisé, pérgjegjés pér njésiné ku éshté vendosur pacienti

Nje infermier

Profesionist tjeter ne rast nevoje

@ e an o

Sidoqofté, ky ekip duhet té pérfshijé edhe njé menaxher rasti (i cili mund té jeté njé nga personat
e méposhtém) pér té koordinuar dhe zbatuar planin e menaxhimit té rrezikut:
e Njé profesionist i shéndetit mendor, pér shembull, infermier psikiatrik ose infermier i
pérgjithshém, nése nuk ka infermier psikiatrik;
o DPersoneli tjetér gé ka pasur ose do té keté kontakt domethénés me té burgosurin.

Né varési té nivelit té rrezikut té pércaktuar nga ekipi, duhet té keté takime té rregullta, dhe kéto
takime duhet té evidentohen né formularin e takimeve té ekipit shumé-disiplinore. Né evidentim
duhet té pérfshihen: vendimet, arsyeshméria e vendimeve, pérgjegjésit pér zbatimin e kétyre
vendimeve, si dhe afatet kohore pér zbatimin e tyre. Menaxheri i rastit kujdeset pér mbarévajtjen
e planeve qé pércakton ekipi multi disiplinor.

Nése éshté e mundur, i burgosuri duhet té lejohet qé té marré pjesé né takimet ekipit
shumeédisiplinor, pas procesit té¢ vendimmarrjes sé ekipit, né ményré qé té thoté fjalén e vet dhe
té angazhohet né planin e tij/saj té trajtimit. Té burgosurit duhet t'i lejohet hapésiré pér té
reflektuar mbi planin e kujdesit té zhvilluar nga ekipi dhe nése ai/ajo ka ndonjé nevojé shtesé qé
duhet té pérfshihet né plan.

Deri né konsolidimin e ekipit shumé-disiplinor dhe fillimit té procedurave té pérpilimit té planit
menaxhues, profesionisti shéndetésor, pérkatésisht profesionisti i shéndetit mendor né burg,
duhet té vazhdoj vlerésimin dhe menaxhimin e rastit sipas kétyre hapave:
e Psikologu dhe psikiatri i burgut, né bazé té vlerésimeve profesionale, duhet té kené té
pérpiluar njé listé me emrat e pacientéve me rrezik permanent pér té kryer vetévrasje. Kjo
listé duhet té gqéndroj konfidenciale, me mundési té qasje vetém nga stafi profesional
shéndetésor.
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e Pacienti i vlerésuar profesionalisht nga ana e psikiatrit apo psikologut se &éshté i
predispozuar pér té kryer vetévrasje, duhet té keté kujdes té vecanté nga ana e tyre.
Varésisht nga shkalla e rrezikut pér té realizuar vetévrasjen, psikologu dhe psikiatri
zhvillon takimet me kéta té burgosur.

e Nése i njgjti vlerésim pér rrezik té mundshém pér vetévrasje éshté dhéné edhe nga
institucionet publike, klinika apo repartet psikiatrike, duhet te trajtohet me kujdes t&é
shtuar edhe brenda burgut.

e Secili pacient i vlerésuar nga psikiatri apo psikologu si potencialisht i mundshém pér té
kryer vetévrasje, mund té shtrohet né stacionarin e burgut, nése té njgjtit vlerésojné se
éshté i nevojshém observimi profesional.

e Neé rast se pacienti i vlerésuar me rrezik potencial pér té realizuar vetévrasjen gjendet né
vecim pér céshtje disiplinore, psikologu dhe psikiatri i burgut, por ne mungese té tyre
edhe mjeku né ndérrim, duhet té kérkoj vézhgim permanent nga stafi i sigurisé.

e Nése psikiatri, psikologu apo mjeku vlerésojné se vecimi ndikon drejtpérdrejt né shtytjen
drejt vetévrasjes, rekomandojné pezullimin e vecimit deri né kalim té gjendjes sé rénduar
psikike, apo deri né ndonjé vendim tjetér té komisionit shumé-disiplinor.

¢ Gjithashtu, profesionisti shéndetésor duhet té rekomandoj largimin e ¢do mjeti né geliné
e vegimit, i cili mund te pérdoret pér vetévrasje apo vetéléndim, nése e véren njé té tille.

e Kur ndonjé i burgosur nga lista e pacientéve me mundési permanente pér vetévrasje
gjendet né situatén juridike apo sociale té cilat mund té ndikojné né shtytjen drejté
vetévrasjes, duhet té intensifikohet kujdesi psikiatrik dhe psikologjik.

e NEé rast té shqiptimit té dénimit madhor, né periudhén e pas shqiptimit duhet t'i ofrohet
mbéshtetje e mjaftueshme psikologjike.

e Né rast té vdekjes sé familjarit, ndarjeve, apo humbjeve té médha me ndikim emocional
té fuqishém, pacienti duhet t'i ofrohet mbéshtetje psikologjike deri né uljen e rrezikut té
larté pér vetévrasje.

Edhe pse té gjitha rastet me rrezik serioz pér vetévrasje duhet té trajtohen nga ekipi
shumeédisiplinor, me vendim té po kétij ekipi, pérmbushja e pikave té lartpérmendura mbetet
pérgjegjési kryesore e profesionisteve té shéndetit mendor dhe udheheqesi i NJSHB né burgje.

Trajtimi dhe mbéshtetja e rasteve me rrezik pér vetévrasje

Ngjarjet e véshtira jetésore népér té cilat kalojné t& burgosurit, mund té véshtirésojné mundésité
e tyre pérballuese dhe té pérshtatjes.. Si rrjedhojé, ata mund té ndihen té pashpresé, fajtoré, té
pavlefshém dhe té pafuqishém pér té pérballuar situatén, gjé kjo e cila drejtpérdrejté mund té rris
rrezikun pér vetévrasje. Né té tilla situata, mbéshtetja profesionale béhet kusht i domosdoshém
pér parandalimin e vetévrasjes dhe ngritjen e mirégenies psikologjike té té burgosurit. Si i tillg,
trajtimi dhe mbéshtetja béhen edhe pérgjegjési e institucionit né té cilén gjenden personat me
rrezik pér vetévrasje.

Né rast se psikiatri dhe psikologu vlerésojné se pér parandalimin e vetévrasjes te njé rast i caktuar
kérkohet angazhim dhe koordinim mé i gjeré i rrethanave psikike, shéndetésore, sociale dhe
juridike, thérrasin komision shumé-disiplinor lidhur me rastin. Para cfarédo lloj trajtimi dhe
mbéshtetje té sistemuar, ekzistojné prova té réndésishme se té folurit hapur pér vetévrasjen né
njé ményré té pérgjegjshme zvogeélon rreziget e vetévrasjes. Shumé persona né burg e kané té
véshtiré té kérkojné mbéshtetje pér shkak té stigmés qé ata presin té pérballojné dhe veté-stigmés
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dhe ndjenjés sé turpit se jané barré pér té tjerét. Ata mund té ndihen té zéné ngushté ose té
cenueshém nése i tregojné kujtdo se po pérjetojné probleme té shéndetit mendor ose po mendojné
pér vetévrasje. Kjo tabu duhet té thyhet. Andaj, mbetet pérgjegjési e té gjithé instancave
funksionale né burgje, qofshin ato té nivelit shéndetésoré apo té sigurisé, qé té ndérmarrin
veprime té duhura né funksion té uljes sé stigmés dhe vet-stigmés tek personat me mendime pér
vetévrasje.

Ndérsa, bazuar né praktikat e mira té veprimit, éshté provuar se trajtimi duhet té pérfshijé kéto
segmente:

a) Kujdesin pér shéndet mendor

Sigurimi i kujdesit shéndetésor &éshté njé element i réndésishém i parandalimit té
vetévrasjeve. Trajtimi dhe mbéshtetja qé ofrohet né fazat e hershme éshté provuar se jep
rezultate pozitive pér té burgosurit. Si¢ éshté theksuar tashmé, ofruesi i kujdesit
shéndetésor duhet té marré parasysh minimizimin e izolimit té t&€ burgosurve dhe rritjen
e ndérveprimit té tyre me té tjerét, duke respektuar rregullat e sigurisé. Profesionistét
shéndetésor né burgje duhet té tregojné kujdes té shtuar né pérshkrimin e barnave té cilat
mund té japin efekte qé pérkeqésojné ekuilibrin psikologjik, ose barnat té cilat mund té
kegpérdoren si instrument vetévrasés te personat té cilat jané té identifikuar si me rrezik
pér vetévrasje. Megjithaté, té gjithé t&é burgosurve qé vuajné nga simptomat e abstinencés
nga drogat, duhet t'u ofrohet terapi mbéshtetése pér ti ndihmuar té pérballen me
simptomat e abstinencés.

b) Aktivitet shtese per trajtim

Ofrimi i qasjes né aktivitete t& shéndetshme dhe produktive jané komponenté e
réndésishme né planin e parandalimit té vetévrasjes pér té burgosurit. Rekomandohet qé
té burgosurit me rrezik pér vetévrasje té kalojné sa mé shumé kohé jashté dhomave té tyre
gjaté dités dhe té marrin pjesé né aktivitete té¢ ndryshme qé rrisin shéndetin dhe
mirégenien e tyre. Rreziku i njé té burgosuri pér vetévrasje ka té ngjaré té rritet nése ata
jané té izoluar né geliné e tyre me oré té téra, pa pasur mundési té tjera gé t'i shmangen
mendimeve pér vetévrasje.

c¢) Skema e dégjuesve

Né rrethana té favorshme, bazuar né praktikat e avancuara, rekomandohet krijimi dhe
funksionimi i té ashtuquajturve skema té dégjuesve. Né kéto skema do té pérfshihen njé
numér i té burgosurve, té cilét paraprakisht do té marrin trajnim specifik pér shkathtésité
themelore té dégjimit aktiv dhe késhillimit. Kéta persona do t&€ mund té pérfshihen né
mbéshtetje t& burgosurve me rrezik pér vetévrasje. d) Rivlerésimi Frekuenca e takimeve
té ekipit shumeé-disiplinor pér rivlerésim dhe menaxhim té rastit mund té intensifikohet
nga menaxheri i rastit, nése ai e sheh kété té nevojshme.

Monitorimi i vazhdueshém

Ekipi shumé-disiplinor mbikéqyr zbatimin e Planit t¢ Menaxhimit té Rrezikut pér secilin té
burgosur dhe éshté organi qé pércakton kur njé i burgosur nuk konsiderohet mé né rrezik pér
vetévrasjeje. Arsyet pér kété duhet té artikulohen me kujdes né formularin e takimeve.
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Trajtimi jashté burgut

Né rast se komisioni shumé-disiplinor pér menaxhimin dhe trajtimin e rasteve me rrezik
potencial pér té kryer vetévrasje akordohen se jané shterur té gjitha mundésité e manxhimit dhe
trajtimit té rastit brenda burgut, atéheré psikiatri mund té udhézoj pacientin pér trajtim jashté
burgut. Ndérkaq, né situatat e pérkegésimeve té shpejta té gjendjeve psikike, ¢ mund té cojné
né vetévrasje, psikiatri i burgut mund té udhézoj pér trajtim jashté burgut pa kaluar fare pérmes
komisionit shumé-disiplinor pér menaxhimin dhe trajtimin e rasteve me rrezik potencial pér té
kryer vetévrasje

Trajnimi i personelit

Me géllim té parandalimit té vetévrasjeve né burgje, duhet té intensifikohen trajnimet e
vazhdueshme té té gjithé stafit qé punojné me té burgosurit, me fokus né stafin e sigurisé.
Trajnime té tilla do té rrisin shkathtésité e personelit pér té identifikuar dhe mbéshtetur me
kompetencé dhe humanizém té shtuar personat qé jané né rrezik pér té kryer vetévrasje. Sic éshté
theksuar edhe né Udhézimet e OBSH-sé pér parandalimin e vetévrasjeve né burgje (OBSH, 2007),
komponenti thelbésor pér ¢do program pér parandalimin e vetévrasjeve &éshté personeli
korrektues i trajnuar si¢ duhet. Né rastet e vetévrasjeve né burgje, shumé rrallé ndodh gé té jeté
e mundur ndérhyrja e menjéhershme e personelit t&€ shéndetit mendor ose kujdesit shéndetésoré,
apo personelit tjetér profesional. Kjo ngaqé vetévrasjet né burgje zakonisht tentohen né mjediset
e banimit té té burgosurve, dhe shpesh gjaté oréve té mbrémjes ose né fundjavé. Ky fakt e bén
tejet té réndésishém trajnimin e oficeréve té sigurisé pér parandalimin e vetévrasjeve né burgje.
Pérveg késaj, té gjithé punonjésit e sigurisé qé kané kontakt té rregullt me té burgosurit duhet té
marrin trajnim pér reagim ndaj incidenteve kritike, pér ndihmén e paré dhe reanimacionin
kardiopulmonar.

Mbéshtetja pas daljes - Riintegrimi

Né planin pér trajtimin dhe menaxhimin e rastit, nga ana e ekipit shumé-disiplinor ose
profesionistit shéndetésor duhet té pérllogaritet edhe faza e lirimit dhe riintegrimit. Né funksion
té mbéshtetjes sé té burgosurit né kété fazé, duhet té shfrytézohen marréveshjet e DSHB-sé me
institucionet e tjera qé ofrojné shérbime té nevojshme jashté burgut.
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IV. Procedurat e funksionimit te Institucionit
Shendetesore per Trajtimin e Personave me Nevoja
te e Vacanta

Themelimi i Institucionit Shéndetésor pér Trajtimin e Personave me Nevoja te Vecanta -
(IShTPNV) éshté i bazuar né Ligjin Nr.04/L-125 pér Shéndetési, (neni 17 paragrafi 6); UA
05/2014 pér funksionimin e Shérbimit Shéndetésor né burgje i aprovuar né Qeveriné e Kosovés
me daté 22.10.2014, me numér 01/201, neni 4 paragrafi 11 (11.1.3).

IShPTNV éshté institucion i kujdesit shéndetésor né kuadér té NjShB té Dubarvés i cili ka pér
géllim trajtimin e personave té burgosur e qé kané nevoja shéndetésore té vecanta.

Neé kété institucion mund té vendosen vetdm té dénuarit, né raste té caktuar edhe té
paraburgosurit té cilét kané indikacione ekskluzive shéndetésore pér trajtim né kété institucion
sipas specifikave té shérbimeve qé kryhen né kété institucion.

Pranimi dhe lirimi nga ky institucion béhet vetém nga paneli profesional shéndetésor i kétij
institucioni me aprovimin e koordinatorit té institucionit té referuar nga mjeku i NjShB né
Dubravé.

Paneli profesional shéndetésor emérohet nga Udhéheqési i NjShB né Dubravé.

Asnjé i burgosur gé nuk ka indikacione shéndetésore, referim apo udhézim nga mjeku i NjShB t&é
Dubravés, nuk mund té pranohet né asnjé rrethané né kété institucion.

Duhet mos harruar se IKShTPNV nuk éshté institucion ku béhet trajtimi i detyrueshém me
ndalim qofté pér ai psikiatrik, trajtim i pa vullnetshém apo i sémundjeve té varésisé me urdhéresé
nga organet kompetente por vetém institucion pér trajtim ekskluziv mjekésore dhe mé kérkesé
dhe vendim té penelit profesional mjekésor sipas indikacioneve dhe shenjave klinike apo té
rekomandimeve té specialistéve té 1émisé nga institucionet relevante shéndetésore.

Rregullorja e funksionimit té kétij institucioni pércakton specifikat e punés dhe menaxhimit té
pacientit gé nga pranimi e deri né lirim.

Ky institucion do t& mundésoj trajtim human, dinjitoz, profesional dhe adekuat pér kété kategori
té personave me nevoja té vecanta. Ky institucion do t& mbuloj shérbimet shéndetésore pér
persona me nevoja té vecanta duke ju ofruar kujdes shéndetésor adekuat profesional, pa
rrezikuar siguriné dhe duke zvoggluar né masé té madhe transferet jashté burgut pér kéto nevoja
e té cilat nuk mund té kryhen né institucionet e tjera korrektuese.

Kéto jané shérbime mbéshtetése shéndetésore pér probleme kronike, persona vulnerabil me
nevoja té vecanta, persona té moshuar, persona me sémundje té varésis€, personat me rrezik pér
vetévrasje, personat me ¢rregullime akute té pérkohshme psikiatrike, persona nén trajtim me
terapi substituive, njési pa drogé dhe shérbime monitoruese té tjera.
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Ky institucion pranon raste vetém aq sa ka indikacione dhe kapacitete, béné trajtimin e tyre
adekuat deri né shérim, pastaj i liron. Kapacitetet mund té mbesin plotésisht té zbrazéta té cilés
do njési né rast se nuk ka indikacione dhe kérkesa sipas destinimit t& njésisé.

Né kété institucion, pritet qé té kété trajtimi profesional, adekuat dhe ekuivalent me qytetaret e
tjeré pér té burgosurit dhe té paraburgosurit me nevoja te vecanta si dhe pritet té arrihen kéto
rezultate:

1. Trajtimi human, profesional, adekuat dhe ekuivalent si pér qytetaret e tjeré té liré.

2. Kontributi né rritjen e sigurisé né burgje dhe evitimin e transfereve té shpeshta jashté
burgut pér shkage shéndetésore, rekomandim né raportin e progresit, i pérséritur disa
heré.

Aplikimi i standardeve Evropiane dhe rekomandimeve te BE-se pér trajtimin e personave
me nevoja té vecanta.

Parandalimi i pérhapjes sé sémundjeve té caktuara.

Themelimi i njésive “te lira nga drogat”

Aplikimi i terapisé substiutive, Metadonit dhe substituentéve té tjeré.

Avancimi kualitativ dhe kuantitativ i shérbimeve shéndetésore si objektiv madhore i MSh.

«

N O

IShTPNV pérbéhet nga 5 njési dhe ka kapacitet me rreth 81 vende té ndara né dy objekte, Pavijoni
numér 7 (njésia I & II) dhe Pavijoni D (njésia III, IV &V).

1. Nijésia pér trajtimin e personave me nevoja te vecanta (9); ku do té trajtohen té gjitha ata
persona gé kané pengesa arkitektonike dhe té tjera shqisore (personat me proteza, karroca
invalidore, pengesa né té paré dhe té dégjuar, ata me paterica mbéshtetése dhe té gjithé ata
gé kané nevojé pér mbéshtetje pér funksione vitale)

2. Njésia geriatrike (12)", ( personat e moshuar qé kané nevojé pér mbéshtetje dhe kujdes té
vazhdueshém)

3. Njésia pér trajtim té shtuar mental (20), (personat qé kané rrezik vetévrasje dhe
crregullime akute, té pérkohshme, mendore).

4. Njésia pér trajtimin e personave me sémundje té varésisé, (20): (trajtimi i varésive,
trajtimi zévendésues terapia okupuese dhe rehabilitimi).

5. Njésia pér trajtimin e sémundjeve kronike (20)12 (trajtimi i personave me sémundje
kronike me kujdes permanent shéndetésor, pas ndérhyrjeve kirurgjikale apo té tjera, qé
kérkojné monitorim permanent).

Procedurat e pranimit dhe lirimit né IShTPNV:

Sipas LESP, i burgosuri qé ka nevojé pér trajtim shéndetésor i cili nuk mund té kryhet né NjShB
dérgohet pér opinion té dyté dhe trajtim né institucionin e kujdesit shéndetésor jashté
institucionit korrektues.

1 Njésia pér trajtimin e personave me nevoja te vecanta (9) dhe Njésia geriatrike (12), jané t& vendosura né
Pavijonin 7.

12 Njésia pér trajtim té shtuar mental (20), Njésia pér trajtimin e personave me sémundje té varésisg, (20):
dhe Njésia pér trajtimin e sémundjeve kronike (20) jané t&€ vendosura né Pavijonin D.
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Né kété institucion nuk mund té dérgohen dhe nuk trajtohen rastet emergjente por vetém ato té
cilat kané pérfunduar trajtimin emergjent, diagnostikues dhe trajtues né institucionet publike ose
private pérkatése dhe pastaj dérgohen pér pércjellje té trajtimit sipas specifikave qé¢ mbulon ky
institucion.

Pas trajtimit né institucionit shéndetésor publik apo privat, i burgosuri kthehet né institucionin
korrektues. Né rast se ky i burgosur ka nevojé pér trajtim shéndetésor té vecanet e i cili nuk mund
té ofrohet né institucionin korrektues, Udh&heqgési i saj NjShB me arsyeshméri shéndetésore,
kérkon nga Udhéheqgési i NjShB né Dubarvé nése kané mundési trajtimi té atij pacienti.

Udhéheqési i NjShB, té Dubravés, pas konsultimeve me Koordinatorin e ISh'TPNV dhe panelin
profesional shéndetésor, aprovon ose jo kérkesén. Transferi i té burgosurit pér kété qéllim béhet
nga ShKK duke respektuar rregullat e sigurisé dhe té tjera relevante.

E njéjta proceduré zhvillohet edhe pér rastet qé jané né mbajtje né Burguan e Dubravés, mjeku
béné kérkesén dhe paneli propozon Udhéhegésit i cili pas marrjes sé konfirmimit té€ Koordinatorit
té IKShTPNV, merr vendim pérkatés.

Vendimet pér pranim dhe lirim né kété institucion e merr paneli profesional i eméruar nga
Udhéheqési i NjShB né Dubarve. Ky panel ka pérbérje multisektoriale profesionale mjekésor dhe
mblidhet sipas nevojés dhe jo mé larg sé njé herén né dy javé.

Stafi korrektues menaxhues, zbaton vendimet e kétij paneli lidhur me lévizjen e té burgosurve
sipas vendimit té kétij paneli i cili verifikohet nga Koordinatori i institucionit dhe aprovohet nga
Udhéheqgési i NjShB né Dubraveé.

Pér té gjitha vendimet né ményré kronologjike mbahet evidencat e vendimeve dhe arkivohen né
institucion e té cilat né ményré periodike mujore raportohen né DShB e né rast nevoje edhe mé
shpesh.

Specifikat e pérgjithshme té menaxhimit té rasteve né njésité e kétij institucioni.

Né kéto njési vendosen vetém té burgosurit té cilét kané nevoja té vecanta shendetsore té cilat
nuk mund té kryhen né ményré adekuate né hapésira normale té institucioneve korrektuese dhe
se pér funksionimin e tyre kané nevojé pér mbéshtetje nga njé person tjetér profesional dhe kujdes
té shtuar shéndetésor.

Pranimi né kété institucion béhet vetém pérmes procedurés mjekésore dhe me rekomandim sipas
indikacioneve shéndetésore.

Trajtimi né kété njési béhet bazuar né indikacione nga stafi shéndetésor i institucionit e né rast
nevoje edhe nga konsulentet dhe nga institucionet e tjera té shéndetit publik té vendit.

Meényra e trajtimit né kéto njési béhet konform protokolleve shéndetésore, proceduarve lidhur
me trajtimin e kategorive té tilla specifike.
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Né rast té pérkeqésimit té gjendjes se té burgosurit, ai dérgohet né stacionarin e burgut apo né
spitale publike té vendit, bazuar né indikacione dhe shérbime té nevojshme qé kérkohen. Ne raste
urgjente, ydhezimin per dergim e leshon mjeku i institucionit.

Pas pérfundimit té trajtimit dhe pérmirésimit té gjendjes, kur i burgosuri mund té kujdeset pér
nevojat e veta, lirohet nga kjo njési.

Vendimin pér pranimin dhe lirimin e t& burgosurve né kété njési e merr paneli i profesionistéve
shéndetésor né baza periodike. Paneli mund te shqyrtoj rastet edhe pas rekomandimeve te mjekut
te institucionit.

Neé rast té kérkesave mé té médha pér kété njési se sa kapacitetet ekzistuese, atéheré paneli, me
prioritet i pranon dhe mban vetém rastet me nevoja mé té médha ndérsa té tjerat i 1évizé né
pavijone apo njési tjera mé té pérshtatshme.

Njésia pér trajtimin e personave me nevoja te vecanta (9 vende)

Né kété njési vendosen vetém té burgosurit té cilét kané nevoja té vecanta té funksionimit,
lévizjes, pamundésisé sé mbajtjes sé higjienés personale, véshtirésive né orientim si pasojé e
moshés (demencés), etj dhe si pasojé nuk mund té kujdesen pér vetén e tyre né hapésira normale
té institucioneve korrektuese dhe se pér funksionimin e tyre kané nevojé pér mbéshtetje nga njé
person tjetér profesional.

Njésia geriatrike (12 vende),

Né kété njési vendosen vetém té burgosurit té cilét kané moshé mbi 65 vjeg e tutje e té cilét si
pasojé e moshés dhe komplikimeve shéndetésore e té moshés nuk mund té kujdesen pér vetén e
tyre né hapésira normale té institucioneve korrektuese dhe se pér funksionimin e tyre kané nevojé
pér mbéshtetje nga njé person tjetér profesional.

Pranimi né kété institucion béhet vetém pérmes procedurés mjekésore dhe me rekomandim sipas
indikacioneve shéndetésore dhe atyre t&é moshés.

Jo secili i moshuar qé ka véshtirési né funksionim vendoset né kété njési, pérveg rasteve me
indikacione shéndetésore dhe me komplikime funksionale si pasojé e moshés.

Njésia pér trajtim té shtuar mental (20 vende),

Né kété njési, vendosen té burgosurit té cilét jané té dénuar ose té paraburgosur dhe kané
crregullime mendore e pér té cilét ende nuk éshté pérfunduar procesi i ekspertizés psikiatrike
ligjore ose masa pér trajtim té detyrueshém, apo kéto proceduar kané pérfunduar dhe i burgosuri
pérkundér vlerésimit nga ekspertét, véshtiré menaxhohet né pavijon si pasojé e simptomave
klinike té tij, sipas vlerésimit té psikiatrit t€ burgut.

Po ashtu né kété njési vendosen té burgosurit té cilét kané ¢rregullime akute psikiatrike dhe kané
nevojé pér trajtim mé té shtuar psikiatrik dhe psikologjik pér njé periudhé té caktuar kohore, pér
aq sa e vleréson paneli profesional me rekomandim té psikiatri dhe psikologut.
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Vendosja né kété njési, béhet nga kérkesa e psikologu, mjekut por vetém me aprovim té psikiatrit
té njésisé sé NjShB. Pas pérfundimit té kétyre proceduarve, nése i burgosuri éshté jashté Dubravés
aplikohen procedurat pér transfer, pélgimin pér vendosje né kété institucion e jep psikiatri i
Burgut té Dubravés, pérkatésisht pérgjegjési pér kété njési.

Trajtimi i personave me crregullime mendore né kété institucion behét nga ekipa
multidisciplinare pér aq sa ka nevojé, por jo mé shumé se 60 dité dhe pastaj kthehet né institucioni
pérkatés. Mbajtja mé gjaté se kaq, béhet vetém né raste ekstreme, kur ka rekomandim edhe nga
ekipa psikiatrike né institucionin psikiatrik té nivelit tretésor. Ky kufizim béhet né dobi té
pérfitimit té té burgosurit pér integrim né mesin e té burgosurve té tjeré dhe mundésia pér té
vijuar programet integruese dhe ri integruese si dhe pérfitimet e tjera nga institucionet
korrektuese. Rastet té cilat nuk mund té lirohen pér periudhé mé té gjaté se 60 dité, duhet kérkuar
rivlerésim apo forma tjera ligjore té rishikimit t&€ dénimit té tyre. Kéto raste do té konsiderohen si
ndryshime té gjendjes se tyre psikiatrike qé nga momenti i vlerésimit, apo mungesés sé vlerésimit
apo eventualisht gabimit né vlerésim.

Né kété institucion mund té mbahen kéto kategori té té burgosurve qé kané ¢rregullime mendore

dhe té cilét do té duhej té ishin né institucione té kujdesit shéndetésor publik, jashté burgut:

1. Menjéheré pas arrestimit té personit dhe dérgimit né paraburgim. Kéto raste jané té
paraburgosur pér té cilét nuk ka indikacione nga familjarét, mbrojtésit e as gjyqtarét se
personi ka crregullime, sepse njé gjé e tillé ose nuk éshté ngritur ose nuk éshté vérejtur dhe
po ashtu nuk posedon ndonjé dokument mjekésor lidhur me kété fakt. Rastet qé asnjéheré mé
paré nuk ka pasur asnjé indikacion apo shenjé té evidentuar, apo pohuar ndonjé ¢rregullimi
mendor, apo nuk jane raportuar géllimisht nga ata ose familjarét. Kéto rast vérehen nga stafi
mjekésor né pranim, nése éshté rast i dukshém ose identifikohet mé voné pas vizitave té tjera
nga psikologu dhe psikiatri ose gjaté vizitave té pérditshme nga infermieret. Kéto raste,
fillojné té trajtohen dhe kérkohet nga gjyqtari i rastit qé té urdhéroj ekspertizén psikiatrike
ligjore té tyre. Periudha derisa gjyqtari pérkatés merr vendim pér dérgim né ekspertizé, rasti
mbahet né burg.

2. Personat me ¢rregullime mendore té cilét kané evidenca, ¢éshtja éshté ngritur nga familjarét
ose pérfagésuesi ligjor, por gjyqtari nuk ka marré vendim ende pér dérgim pér ekspertizé
psikiatrike ligjore dhe rasti mbahet né burg deri né njé vendim pér dérgim pér ekspertizé né
institucionin pérkatés. Kétu mund té mbahen edhe raste kur ka vendim gjykate por nuk ka
vende té lira né IPL si pasojé e kapaciteteve jo té mjaftueshme té kétij institucioni.

3. Mbahen edhe personat me ¢rregullime mendore, té cilét pasi qé kané pérfunduar ekspertizén
psikiatrike ligjore, éshté evidentuar se rasti ka ¢rregullime, dokumentacioni éshté pérpunuar
pér gjykatén, por rasti nuk mbahet mé né institucioni e ekspertizés dhe ky rast kthehet né
burg deri né njé vendim té gjykatés pér trajtim eventual té detyrueshém, periudhé kjo qé
mund té zgjasé mé muaj e edhe mé shumé. Pér trajtimin adekuat té personit, Instituti i
Psikiatrisé Ligjore - IPL, pér rastet e tilla pér nevoja té trajtimit té tij né burg, pasi qé ta liroj t&
burgosurin, jap vetém terapiné e trajtimit, pa jap fleté léshim apo diagnozé pérfundimtare
duke konsideruar se ende éshté ¢éshtje e konfidencés sé ekspertizés, fakt ky qé e véshtiréson
edhe mé tutje trajtimin e t&€ burgosurit deri né vendim pérfundimtar.

4. Personat me c¢rregullime mendore té cilét kéto ¢rregullime i kané pésuar mé voné, pas
dénimit, e té cilat nuk jané shfaqur mé herét pér shkak té mungesés sé rrethanave pér stimulim
té tyre, apo té ndikuara nga veté “sindroma e burgut”, jané rastet mé véshtiré té
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menaxhoheshe né aspektin administrativ pasi qé té gjitha procedurat ligjore kané pérfunduar
dhe tanimé éshté véshtiré qé procesi té kthehet pas. Kéto raste mbahen né burg, mundésisht
né rate té caktuar né kété nbjési dhe kohé pas kohe né institucione psikiatrike publike té vendit
madje edhe ne IPL.

5. Rastet mé problematike pér menaxhim né burgje jané ato me cregullim te personalitetit, rastet
qé ekspertiza nuk ka parapa se kané crregullime serioze e té cilat kané simptoma té
vazhdueshme me manifestime té ndryshme e te cilat krijojné probleme té jashtézakonshme
né menaxhimin shéndetésor dhe institucional té tyre. Shumica e kétyre rasteve menaxhohen
pérmes komisioneve multidisciplinare. Kéto raste as nuk mund té hospitalizohen, madje nuk
mund té vendosen as né stacionar té burgut pér shkak té refuzimit te tyre, si dhe pér shkak té
kohés sé gjaté té géndrimit té tyre né burgje si dhe si rezultat i kérkesés sé tyre pér géndrim
né pavijon dhe refuzimit té tyre se kané ¢rregullime me kércénim se ekspertiza nuk ka béré
njé vlerésim té tille.

6. Jo té gjitha kéto raste t€ cekuar mbahen né kété njési. Rastet té cilat mund té menaxhohen lehét
mbahen né pavijon deri né vendimin pérfundimtar té tyre. Nga kéto raste né kété njési
vendosen vetém raste me kliniké mé té rénd dhe me rrezik pér vetéléndim, vetévrasje apo
léendim té té tjeréve dhe parimet e vendosjes respektohen sipas prioriteteve klinike,
Menaxhuese dhe kapaciteteve.

Nijésia pér trajtimin e personave me sémundje té varésisé, (20 vende),

Neé kété njési vendosen personat, pérdorues té drogave mé simptoma té abstinencés dhe té varur
nga substancat narkotike dhe té tjera né periudhén e paraburgimit apo mbajtjes sé dénimit. Kétu
mund té mbahen edhe personat pérdorues té drogave, dhe me semundje te tjera te varshmerise,
té cilét jané véshtiré t&é menaxhueshém dhe jo stabil né trajtimin me terapi mbajtése si dhe ata me
komorbiditet dhe terapi té nevojshme pér disa sémundje.

Meényra e trajtimit dhe menaxhimit té tyre béhet komplet sipas proceduarve dhe protokolleve
pérkatése ne pérdorim, pérfshiré edhe terapiné okupuese dhe multi sektoriale.

Pranimi dhe lirimi nga burgjet e tjera jashté Dubravés béhet sipas proceduarve né fugqi.

Mbajtja né kété institucion rishikohet né ményré periodike sipas dispozitave té pérgjithshme, por
jo mé gjaté se 60 dité.

Nijésia pér trajtimin e sémundjeve kronike (20 vende),

Né kété njési mbahen , pérkohésisht rastet me crregullime shéndetésore kronike, pas kalimit té
fazés akute té liruar nga stacionar, spitalet publike pér trajtim post operativ ose me rekomandime
si dhe pér simptoma té pa riparueshme dhe gé kérkojné mbéshtetje té shtuar dhe té vazhdueshme
té profesionisté shéndetésor.

Meényra e menaxhimit bazohet né protokolle Klinike dhe né rregullore té institucionit. Né kété
njési kéta persona mbahen deri né pérmasim té gjendjes shéndetésor kur personi nuk ka mé
nevojé pér mbéshtetje té shtuar dhe té vazhduar dhe mund té trajtohet né ményré ambulantore,
né pavijone.
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Kéta persona nuk mund té mbahen né kété njési mé gjaté se 90 dité. Rastet e vecanta me aprovim
té panelit dhe Udhéheqgésit t¢ NjShB mund té mbahen me arsyetim dhe rekomandim nga
Institucioni I kujdesit tretésor shéndetésor né vend.

V. Menaxhimi i barérave né burgje

Pjesa e pérgjithshme

1. Produktet farmaceutike duhet té jené té licencuar nga AKPPM.

2. Produktet farmaceutike menaxhohen nga Koordinatori pér Shérbime Farmaceutike, prané
DShB

3. Koordinatori pér Shérbime Farmaceutike i pérgjigjet Drejtorit t¢ DShB.

4. NjShB-t¢ kané barnatoret doracake dhe personelin teknik pérgjegjés té tyre, té cilét
menaxhohen nga Koordinatori pér Shérbime Farmaceutike prané DShB ,népérmes
Udhéhegésit t& NJShB.

5. DShB ka vijén buxhetore té vecanté pér produktet farmaceutike ,né funksion té garantimit té
furnizimit té ploté dhe té vazhdueshém.

6. Lista e produkteve farmaceutike pér burgje béhen né ményré periodike, né ményré té vecanté
nga komisioni pérkatés gjithépérfshirés, profesional i eméruar, pér plotésimin e nevojave pér
trajtim adekuat té té burgosurve.

7. Lista dhe sasia e produkteve farmaceutike pércaktohet nga té dhénat paraprake, kérkesat e
NjShB, planet afatmesme strategjike si dhe sugjerimeve té organizmave farmaceutiké té MSh.

8. Blerja e produkteve farmaceutike béhet qofté nga kompanité pérmes procedurave té
prokurimit pérmes MSh, Departamentit farmaceutik, qé &éshté mé e pérshtatshme pér
furnizim efikas dhe konform procedurave.

9. Produktet farmaceutike deponohen né depot e NjShB nga Depoja Qendrore e Farmacisé sé
DShB, ku béhet pranimi i tyre.

10. Shpérndarja e produkteve farmaceutike shpérndahet nga kompanité ose MSh, drejté pér sé
drejti né depot e NjShB ,me aprovim paraprak nga Koordinatori pér Shérbime Farmaceutiké
i DShB.

11. Raportimi i planifikimit, kérkesés, shpenzimit, skadencés sé produkteve farmaceutike, béhen
né ményré periodike me sistem té integruar dhe aprovuar paraprakisht.

12. Produktet farmaceutike té cilat nuk gjenden né listén e produkteve farmaceutike pér burgje,
plotésohen nga lista e MSh apo formave te tjera te mundshme.

13. Produktet farmaceutike té nevojshme pér trajtimin e té burgosurve né Institucione
Shéndetésore Publike ,sigurohen nga institucioni ku éshté duke u trajtuar i burgosuri.

14. Produktet farmaceutike qé nuk jané né listé dhe qé nuk ka mundési té zévendésohen, ose i
burgosuri déshiron té zgjedh prodhuesin, mund té lejohen nga mjeku pérgjegjés i NjShB, qé i
burgosuri t'i sjell vet mirépo ato duhet ti jepen atij sipas rregullores sé brendshme.

15. Barérat e domosdoshme qé pérshkruhen nga specialistét e ndryshém, e té cilat nuk jané né

listén e barérave as té DShB e as té MSh, kérkohet mundésia e:
a. zévendésimit té tyre nga specialisti qé i ka pérshkruar ose mjeku i burgut,
b. procedohet né MSh pérmes proceduarve té prokurimit blerja e tyre,
c. kérkohet nga i burgosuri qé té siguroj kéto baréra pérmes familjaréve.
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16.

Asnjé produkt farmaceutik, né asnjé rrethané nuk guxon té jeté prezent né burgje pa
banderola dhe i pa licencuar.

Ményra e dhénies sé barérave

1.

N

10.

11.

12.

13.
14.

15.

Barérat dhe produktet medicinale pérshkruhen vetém nga mjeku i licencuar dhe akredituar
né institucion.

Barérat e pérshkruara evidentohen né dosjen mjekésore nga mjeku qé ka béré pérshkrimin.

Né rast se ato jané pérshkruar né institucion publik, mjeku i burgut i shénon prapé né dosje
me vérejtje se jané pérshkruar nga mjeku specialist.

Infermieri i pérshkruan kéto baréra nga dosja né listén e terapisé.

Meényra e evidentimit, pérshkrimit né listé, ngarkimit té infermierit me baréra e té tjera
specifike, pércaktohet né ményré té vecanté nga secili burg varésisht nga mundésité dhe
ményra mé efikase e realizimit.

Dhénia e barérave né raste emergjente, antishok terapia dhe terapi tjetér mbajtése ose
intervenuese béhet sipas pérshkrimit, porosisé sé¢ mjekut me shkrim ose me telefon edhe pa
prezencén e tij.

Lloji i terapisé, sasia, doza, ményra e dhénies, koha e dhénies, kohézgjatja e terapisé, béhet
vetém sipas pérshkrimit nga mjeku.

Koha e dhénies respektohet sipas indikacioneve dhe barit, né rast nevoje edhe jashté rutinave
té burgut.

Terapia tabletare jepet né dhomén e té burgosurit ose né dhomén shéndetésore né pavijon,
¢do heré nga infermieri.

Gjaté dhénies sé terapisé tabletare, oficeri korrektues duhet té jeté prezent dhe té sigurohet
se terapia éshté gélltitur.

Terapia me kremra dhe solucione té caktuara jepet ose né dhomén e té burgosurit, dhomén
shéndetésore té pavijonit ose né ambulancé, varésisht nga efekti dhe reaksionet eventuale
anésore sipas pérshkrimit t& mjekut.

Pastrimi i plagéve, gepjet dhe intervenimet e tjera me gjak dhe gelb apo format tjera invazive
kryhen vetém ne ambulancén e burgut , ose ne dhomén shéndetésore adekuate té pavijonit.
Terapia ampullare, ajo venoze ose subkutane apo tjetér jepet vetém né ambulancén e burgut.
Dhénia e terapisé evidentohet ¢do heré ne listén e terapisé dhe pércaktohet a éshté marré,
refuzuar ose shtyré pér shkage te ndryshme.

Né rast se i burgosuri refuzon terapiné dhe éshté i vendosur, nénshkruan me shkrim né dosje
mjekésore se nuk déshiron ta marré terapiné pérkundér shpjegimit profesional qé i éshté
béré pér réndésiné e marrjes sé terapisé.

Ményra e kérkesave dhe shpérndarjes sé barérave

1.

2.

Secila NjShB, duke u bazuar né kérkesat e evidentuara, paraprakisht béné pérpilimin e
nevojave té furnizimit me barna dhe pajisje medicinale pér njésiné e vet.

Kérkesa pérpilohet nga kryeinfermieri, né konsultim me mjekun pérgjegjés té njésisé dhe
mjekét tjeré qé jané té punésuar po né até njési.

Kérkesa né fund nénshkruhet nga mjeku pérgjegjés dhe kryeinfermieri i njésisé pérkatése dhe
dérgohet tek Koordinatori pér Shérbime Farmaceutike né DShB

Koordinatori pér Shérbime farmaceutike, i pérmbledh kérkesat e NjShB-ve dhe duke u
bazuar né buxhetin e planifikuar paraprakisht pérpilon kérkesén pérfundimtare
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5. Kérkesat e barnave pér NjShB procedohen 3 heré né vit (¢cdo katér muaj) , si dhe kérkesat
emergjente duke pasur parasysh specifikén e Departamentit né térési.

6. Kérkesa procedohet sipas procedurave t¢ MSh dhe aprovohet nga Drejtori i DShB ose i
deleguari i tij

7. Koordinatori pér Shérbime Farmaceutike, procedon kérkesén tek kompanité farmaceutike té
kontraktuara nga departamenti.

8. Liferimii produkteve nga ana e kompanisé farmaceutike mbikéqyret nga komisioni i formuar
prej tre anétareve dhe Koordinatori pér Shérbime Farmaceutike.

9. Liferimi i produkteve béhet né depon géndrore né QK Lipjan.

10. Koordinatori pér Shérbime Farmaceutike, pastaj béné shpérndarjen e produkteve pér NjShB
sipas kérkesave té tyre me komisione nga NjShB-té.

11. Kryeinfermierét dhe Udhéheqgésit e NjShB-ve béjné raporte periodike, mujore, tremujore dhe
té tjera sipas kérkesés pér shpenzimin e barérave.

12. Koordinatori pér Shérbime Farmaceutike, pérmbledh raporte dhe raporton né ményré
periodike te Drejtori i DShB sipas pérshkrimit té punés.
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