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Shkurtesat
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DT/Td Vaksina kundér difteritit dhe tetanozit
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EVAP Plani Evropian i Veprimit pér Vaksinim

MEV Menaxhimi Efektiv i Vaksinés

QKMF Qendra Kryesore e Mjekésisé Familjare

QMF Qendra e Mjekésisé Familjare

Gavi Gavi, Aleanca Globale per Vaksina

BPV Bruto Produkti Vendor

GPEI Iniciativa Globale pér Zhdukjen e Poliomielitit
PGVV Plani Global i Veprimit pér Vaksina

HepB/HBV  Vaksina kundér hepatitit B

HPV Vaksina kundér Human Papilloma Virus

Hib Vaksina kundér infeksionit nga Haemophilus Influenzae i tipit b
FSSh Fondi i Sigurimit Shéndetésor

KKN Komiteti i Koordinimit Ndérinstitucional

PSI Plani Strategjik i Imunizimit 2018-2021

PZ1 Programi i Zgjeruar i Imunizimit

PZhl Plani Zhvillimor Institucional

1P Imunizimi né praktiké

IKSHPK Instituti Kombétar i Shéndetsisé Publike té Kosovés
IPV Vaksina kundér poliomielitit té ¢'aktivizuar

FPR Forma e pérbashkét e Raportimit
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KAMPE Agijencia Kosovare pér Produkte dhe Paisje Medicinale

KABP Knowledge Attitude Behaviours Practices - Njohurité, Qéndrimet dhe
Praktikat e Sjelljeve

ASK Agjencia e Statistikave t&é Kosovés

LQT Lot Quality Techniques

ShNF Shéndeti i Nénés dhe Fémijés

OZHM Objektivat e Zhvillimit té Mijévjecarit

MDVP Multi Dose Vial Policy - Politika pér Flakoné Multi-Dozé

MICS Multiple Indicator Coverage Survey - Anketa e Grupimeve té Treguesve té
Shuméfishté

MLM Menaxhimi i nivelit te mesem

MMR Vaksina kundérFruthit,Shytave - Parotitit dheRubellés

MZhF Ministria e Zhvillimit Ekonomik

MF Ministria e Financave

MSH Ministria e Shéndetésisé

MM Memorandum Mirékuptimi

KKCZhP Komiteti Kombétar i Certifikimit pér Zhdukjen e Poliomielitit

oJQ Organizata Jogeveritare

PKI Programi Kombétar i Imunizimit

KKKT Komiteti Kombétar Késhilléedhénés Teknik

ARrK Autoritetet Rregullatore Kombétare

KKSNI Komiteti Kombétar pér Sémundjet Ngjitése dhe Imunizim

KKVEFR Komiteti Kombétar i Verifikimit pér Eliminimin e fruthit dhe Rubeolés

PXh Pagesa nga Xhepi i pacientit

OPV Vaksina Orale kundér Poliomielitit

PCV Vaksina kundér infeksionit nga pneumokoku

Penta Vaksina Pentavalente (DPT-HepB-Hib) e

KPSh Kujdesi Parésor Shéndetésor

LRR Laboratori Rajonal i Referencés

RV Vaksina kundér Rotavirusit

API Aktivitete Plotésuese t& imunizimit

SAGE Grupi Strategjik késhilléedhénés i Ekspertéve

PSO Procedurat Standarde té Operimit

TeR Termate Referencés

TOPV Polio Vaksina Orale trivalente
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UNSCR 1244 Rezoluta 1244 e Késhillit té Sigurimit té Kombeve té Bashkuara

VAPP Vaccine Associated Paralytic Polio - Paraliza e Lidhur me Polio Vaksinén
VAR Raporti i Arritjes se Vaksinave

VDPV Vaccine Derived Polio Virus - Virusi Polio i Fituar nga Vaksina
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FJALA E MINISTRIT TE SHENDETESISE

Duke u referuar né rekomandimet globale pér parandalimin e sémundjeve pérmes
vaksinimit, kam kénaqgésiné qésé bashku kemi arritur té hartojmé kété plan strategjik pér
imunizimin 2019-2021, pér té vazhduar me tregime té suksesshme né programin e
imunizimit dhe pér t'i mbrojtur fémijét nga sémundjet duke iu mundésuar shéndet dhe
zhvillim mé té miré.

Ky plan strategjik éshté né pérputhje me zhvillimet strategjike pér pérforcimin e shérbimeve
shéndetésore dhe ofrimin e shérbimeve cilésore dhe gjithpérfshirése pér té gjithé femijét e
Kosovés.

E dimé se imunizimi shpéton shumé jeté pér ¢do vit. Kjo éshté arritje e madhe né fushén e
shéndetit publik dhe e arritur e madhe edhe né Kosové.

Té dhénat tregojné se shkalla e imunizimit éshté e larté né Kosové dhe ne duhet té
vazhdojmé me pérpjekjet tona qé asnjé fémijé té mos mbetet i pavaksinuar.

Padyshim, sukseset e arritura né kété program jané rezultat i punés dhe i atribohen IKShPK,
menaxheréve dhe profesionistéve shéndetésor né Kujdesin Parésor Shéndetésor. Kjo éshté
merité edhe e bashképunimit me prindérit qé i sjellin fémijét pér t'i vaksinuar.

Pérmes programeve té déshmuara sikurse éshté aii vaksinimit, ne do té ndihmojmé dhe
kontribojmé né arritjen e agjendés pér imunizim né nivel global, si dhe né arritjen e
Synimeve Zhvillimore t&¢ Qéndrueshme.

Me kété rast, falenderoj té gjithé profesionistét pér kontributin dhe angazhimin e tyre pér
arritjen e géllimit toné té pérbashkét.

Falenderoj posagérisht UNICEF-in pér pérkrahjen e vazhdueshme pér zbatimin e programit
té vaksinimit, né blerjen e vaksinave kualitative dhe té sigurta, me ¢mime té lira nga
prodhuesit e vértetuar nga OBSh-ja.

Ftoj té gjithé akterét e pérfshiré né Planin Strategjik té Imunizimit 2019-2021 té vazhdojné
angazhimin e tyre, qé sé bashku té kontribojmé pér té arritur dhe treguar suksese té mira,
pér t& mundésuar shéndet dhe mirégenie mé té miré pér té gjithé fémijét e Kosovés.

Ju falemnderit!

Uran Ismaili

Ministér i Shéndétésisé
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1. PERMBLEDH]JE EKZEKUTIVE

Imunizimi éshté njé nga fushat e réndésisé strategjike pér shéndet publik. Kosova ka
program té miré té vaksinimit dhe ka raportuar shkallé té larté t&€ mbulueshmérisé qé nga
periudha e pasluftés me pérfshierje rreth 95%.

Megjithé sfidat gjaté zbatimit téprogramit té imunizimit, pérfshiré ato strukturale,
financiare, gjeografike dhe menaxheriale né ofrimin e gasjes universale né imunizim,
raportet tregojné se né Kosové, shkalla e pérfshierjes né imunizim &éshté mjaft e kénagshme
(deri 95%).

Sistemi aktual shéndetésor ka infrastrukturé té miré dhe profesionisté shéndetésor té
mjaftueshém, ndérsa madhésia e vendit dhe kushtet e mira rrugore béjné qé qasja té mos jeté
problem real. Sa u pérket praktikave té imunizimit dhe administrimit té vaksinave, ato jané
cilésore dhe procedurat respektohen. Efektet e padéshirueshme pasvaksinale jané té rralla
dhe kryesisht minore.

Plani Strategjik i Imunizimit (PSI) 2019-2021 ka pér synim pércaktimin e drejtimeve pér
pérfshierjen me imunizim té gjithé popullatés sé Republikés sé Kosovés pér t'i mbrojtur nga
sémundjet g¢ mund té parandalohen pérmes vaksinimit si dhe sigurimin e mbulueshmérisé
sa mé t& madhe me vaksinim.

Objektivat e mbulueshmérisé me vaksinim jané vendosur né Planin Evropian té Veprimit
pér Vaksinat (PEVV) ku i'u kérkohet té gjitha vendeve té arrijné té paktén 95% té
mbulueshmérisé né mbaré vendin me té gjitha antigjenet, si dhe arritjen e té paktén 90% té
mbulueshmérisé né nivel lokal.

Plani Strategjik i Imunizimit 2019-2021, éshté pérpiluar si pjesé e reformés shéndetésore,
bazuar né Strategjiné Sektoriale t&é Shéndetésisé 2017-2021, si dhe ka pér géllim té pérforcoj
shérbimet e imunizimit, té siguroj géndueshmériné financiare pér prokurimin e vaksinave
dhe mjeteve té tjera, paisjet, ndértimin e kapaciteve té profesionistéve shéndetésor,
edukimin dhe promovimin shéndetésor dhe prezantimin e vaksinave té reja né pérputhje
me rekomandimet e OBSh-sé dhe UNICEF-it.

Qeéllimi i kétij plani strategjik éshté té siguroj arritien e mbulueshmérisé universale té

imunizimit. Pér té pérmbushur kété géllim jané definuar objektivat si: avokimi pér ta

prioritizuar programin e imunizimit, ngritja e vetédijés s¢ individéve dhe komunitetit pér

réndésiné e imunizimit dhe vaksinimit, sigurimi i qasjes sé barabarté né shérbimet e

imunizimit dhe vaksinimit pér té gjithé, mbajtja dhe fuqizimi i shérbimeve té imunizimit

dhe vaksinimit né kuadér té sistemit shéndetésor, sigurimi i géndrueshmérisé financiare pér
programin cilésor dhe teknologjiné inovative té imunizimit dhe vaksinimit.

Shkalla e pérfshirjes me té gjitha vaksinat éshté e larté, por brengosése mbetet
mbulueshméria mé e ulét e imunizimit né mesin e komunitetit rom, ashkali dhe egjiptian.
Sipas Agjencisé sé Statistikave té Kosovés- Anketa e Grupimeve té Treguesve té Shuméfishté
né Kosové 2013-2014, né Republikén e Kosovés, 79 pérqind (79%) e fémijéve té moshés 24-35
muajsh jané vaksinuar plotésisht, q¢ do té thoté se kané marré té gjitha vaksinat e
rekomanduara pér moshén, me vetém njé pérqind (1%) té fémijéve qé nuk jané vaksinuar
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fare. Ndérsa né mesin e fémijéve té komunitetit rom, ashkali dhe egjiptian, pérgindja e
femijéve té vaksinuar plotésisht éshté 30 pérqind (30%), me 3 pérqind (3%) té fémijéve qé
nuk jané vaksinuar fare.

Megjithaté edhe pérkundér sukseseve evidente publikimet e fundit kané treguar njé nivel jo
té kénagshém té mbulimit me vaksina kundér fruthit, shytave-parotitit dhe rubeolés
(MMR1) né nivel prej 80.5%, sipas “Mostrimi pér te siguruar kualitetin e seris¢” (LQT 2016).

Situata aktuale né terren tregon se nga viti 2009 nuk ekziston mbikéqyrje pér paralizé
flakcide akute (PFA) gé rrezikon Programin e Imunizimit (PI) té mos zbuloj ndonjé rast té
importuar té poliovirusit. Po ashtu edhe vaksinat e reja si¢ jané ato kundér Rotavirusit dhe
vaksina kundér Human Papilloma Virus (HPV-sé) nuk jané planifikuar ende gé té futen né
pérdorim dhe planifikohet té prezantohen né periudhén né vijim.

Eshté inkurajues fakti q¢ Ministria e Shéndetésisé e ka financuar Programin e Imunizimit né
sigurimin e té gjitha vaksinave sipas programit. Megjithaté pamjaftueshméria e buxhetit pér
té mbéshtetur financiarisht shpenzimet operative dhe té ripértrirjes sé zinxhirit té ftohté
mund ta pengojé performancén e miré té Programit té Zgjeruar té Imunizimit né té
ardhmen.

Pér arritjen e kétij synimi Plani Strategjik i Imunizimit 2019-2021 do t&é fokusohet né arritjen e
kétyre objektivave:

Objektiva e paré Strategjike e pércaktuar né Strategji Sektoriale té Shéndetésisé 2017-2021 ka

éshté pércaktuar edhe Objektiva e pérgjithshme e kétij dokumenti gé ka té béj me ruajtjen e
shéndetit té popullatés pérmes zbatimit té ploté té programeve té vaksinimit dhe
imunizimit.

Adresimi i sfidave me géllim té ngritjes sé cilésisé sé shérbimeve té programit té imunizimit
parashihet té béhet pérmes ngritjes s¢ kapaciteve, promovimit dhe edukimit shéndetésorg,
koordinimit ndérinstitucional dhe sigurimit té financimit té géndrueshém.

Objektiva strategjike - Ruajtja e shéndetit té popullatés pérmes imunizimit

Objektivat specifike té definuara né dokument jané:

1. Avokimi pér ta prioritizuar programin e imunizimit

2. Ngritja e vetédijés sé individéve dhe komuniteteve pér réndésiné e imunizimit dhe
vaksinimit

3. Sigurimi i qasjes sé barabarté né shérbimet e imunizimit dhe vaksinimit pér té gjithé

4. Mbajtja dhe fuqizimi i shérbimeve té imunizimit dhe vaksinimit né kuadér té sistemit
shéndetésoré

5. Sigurimi i géndrueshmérisé financiare pér programin cilésor dhe teknologjiné inovative
té imunizimit dhe vaksinimit

Plani i veprimit té kétij dokumenti pérmban aktivitetet, indikatorét, mjetet pér realizim té
aktiviteteve, afatin kohor, koston e zbatimit dhe bartésin e kostos si dhe institucionet dhe
pérgjegjésit e tjeré pér realizim té aktiviteteve.
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Kéto veprime mbéshteten né resurset ekzistuese dhe fuqizimin e tyre sipas nevojés, té
planifikuara né dokumentet strategjike duke pérfshiré edhe mbéshtetjen eventuale té
partneréve.

Duke konsideruar réndésiné e programit dhe parandalimin e sémundjeve vaksiné
preventabile zbatimi i ploté i Planit Strategjik té Imunizimit pér 2019 - 2021, éshté shumé i
réndésishém.
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2. HYRJE

Njé nga prioritetet e Qeverisé sé Republikés s¢ Kosovés éshté edhe zbatimi i programit té
zgjeruar t&é imunizimit me géllim té parandalimit t&é sémundjeve ngjitése vaksiné preventabile,
duke synuar péfshierjen e ploté té té gjitha komuniteteve té cilatjetojné né Kosové.

Programi i imunizimit konsiderohet si proces i suksesshém né kuadér té fushés sé shéndetit
publik né Kosové. Ministria e Shéndetésisé ka siguruar qéndrueshmeéri financiare pér
programin e zgjeruar té imunizimit (PZI) pérmes vaksinimit. Né bashképunim me Institutin
Kombétar té Shéndetésisé publike (IKSHPK), si mbikqyrés i zbatimit t&é programit si dhe
Institucionet e kujdesit parésor shéndetésor si institucione zbatuese éshté siguruar
géndrueshmeéria e kétij programi, né pérgjithési.

Programi i imunizimit éshté i rregulluar dhe i obliguar bazuar né aktet ligjore né fuqi, realizohet
pa pagesédhe ka pérgindje té mbulueshmérisé mbi 90% (DTP me 95%). Mé pak se tri té katértat
(79%) e fémijéve 24-35 muajsh jané plotésisht t& imunizuar sipas kalendarit nacional né Kosové.
Megjithaté mbulueshméria me imunizim mbetet né shkallé mjaft té ulét né mesin e komunitetit
rom, ashkali dhe egjiptian (RAE) meqgenése mé pak se njé e treta e fémijéve RAE té grupmoshés
24-35 muajsh jané plotésisht té imunizuar (30%), sipas burimeve nga raporti MICS 2014.

Bazuar né regjistrin e fundit civil té vitit 2011, 2% e popullatés sé pérgjithshme i takojné kétij
komuniteti qé njéherit ballafaqohen me shkallé té larté té varférisé, shkallé té larté t& papunésisé
dhe kushteve té véshtira socio-ekonomike, shkallé té ulté té arsimimit, gjendje jo té miré
shéndetésore dhe mosushqyeshmérisg, gjé qé i bén té jené popullata mé vulnerabile né vend.
Plani Strategjik i Imunizimit 2019-2021 pérfshin synimet strategjike t& Qeverisé pér zbatimin e
reformés pérmbajtésore dhe gjithpérfshirése né sektorin e shéndetésisé me qéllim té ruajtjes dhe
pérparimit té shéndetit pér té gjithé qytetarét e Republikés sé Kosovés mbéshtetur né Strategjiné
Sektoriale Shéndetésore 2017-2021.

Instituti Kombétar i Shéndetésisé Publike (IKShPK) éshté institucioni pérgjegijés pér zhvillimin
dhe rishikimin e politikave té imunizimit, si dhe menaxhon zbatimin e programit. Institutet
Rajonale té Shéndetit Publik (ISHP) jané pérgjegjése pér mbikqyrje dhe pérgjegje
epidemiologjike, analizén e t&é dhénave té grumbulluara dhe monitorimin e performancés sé
imunizimit.

Ministria gjithashtu ka miratuar dhe po mbéshtet zbatimin e pakos sé vizitave mjekésore né
shtépi népér komuna pér pérmirésimin e shéndetit dhe miréqgenies sé nénés dhe fémijés.
Aktivitetet e shtrierjes sé vizitave mjekésore né shtépi jané njé qasje shumé efektive pér té arritur
dhe mbéshtetur familjet né shumé aspekte si ato zhvéllimore, shéndetésore dhe shogérore.
Vizitat né shtépi duhet té pérqgéndrohen né rritjen e shkallés sé imunizimit dhe promovimin e
ushqyeshmérisé dhe té ushqyerit vetém me qumésht gjiri, gjé qé¢ mund té arrihet duke e zgjeruar
programin e vizitave mjekésore né shtépiné gjithé Kosovén.

Objektivat e mbulueshmérisé me vaksinim jané vendosur né Planin Evropian té Veprimit pér

Vaksinat (PEVV) ku i kérkohet té gjitha vendeve té arrijné té paktén 95% té mbulueshmérisé
né mbaré vendin me té gjitha antigjenet, si dhe arritjen e té paktén 90% né

10
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nivel lokal. Kosova ka njé program té miré té vaksinimit dhe ka raportuar shkallé té larté té
mbulueshmérisé pér shumé vite.

Organizata Botérore e Shéndetésisé (OBSh) né vitin 1994 ka themeluar té ashtuquajturén “Global
Programme for Vaccines and Immunization” (Programi Global pér Vaksina dhe Imunizim) ku si
géllim té vetém ka pércaktuar “Bota né té cilén té gjithé njerézit me rrezik jané té mbrojtur nga
sémundjet ngjitése vaksiné-preventabile”.

Programi éshté i ndaré né tri komponenta:

v' ProgramiiZgjeruarilmunizimit (PZI) si pjesé shumé e réndésishme e procesit;
v Hulumtimi dhe pérfitimiivaksinave té reja; dhe
v" Furnizimi me vaksina dhecilésia e tyre.

Gjithashtu Plani Strategjik i Imunizimit 2019-2021 do té kontriboj né realizimin e Synimeve pér
Qéllimet Strategjike Zhvillimor (SDG) me theks té vecanté né synimin e treté “Shéndet i miré dhe
mirégenie” si dhe né synimet tjera qé ndérlidhen me baraziné gjinore dhe zvogélimin e
pabarazive.

Plani strategjik i imunizmit éshté pérpiluar me qéllim té ofrimit cilésor té shérbimeve té imunizmit
dhe parandalimit t&€ sémundjeve pérmes vaksinimit gjaté téré jetés.

11
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3. METODOLOGJIA

Hartimi i planit strategjik pér imunizimin 2019-2021 &éshté bazuar né Planin gjithépérfshirés
shumeévjecar té imunizimit, t& hartuar nga IKSHPK-ja me pérkrahjen e UNICEF-it.

Plani éshté bazuar né Udhézuesin e OBSh-sé”European Vaccine Action Plan (EVAP) 2015-
2020” dhe ka specifikuar géllimet, planin e veprimit dhe koston pér zbatimin e planit.

Pér pérgatitjen e planit jané shqyrtuar té dhéna té ndryshme nga raportet e IKShPK-sé pér
Programin Kombétar té Imunizimit, Ministrisé sé Shéndetésis€, Agjencionit té Statistikave té
Kosovés (Anketa e grupimeve té indikatoréve té shuméfishté - AGTShP 2014), studimeve
(LOT Quality Survey), analizat lidhur me shéndetin e nénés dhe fémijés, publikime t& OBSh-
sé dhe né pérputhje me politikat dhe prioritetet strategjike né shéndetési. Jané konsultuar
dokumente té ndryshme relevante vendore dhe ndérkombétare me géllim té identifikimit té
sfidave dhe gjetjen e ményrave pér adresimin e tyre.

Plani éshté hartuar nga grupi punues i eméruar nga Ministria e Shéndetésisé, me mbéshtetje
té ekspertizés vendore gjaté procesit té hartimit té¢ dokumentit, nén udhéhegjen e Institutit
Kombétar té Shéndetésisé Publike té Kosovés, pérkrahur nga zyra e UNICEF-it, duke
reflektuar prioritetet globale si dhe ato t& Kosovés.

Gjaté procesit té pérgaditjes sé kétij dokumenti jané konsultuar edhe institucionet tjera
relevante: Ministria e Arsimit, Shkencés dhe Tekonologjisé¢, Ministria e Punés dhe
Mirégenies Sociale, Ministria pér Kthim dhe Komunitete, Ministria e Administrimit t&é
Pushtetit Lokal, institucionet shéndetésore té komunave dhe pérfagésues té grupeve té tjera
té interesit.

Grupi punues pérmes punétorive dhe takimeve té rregullta ka analizuar dhe diskutuar
¢éshtjet e ndérlidhura me vaksinimin dhe imunizimin né Kosové. Jané analizuar té gjeturat
nga raportet e ndryshme pér shkallén e mbulueshmérisé dhe arsyet e grupeve té cilat kané
mbetur té pavaksinuara gjaté viteve té fundit.

Dokumenti ka kaluar edhe fazat e konsultimit té gjéré me publikun me qgéllim té ofrimit t&é
mundésisé pér komente eventuale né dokument.

12



PLANI STRATEG]JIK I IMUNIZIMIT 2019 - 2021 ﬁ

4. SFONDI

41.  Karakteristikat demografike dhe statistikat vitale té popullatés

Republika e Kosovés ka sipérfage prej 10,908 km2. Sipas vlerésimit t& popullatés me 31
dhjetor 2015, Kosova ka 1.804.944 banoré (numrit té pérgjithshém té popullsisé i'u éshté
shtuar numri i vlerésuar prej 40.196 personave nga komuna veriore té cilét nuk ishin
pérfshiré né regjistrimin e vitit 2011). Dendésia e popullsisé éshté 162.41 banoré pér km? (31
dhjetor 2015). Prej numrit té pérgjithshém té popullatés, 28 % jané nén moshé 15 vje¢ dhe
gjysma e popullsisé jané t&¢ moshés mé té re se 28,2 vjec. Mosha mesatare e popullsisé éshté
30,2 vjet. Pérqindja e popullsisé qé jetonte né zonat rurale pér vitin 2011 ishte 61, 7% ndérsa
pérqgindja e popullsisé qé jetonte né zonat urbane pér vitin 2011 ishte 38,3% (2011).

Figural. Harta e Kosovés

0 10 20 40 Km

| T TN TN [ TR T S |

Decan Mitroviceé 21 Skeéndera] 31 Junik
02 Gjakove 12 Leposavig 22 Shtime 32 Mamushe
03 Gllogoc 13 Lipjan 23 Shtérpce 33 HaniiElezit
04 Gjilan 14 Movobérde 24 Suhareké 34 Gracanice
05 Dragash 15 Ohbilig 25 Ferizaj 35 Ranillug
05 Istog 16 Rahovec 26 Viti 36 Partesh
07 Kacanik 17 Peje 27 Vushtrri 37 Kilokot
08 Kliné 18 Podujevé 28 Zubin Potok 38 Mitroviceé Veriore
09 Fushe Kosowve 18 Prishting 29 Zvecan
10 Kamenicé 20 Prizren 30 Malisheve

Jetégjatésia né Kosové éshté rritur dhe do té vazhdojé té rritet. Né regjistrimin e vitit 2011,
jetégjatésia né lindje éshté vlerésuar té jeté 76.7 vite pér té dyja gjinité, me 74.1 vite pér
meshkujt dhe 79.4 vite pér femrat.
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Tabelal. Treguesit themeloré gjeografik dhe demografik

' Popullsia e vlerésuar v 2015 ¢ 1,827,231
Siperfagia e vendit (lometer katwor) T 10908
" Popullata rurale (% e populisisé s¢ pérgjithshme) T T TS U
?ijéaa'e'sig{e'go;,;;an;;sg (pér Kilometér katrord) T 20111632
"Tindjet (duke pérfshiré 106 fémi té lindur jashte Kosovés) * 77 Uh015 T 24594
"Tindjet pér 1000 banore = T RN TR
" Grapi i lindjeve q8 u pérdorén pér imunizime T Th015 T 27886
" Foshnje t mbijetuara (q¢ mbijetuan deri né 1 vje) =+ T Ta015 T A
Popullsia e moshes 0-14 viee (%) T Ta01 T 8%
" Popullsia e moshes 15-64 viec (%) T a0 T es%
:ri)'déﬁil'sié'e'iﬁééﬁéé}iﬂo}'éé Viea () T 20117/ """

Burzmz Agjencia e Statistikave té Kosovés (ASK), Parashikimi i Popullsisé, 2011-2061 dhe Regjistrimi i Popullszse 2011
* Burimi: ASK, Statistikat e lindjeve, 2015

*ASK, Statistikat vitale, 2015

***Burimi: IKSHP, grupi i pérdorur pér vaksinim me BCG, 2015

*%% Burimi:IKSHP, grupi i pérdorur pér vaksinim me MMR , 2015
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4.2.Gjendja shéndetésore

Analiza e gjendjes shéndetésore té popullatés tregon se shkalla e sémundshmérisé né
Kosové éshté mé e ulét me gjithsejt 422 raste né 100,000 banoré né vitin 2011 krahasuar me
BE-né me 663 raste né 100,000 banoré. Sémundjet mé té shpeshta né Kosové jané sémundjet e
rrugéve té frymémarrjes, té sistemit digjestiv, té qarkullimit té gjakut dhe sistemit muskulo-
skeletor, si¢ ilustrohet né Grafikonin 1.

Graf 1: Shkaget kryesore té sémundshmérisé 2012

60000 1517126

50000 44249.4
40000
30000 25553.3 22951.1
20000 14248.5
10000 I I .

0

Sémundjet e Faktorét qé Sémundjet e Sémundjet e Sémundjet e
sistemit respirator  ndikojné né sistemit digjestiv sistemit té sistemit
(100-199) statusin (K00-K93) garkullimit (100- muskuloskeletor
shéndetésor dhe 199) dhe indit lidhés
kontakti me (M00-M99)
shérbimet
shéndetésore
(200-299)

Burimi: Analiza e gjendjes shéndetésore té popullatés, 2013/

Njé véshtrim mé i detajuar sipas moshés dhe gjinisé tregon strukturé té ngjashme té
sémundshmerisé. Tek fémijét nén moshén 1 vjecare, gati gjysma e té gjitha sémundjeve
lidheshin me sémundjet e frymémarrjes.

Pér femrat né moshén 15-49 vjeg, shkalla mé e larté e sémundshmérisé ishte pér sémundjet e
sistemit urogjenital me 10,9%. Pér grup-moshén mé té vjetér se 50 vjeg, sémundjet e sistemit
té qarkullimit té gjakut ishin mé té shpeshta. Kjo gjendje éshté e krahasueshme me té dhénat
e OECD-sg, duke treguar se astma éshté sémundja kronike e vetme mé e shpeshté né mesin
e fémijéve qé gjithashtu atakon edhe té rriturit. Kjo éshté njé sfidé pér shéndetin publik,
shpesh e lidhur me faktorét mjedisor; ku parandalimi éshté pjesérisht i mundur dhe trajtimi
mund té jeté efektivl.

Trendi i sémundjeve kronike masovike jo-ngjitése né Kosové pér periudhén 2006-2011 duhet
té merret me rezervé pér shkak té raportimit jo té rregullt dhe sistemit té fragmentuar té
informimit shéndetésor.

*Né krahasim me Bashkimin Evropian dhe rajonin, Kosova ka prevalencé té ulét té
sémundjeve kronike masovike jo-ngjitése.
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Té dhénat e pérgjithshme pér sémundshmériné né Kosové tregojné pesé shkaqe kryesore né
vitin 2012

*  Sémundjet e sistemit té frymémarrjes (21,5% e totalit té sémundjeve dhe 51,712.6 shkalla e
sémundshmeérisé pér 100,000)

= Faktorét e jashtém qé ndikojné né gjendjen shéndetésore (aksidentet né komunikacion,
fatkeqésité, etj.) (18,4% e totalit té sémundjeve dhe 44,249 .4 shkalla e sémundshmérisé pér
100,000)

* Sémundjet e sistemit té tretjes (10,6% e totalit t&¢ sémundjeve dhe 25,553.3 shkalla e
sémundshmeérisé pér 100,000)

*  Sémundjet e sistemit té qarkullimit té gjakut (9,6% e totalit t& sémundjeve dhe 22,951.1
shkalla e sémundshmeérisé né 100,000)

* Sémundjet e sistemit muskulo-skeletal dhe sistemit lidhor (5,9% e totalit t& sémundjeve
dhe 14,248.5 shkalla e sémundshmeérisé ne 100,000)

4.3.  Shéndeti i nénés dhe fémijés

Prej vitit 2000-2014 shkalla e vdekjeve maternale ka gené 14.3 pér 100,000 lindje, pérderisa né
vitet 2013 dhe 2014, nuk ka pasur raportim té vdekjeve maternale2. Nga té dhénat e ASK pér
vitin 2014 koeficienti i natalitetit éshté raportuar 14%.

4.4 Sistemi i kujdesit shéndetésoré

4.41. Sistemishéndetésoré

Bazuar né Ligjin pér Shéndetési 04/L-125, Ministria rregullon, mbikqyré dhe kontrollon
zbatimin e kujdesit shéndetésoré né institucionet publike dhe private né té tri nivelet e
kujdesit shéndetésor me té cilin jané véné themelet e reformés legjislative dhe organizative
né sistemin shéndetésoré.

4.4.2. Rrjetiiinstitucioneve shéndetésore

Shérbimet shéndetésore né Kosové ofrohen népérmijet rrjetit té institucioneve shéndetésore
té organizuara né tri nivele: parésor (KPSh), dytésor (KDSh) dhe tretésor (KTSh). Shérbimet
e kujdesit shéndetésor organizohen dhe ofrohen nga ofruesit e shérbimeve shéndetésore si
shérbime spitalore, jashté-spitalore, shtépiake dhe emergjente. Shérbimet ofrohen né
Institucione shéndetésore publike dhe private. Qeveria e Republikés s¢ Kosovés né kuadér
té listés prioritare té projekteve ka inkorporuar edhe projektin pér fuqizimin e
infrastrukturés né kujdes parésor. Veprimtaria e Kujdesit parésor shéndetésor pérfshin
promovimin shéndetésoré, parandalimin, zbulimin e hershém, diagnostikimin, mjekimin
dhe rehabilitimin qé kané té béjné me sémundjet, ¢rregullimet dhe léndimet, pérfshiré
kujdesin dentar dhe ndérhyrjet e vogla kirurgjike mbéshtetur né konceptin e mjekésisé
familjare. Rrjeti publik i KPSh pérbéhet nga gjithsejt 429 institucione, nga té cilat secila
komuné e Kosovés ka Qendrén Kryesore té Mjekésisé Familjare (QKMF) si njési kryesore,
me njési té saj pérbérése: Qendrat e Mjekésisé Familjare (QMF) dhe Ambulancat e Mjekésisé
Familjare (AMF)3. Sa i pérket zhvillimit t&¢ vazhdueshém té burimeve njerézore né mjekési

2Raporti i gjendjes perinatale, MSh-2015
3Qendra pér Zhvillimin e Mjekésisé Familjare té Kosovés / MSh 2013
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familjare, té arriturat jané evidente. Né kété aspekt ka ngritje né zhvillimin e resurseve
profesionale njerézore dhe cilésisé sé shkollimit specialistik pasdiplomik i cili &shté program
i akredituar ndérkombétarisht. Mbikqyrja dhe sigurimi i cilésisé sé zbatimit t& programit
béhet nga Kolegji mbretéror i mjekéve té pérgjithshém nga Britania e Madhe (RCGP - Royal
College of General Practitioners) né bashképunim té ngushté me Qendrén pér zhvillimin e
mjekésisé familjare né Kosové (QZHMEFK)), si institucion pérgjegjés pér hartimin e politikave
shéndetésore dhe monitorimin e zbatimit té tyre né kujdesin parésor shéndetésor.

Kujdesi parésor shéndetésor éshté prioritet né proceset reformuese té sistemit shéndetésor.
Duhet béré planifikime gqé shérbimet emergjente té jené té lidhura me qgendrat regjionale
pérkatése, té ngritet niveli i qasjes né shérbime shéndetésore, sidomos né vende rurale,
pérmes granteve stimulative pér profesionistét qé ofrojné shérbime né kéto institucione.
Duhet té zbatohen praktika té reja me géllim té promovimit pér parandalimin e sémundjeve
té ndryshme si dhe ofrimit té kujdesit té integruar gjithpérfshirés. Udhérréfyesit dhe
protokolet e trajtimit, sidomos té sémundjeve kronike, si dhe monitorimi i indikatoréve té
cilésisé do té optimizonte shfrytézimin e shérbimeve dhe procedurave tjera né nivelin
parésor si dhe do té pérmirésonte performancén e profesionistéve shéndetésoré. Qéllimi i
gjithé kétyre aktiviteteve éshté pérmirésimi i cilésisé, sigurisé si dhe kosto e efektivitetit né
kuadér té trajtimit té pacientéve duke e fuqgizuar edhe transferimin e kompetencave tek
profesionistét né kujdesin parésor shéndetésor, qé do rregullonte edhe sistemin e referimit
me pacientin né gendér té vémendjes.

Institucionet e KDSh dhe KTSh jané té organizuara né kuadér té Shérbimit Spitalor dhe
Klinik Universitar té Kosovés (ShSKUK) si ményré unike e shérbimeve té integruara
shéndetésore né nivelin e kujdesit dytésor dhe tretésor shéndetésor. Kujdesi dytésor dhe
tretésor shéndetésor ofrohet pérmes institucioneve té pércaktuara sipas Ligjit pér shéndetési,
né kuadér té té cilave pérfshihen shérbimet spitalore, jashté-spitalore, diagnostike,
terapeutike, rehabilituese, transporti emergjent, kujdesi dentar si dhe shérbimet e
regjionalizuara té shéndetésisé publike. Kujdesi tretésor shéndetésor pérfshin kujdesin e
avancuar shéndetésor, spitalor, jashté-spitalor dhe té shéndetésisé publike si dhe shérbimet
konziliare té nivelit tretésor té kujdesit shéndetésor. Pér regjionin e Prishtinés, institucionet
shéndetésore té nivelit tretésor shérbejné gjithashtu edhe si institucione té nivelit dytésor
shéndetésor.

Institucionet shéndetésore pérvec ofrimit té shérbimeve shéndetésore, ofrojné edhe
edukimin bazik, pasdiplomik si dhe pjesémarrjen né kérkime shkencore relevante né
bashképunim me Fakultetin e Mjekésisé. Sa i pérket burimeve njerézore né institucionet
shéndetésore, disa 1émi specialistike jané té mbingarkuara me staf dhe té tjerat kané
mungesé stafi. Kjo, sé bashku me nevojén pér futjen e metodave mé bashkékohore té
trajtimit kérkon veprim té menjéhershém pér planifikim afatgjaté dhe riorganizim té
burimeve njerézore né shéndetési né nivelin e arsimit t&€ mesém dhe até universitar né pajtim
me nevojat reale né té gjitha nivelet e sektorit shéndetésor*.

“Strategjia Sektoriale e Shéndetésisé 2017-2021
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4.4.3. Burimet njerézore

Numri total i stafit né KPSh éshté 5,453 prej té cilit staf mjeksoré jané 4,579 ndérkaq staf jo-
mjeksoré 842 té punésuar né sektorin publik té shéndetésisé; prej stafit mjeksoré, mjek jané
1,326 prej té ciléve 476 jané specialisté té mjeksisé familjare ndérkaq infermieré 3,050 prej té
ciléeve 2,118 jané infermieré té trajnuar familjar. Numri i mjekéve né vitin 2013 né
institucionet shéndetésore té nivelit dytésor dhe tretésor ka qené 1,441, ndérsa numri i
infermieréve éshté 3,9665. Pra, né vitin 2013 Kosova ka pasur 2,767 mjeké dhe 7,016
infermieré té punésuar né sektorin publik.Né Institucionet shéndetésore private jané té
punésuar gjithsejt 3,472 punonjés, nga té cilét 1,806 jané mjek dhe 1,666 infermieréo.

4.4.4. Financimi i kujdesit shéndetésoré

Sektori i shéndetésisé né Kosové financohet kryesisht nga tatimi mbi té ardhurat, taksat dhe
bashké-pagesat, pérderisa pagesa private nga xhepi éshté shumé e larté dhe pérfshin rreth
40% té shpenzimeve pér shérbime shéndetésore.

Buxheti i ndaré nga geveria pér shéndetési né vitin 2015 ishte né total 163,760,703 milion €,
ku pjesémarrja e buxhetit pér shéndetési nga totali i buxhetit t&¢ Kosovés éshté 9.73., dhe
2,79% e BPV, gé siguronte 90.72 € pér qytetar né vit!3l. KPSh financohet pérmes transfereve
nga buxheti gendror né komuna né formé té grantit specifik shéndetésor, né vleré prej
42,085,036 qé pérfshin 28 % té buxhetit total t& ndaré pér shéndetési. KDSh dhe KTSh
financohet nga Ministria e Shéndetésisé dhe pérfshiné mbi 72% té buxhetit t& ndaré pér
shéndetési.

4.4.5. Reformat né kujdesin shéndetésoré

Strategjia Sektoriale e Shéndetésisé (2017-2021) éshté hartuar me qgéllim té zhvillimit té njé
vizioni dhe qasje strategjike né kuadér té vazhdimsisé sé reformave té sektorit shéndetésor,
qé e ka pér géllim pérmirésimin e statusit shéndetésor té popullatés, kénagshmériné e
pacientéve duke ofruar shérbime shéndetésore kualitative?.

Tabela2. Indikatorét kryesor té kujdesit shéndetésoré

... Indikatori [ Viti | Vlera]
| Shfrytézimiishtretérve . L2013 ¢ 57 %
, Mjeketper 1000 . ;2013 21 |
 Infermierét per 1000 . ;2013 1 35 .
| Shpenzimet e pergjithshme shéndetésore pér koké-banori (valutané €) * 1 2015 | 35€
' Shpenzimet geveritare shéndetésore si % e shpenzimeve té pérgjithshme ! ! o

Lo 12015 ! 10 % !
s shéndetésore* .. Lo L. :
| Shpenzimet e pergjithshme shéndetésoresi % e BPV_ . 12013 1 3% |
' Shpenzimet nga xhepi i pacientéve pér shérbimet shéndetésore (nga ! ! o |
. : o A 12013 | 40 % !
 shpenzimet e pérgjithshme né shéndetesi) . L. . :
' Buxheti pér komunat pér ofrimin e shérbimeve té KPSH (nga buxheti i ' 0013 | 26 % |

Burimi: Shéndeti i nénés dhe fémijés né Kosové, 2013, * ASK, Llogarité geveritare té Kosovés, 2008-2015

5MSh 2013
6Té dhénat nga IKSHPK 2013
’Strategjia Sektoriale e Shéndetésisé 2017-2021
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4.4.6.Programi Kombétar i Imunizimit né kuadér té sistemit té kujdesit shéndetésoré

Aktivitetet e Shéndetit Publik pérfshiré edhe Programin Kombétar t€ Imunizimitjané té bazuara
né Ligjin pér Shéndetési Publike (2007), né nenin 21, pércaktuar siné vijim:

Imunizimi me preparate imunologjike éshté i obligueshém bazuar né vaksinoprofilaksén dhe
imunoprofilaksén sipas programit té zgjeruar té imunizimit pér téré territorin e Kosovés.
IKShPK e pérgadit programin e zgjeruar té imunizimit pér vaksinat ndérkombétare, sipas
indikacioneve epidemiologjike dhe trafikut ndérkombétar.

IKShPK bén hulumtime cilésore té cilat ndihmojné né pércaktimin e imunitetitkolektivté
popullatés.

Ministria e Shéndetésisé, me propozimin e IKSHPK, pércakton listén e sémundjeve ngjitése té
cilat i nénshtrohen imunizimit té obligueshém, sipas indikacioneve epidemiologjike dhe
rregullores sé trafikut ndérkombétar.

Imunizimi i obligueshém mbi vaksinoprofilaksén seroprofilaksén dhe kimioprofilaksén
rregullohet me akt nénligjor.

IKShPK e harton dhe propozon programin e imunizimit té obliguar pér vitin kalendarik dhe
programin pér imunizim té jashtézakonshém té cilat i miraton Ministria e Shéndetésisé.
vlerésimin e IKShPK.

Komuna e harton planin e imunizimit duke u bazuar né Programin e Zgjeruar té Imunizimit.
Poashtu, ekziston edhe “Ligji pér Parandalimin dhe Luftimin e Sémundjeve Ngjitése”, i cili éshté
né proces té shqyrtimit té listés sé semundjeve ngjitése. Sa i pérket politikave té imunizimit,
IKShPK ka pérdorur dokumentin “Politika e Imunizimit” (2002), e cila tani duhet té
zévendésohet me “Udhézimin Administrativ pér vaksinim” (2010), gé poashtu do té rishikohet
né vitin 2018.

IKShPK pér ¢do vit harton “Programin e Imunizimit” e cila miratohet nga MSh. "Udhézuesit pér
Imunizim dhe Praktika té Sigurta" u rishikuan né vitin 2016. Ky éshté dokument gjithépérfshirés
teknik gé ka pér géllim sigurimin e praktikave mé té mira t€ imunizimit né té gjitha nivelet.

Sa i pérket popullatés sé cenueshme, Qeveria e Kosovés éshté né proces té pérgatitjes sé
"Strategjisé¢ pér Integrimin e Komuniteteve Rom, Ashkali dhe Egjiptian" (2017-2021). Aty
pérmendet se: "Ministria e Shéndetésisé do té ndérmerr masa shtesé pér té krijuar/forcuar bazén
e té dhénave pér té gjithé popullatén qé i nénshtrohet imunizimit dhe sidomos pér pjesétarét e tri
komuniteteve (pérkatésisht Rom, Ashkali dhe Egjiptian).”

8Burimi: Ligji pér Shéndetési, Ligji pér Shéndetin Publik
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4.4.7. Menaxhimi i Programit té Zgjeruar téImunizimit

Instituti Kombétar i Shéndetésisé Publike (IKShPK) éshté institucioni pérgjegjés pér

zhvillimin dhe rishikimin e politikave té imunizimit, si dhe menaxhon zbatimin e programit.
Institutet Rajonale té Shéndetit Publik (ISHP) jané pérgjegjése pér mbikqyrje dhe pérgjigje
epidemiologjike, analizén e té dhénave té grumbulluara dhe monitorimin e performancés sé

imunizimit.

Né nivel té komunés, planifikimi, menaxhimi dhe mbikqyrja e programit t& imunizimit éshté

nén pérgjegjésité e Drejtorisé/ Departmentit Komunal pér Shéndetési.

IKShPK bashképunon dhe bén vizita té rregullta mbikqyrése né ISHP Rajonale dhe né
institucionet shéndetésore té Kujdesit Parésor Shéndetésoré (KPSh).

4.4.8. Organet késhillimore dhe komisionet

Organ i vetém késhillues dhe/ose komision pér imunizim dhe kontroll té¢ sémundjeve qé
ekzistojné né Kosové éshté Komiteti Kombétar pér Sémundjet Ngjitése dhe Imunizimin
(KKSNI).KKSNI éshté organ teknik késhilluesi kryesuar nga IKShPK dhe i pérbéré nga
ekspert té shéndetit publik, epidemiologjisé, pediatrisé, mikrobiologjisé dhe sémundjeve
infektive. Komiteti takohet na baza té rregullta dhe sipas rrethanave.

4.4.9. Ofrimiishérbimeve té vaksinimit

Né nivel té KPSh, shérbimet e vaksinimit ofrohen né QKMF-té dhe QMF-té nga mjekét
familjar dhe infermierét/infermierét familjare. Té gjitha QKMF-té dhe QMF-té kané dhoma
té paisura pér ofrimin e imunizimit dhe paisjet pér zinxhirin e ftohté (frigoriferé) pér ruajtjen
e vaksinave. Né zonat rurale ku jané ambulantat vaksinimi zbatohet pérmes ekipit nga
QKMF-té né ményré periodike. Numri dhe shpérndarja e objekteve shéndetésore éshté e
mjaftueshme pér té ofruar shérbimet e vaksinimit pér gjithé popullatén. Qasja gjeografike
nuk éshté fare problem né Kosové.

Fémijét e moshés shkollore vaksinohen né shkolla pas njoftimit té prindérve né periudha té
caktuara kohore dhe sipas kalendarit té vaksinimit.

4.4.10. Financimi dhe prokurimi

MSh-ja vetém i prokuron dhe siguron vaksinat dhe mjetet shpenzuese (shiringat, kutité e
sigurta) pér vaksinim. Shpenzimet tjera pér imunizim, pérfshiré pagat e profesionistéve
shéndetésoré, shpenzimet operative, paisjet e zinxhirit té ftohté si dhe mirémbajtja duhet té
mbulohet nga komunat, pérmes grantit komunal pér shéndetési, pasigé nuk ka vijé
buxhetore specifike pér shpenzimet e lidhura me imunizimin. Shérbimet e vaksinimit pér
fémijé jané falas dhe ashtu duhet t& mbesin.

4.4.11. Sémundjet vaksiné parandaluese dhe vaksinimi (SVP)

Instituti Kombétar pér Shéndetési Publike (IKShPK) menaxhon mbikéqyrjen e sémundjeve
qé parandalohen me vaksinat (SVP) né mesin e mbikqyrjes sé sémundjeve tjera ngjitése té
raportuara. Ekzistojné 60 sémundje té cilat duhet té raportohen né pérputhje me
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legjislacionet né fuqi. Ministria e Shéndetésisé (MSh) pranon informata té mbikéqyrjes nga
IKSHP me géllim té hartimit té politikave dhe strategjisé té bazuar né té dhénat.

Mbikqyrja e SPV dhe Paraliza Akut Flacide (PFA)bazohet né raste. Ekzistojné 29 vende té
raportimit pér mbikqyrje né Kosové, té vendosura né Qendrat Kryesore té Mijekésisé
Familjare (QKMF). QKMF-té i raportojné IKSHPK-sé njé heré né javé pérmes sistemit té
raportimit elektronik dhe atij té bazuar né letér. Raportimi i SPV &éshté i obligueshém pér té
gjitha institucionet shéndetésore.

Tabela 3. Rastet e raportuara té SPV dhe PFA, 2011-2015

"IRA (inf. Resp. Aku.) i

 réndé

BurimilKSHPK

4.4.12. Kalendari i vaksinimit

Kalendari i vaksinimit sé fundi &shté pérditésuar né vitin 2016. Vaksina DTP-HepB-Hib ka
filluar té zbatohet né ményré efektive névitin 2011. Vaksina inaktive kundér polios (IPV)ka
filluar té aplikohet né ményré efektive né vitin 2016. Pérveg késaj, nga viti 2016, Kosova ka
kaluar nga vaksina trivalente polio orale (tOPV) né vaksinén bivalente (bOPV) si pjesé e
pérpjekjeve té sinkronizuara globale pér té térhequr tipin 2 té vaksinés polio orale.

Pas rekomandimeve té rishikimit t& PKI té vitit 2012, vaksina BCG dhe Hepatiti B
rekomandohen té administrohen menjéheré pas lindjes, gjaté qéndrimit té nénés me té
porsalindurin né maternitet.
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Tabela 4. Kalendari i imunizimit 2017

! ' - Tuberkulozi ' BCG !
' Né lindje ! :
! ' - Hepatiti B - doza e lindjes r HBV-0 !
T " Difteria + pertus i + tetanos i + Hib + hepatiti B - doza P i
: : let?rla pertusi + tetanosi + Hib + hepatiti B - doza | Pentavalent-1 |
' 2 muaj | € pare ! !
| . - Poliomeliti - doza e paré | IPv-1 i
P :r"b"'f%"7";""1'""11'} """ i + Hib + hepatiti B - doza P |
: ; - Difteria + pertusi + tetanosi i epatiti B - doza | .. = lent2 !
! 3 muaj e dyte ! !
| | - Poliomeliti - doza e dyté  1PV-2 |
b il oo STy TiTTIoiooioseosoooe- Foooomomooooooo- I
E - let?rla + pertusi + tetanosi + Hib + hepatiti B - doza | Pentavalent-3 |
| 4 muaj 1 e treté : i
! . - Poliomeliti - doza e treté | IPV-3 |
R Tl ST T T RREPREEEEE LR |
E - Difteria + pertusi + tetanosi - doza e rivaksinimit ' DTP-r :
12 muaj | - Poliomeliti - doza e rivaksinimit ' bOPV-r E
| - Fr}lthl + Shyta - Parotit + rubella (MMR) - doza e | MMR-1 |
. | paré . .
R e T T e L L e e P Foszso-mmmo-oo-a- i
! ' - Difteria + tetanosi - doza e rivaksinimit ' DT-r !
1 6-7 vite ! ! !
! ' - Poliomeliti - doza e rivaksinimit ' bOPV-r !
' (Klasa I) ! ! !
! t - Fruthi + shyta - Parotit + rubella - doza e dyté '+ MMR-2 !
Fozommomm e R T B R ey EEPEEEETEEE R Fosommmmmmmmeenee
' 12-13 vite ' - Difteria + tetanosi - doza e rivaksinimit ' Td-r !
' (Klasa VI) - Poliomeliti - doza e rivaksinimit ' bOPV-r E
D 1718 vite L !
! ' - Difteria + tetanosi - doza e rivaksinimit ' Td-r !
P (viti IV) : :
BurimidKSHPK

Né periudhén e ardhshme, do té shqyrtohet mundésia e pérfshirjes sé vaksinave té reja, si
rotavirus, pneumokoku dhe vaksina HPV, né bazé té situatés epidemiologjike, t& dhénave
shkencore dhe resurseve.

4.4.13. Shkalla e pérfshierjes me vaksinim

Objektivat e mbulueshmérisé me vaksinim jané vendosur né Planin Evropian té Veprimit
pér Vaksinat (PEVV) ku i kérkohet té gjitha vendeve té arrijné té paktén 95% té
mbulueshmérisé né mbaré vendin me té gjitha antigjenet, si dhe arritjen e té paktén 90% né
nivel lokal. Kosova ka njé program té miré té vaksinimit dhe ka raportuar shkallé té larté té
mbulueshmérisé pér shumé vite.

Popullésia e synuar pér vaksinim vlerésohet né fillim té vitit nga institucionet shéndetésore
sipas grup-moshave, bazuar né regjistrat e gjendjes civile dhe té dhénat e maternitetit, si dhe
fémijéve mé té rritur té cilét jané pércjellur njé vit mé paré.
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Numri i vaksinave sipas antigjenit dhe grup-moshés raportohet ¢do muaj me njé formular
standard nga QKMF-té né IKSHPK. IKSHPK-ja ka sistem té vecanté té raportimit, i cili nuk
éshté i integruar né Sistemin Informativ Shéndetésoré (SISh).

4.4.14. Té dhénat administrative té pérfshierjes me vaksinim

Shkalla e mbulueshmériné me imunizim éshté né pérgjithési e larté, me té gjitha antigjenet
né té gjitha nivelet administrative. Tabela né vijim pasqyron té dhénat pér mbulueshmériné
me vaksinat pér periudhén 2011-2016.

Tabela 5. Shkalla e pérfshierjes me vaksinim (%), 2011-2016

T Caori T moia U aos U aow U ais bt
BeeTTTTTTT T T R A R
opviIPVIE T R A A R
Topvav2s 7 A R A 7 T
Topvyipvss " R
DPTYHepBIb T oy T e T ey e T ey T g
DPTYHepBib2 T o e Tl ey e T e gy
DPTYHepBibs T o7 T e T e ey T e ey
R T A T R
MR I T A I

Burimi: IKSHP
* Mbulueshméria e OPV deri né vitin 2015; Mbulueshméria e IPV nga viti 2016
** Mbulueshméria e DPT deri né vitin 2011; Mbulueshméria e DTP-HepB-Hib nga viti 2012

4.4.15. Anketat e shkallés sé pérfshirjes me vaksinim

Né pesé vitet e fundit jané kryer dy anketa né Kosové nga Agjensioni i Statistikave té
Kosovés, Anketa e Grupimeve té Treguesve té Shuméfishté (MICS) e kryer né vitin 2013-
2014 dhe vlerésimi i LQT né vitin 2016. Mbulueshméria e MICS dhe LQT ishte né pérgjithési
né harmoni me mbulueshmériné administrative, pérve¢ pér MMRI1 (fruthi, shytat-
parotiti dhe rubella) me LQT ( =14.5 %).

Sipas rezultateve t& MICS 2013-2014: Mé pak se katér té pestat (78.5 %) e fémijéve té moshés
mes 24-35 muajsh jané vaksinuar plotésisht sipas kalendarit pér imunizim té Kosovés.
Fatmirsishté ekzistojné vetém reduktime té vogla pér secilén dozé té vaksinés (p.sh. doza e
paré e VPO éshté marr nga 98 % ndérsa doza e treté nga 91 %) qé tregon se nga numri i atyre
qgé fillojné imunizimin, numér i larté i tyre i kompletojné tri doza té vaksinés duke zvogéluar
gjasat e tyre pér tu prekur nga kéto sémundje té parandalueshme né fémijéri.
Mbulueshmeéria e vaksinimit me BCG éshté shumé e larté 99 % dhe pothuajse gjysma e
fémijéve e kané pranuar dozén e hepatitit B brenda 24 oréve nga lindja (problemi i
mbulueshmérisé kohore).

Sipas rezultateve té¢ LQT 2016: Mbulueshméria éshté mjaft e ngjashme me té dhénat
administrative, pérvec pér MMR1 ( =14.5 %) qé mund té shpjegohet pjesérisht me vonesén
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né vaksinim. Sa pér informacion, LQT ka treguar se vetém 49% e kané marré MMR-né né
moshén 12 muajshe, ndérsa 51 % pas moshés 12 muajshe.

Ndérsa, 30.2 % e fémijéve Rom, Ashkali dhe Egjiptian t& moshés 24-35 muajsh jané plotésisht
té imunizuar sipas kalendarit té Kosovés pér imunizim. Pér secilin vaksinim (p.sh. VPO3,
Penta3 dhe MMR1), dallimet né mbulueshméri mes kétyre komunitetit dhe popullatés
kryesore jané ndérmjet 30 dhe 40 %.

Tabela 6. Mbulueshméria administrative dhe sipas anketimit e vaksinimit gjaté
fémijérisé, MICS dhe LQT

Ashkali |
dhe
Egjiptian .
MICS 2013-
2014 |

Burimi: MICS 2013-2014 & LQT 2016
* Vlerésimi sipas kartelés
** Vetém49 % kané marré MMR né moshén 12 muajsh, ndérsa 51 % pas moshés 12 muajsh

Mbulueshméria e imunizimit éshté mé e ulét né mesin e komunitetit rom, ashkali dhe
egjiptian, si¢ raportoi MICS 2013-2014. Kéto komunitete pérfshijné gjithsejt 36,000 njeréz
sipas regjistrimit té vitit 2011, duke pérbéré 2% té popullsisé s¢ Kosovés. Arsyet kryesore pér
mbulueshmériné mé té ulét t& imunizimit pérfshijné mungesén e njohurive dhe vetédijésimit
lidhur me imunizimin né mesin e kétyre komuniteteve, gjendjen e dobét ekonomike,
pérdorimin e ulét té shérbimeve shéndetésore né pérgjithési, si dhe vaksinimin e fémijéve né
institucionet shéndetésore t¢ mbéshtetura dhe udhéhequra nga institucionet serbe. Qendrat
shéndetésore realizojné shérbime té kohé-pas-kohshme té shtrierjes sé imunizimit né
komunitetet rom, ashkali dhe egjiptian pér arritjen e fémijéve té pa-vaksinuar.

Né kété drejtim, “Strategjia pér integrimin e komunitetit rom, ashkali dhe egjiptian” (2017-
2021) thekson si né vijim: “do té zhvilloj fushata té imunizimit dhe do té krijoj njé bazé té dhénash
té imunizimit. Baza ekzistuese e té dhénave éshté e pérbashkét pér pérfagésuesit e té gjitha
komuniteteve.Institucionet pérkatése mjekésore lehtésojné regjistrimin e komunitetit rom, ashkali dhe
egjiptian, né vecanti fémijéve, me qéllim té pérfshierjes sé tyre né masa parandaluese shéndetésore, té
tilla si fushatat e imunizimit dhe ofrimi né pérgjithési i qasjes né sistemin shéndetésor.”

Ministria e Shéndetésisé ka miratuar dhe po mbéshtet zbatimin e pakos sé vizitave
mjekésore né shtépi né nénté komuna pér pérmirésimin e shéndetit dhe miréqgenies sé nénés
dhe fémijés. Aktivitetet e shtrierjes sé vizitave mjekésore né shtépi jané njé qasje shumé
efektive pér té arritur dhe mbéshtetur familjet né shumé aspekte zhvillimore, shéndetésore
dhe shogérore. Vizitat né shtépi duhet té pérgendrohen né rritjen e shkallés sé imunizimit
dhe promovimin e ushqyeshmérisé dhe té ushqyerit vetém me qumeésht gjiri, gjé qé¢ mund t&é
arrihet duke zgjeruar programin e vizitave mjekésore né shtépi né gjithé Kosovén.
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4.4.16. Cilésia, furnizimi dhe menaxhimi i vaksinave

Ministria e Shéndetésisé i siguron vaksinat pérmes UNICEF-it me géllim té sigurimit
té vaksinave té cilésisé sé¢ larté, me ¢mime mé té lira dhe nga prodhuesit e kualifikuar nga
OBSh-ja®. Mekanizmi i prokurimit dhe furnizimit éshté i rregulluar né bazé té
Memorandumit té Mirékuptimit té vitit 2006 ndérmjet Ministrisé sé Shéndetésisé dhe
UNICEF-it.

4.4.17. Menaxhimi i vaksinave, zinxhiri i ftohjes dhe logjistika

Me prezantimin e vaksinave mé té shtrenjta dhe té reja, cilésia dhe kapaciteti i zinxhirit té
ftohté éshté shuméi réndésishém.Né kété aspekt, Kosova éshté né njé fazé kritike lidhur me
menaxhimin e vaksinave, zinxhirin e ftohté dhe logjistikén.

Asnjé vlerésim i Menaxhimit Efektiv té Vaksinave (MEV) dhe/ose vlerésim tjetér nuk éshté
realizuar qé nga viti 2007 dhe shumica e pajisjeve té zinxhirit té ftohté datojné nga viti 2000
dhe duhet té zévendésohen pér t&€ mundésuar ruajtjen e cilésisé sé vaksinavel.

Informacionet pér menaxhimin e vaksinave, zinxhirin e ftohté dhe logjistikén, ofrohen né
udhézuesit e OBSH-sé11,

Né bazé té késaj éshté e nevojshme qé té kryhet njé vlerésim i MEV, pérfshiré edhe
vlerésimin e inventarit té zinxhirit té ftohté aktual dhe paisjeve té logjistikés. Bazuar né té
gjeturat e raportit té vlerésimit duhet té béhet adresimi i nevojave sipas prioriteteve.

4.4.18. Mbikéqyrja dhe raportimi pér SVP dhe PFA

Né Kosové, mbikqyrja e Sémundjeve Ngjitése Vaksiné Parandaluese (SVP) dhe Paralizés
Akute Flakcide (PFA) bazohet né raste. Ekzistojné 29 vende té raportimit pér mbikqyrje, té
vendosura né Qendrat Kryesore t& Mjekésisé Familjare (QKMF). QKMF-té raportojné ¢do
javé tek IKSHP-ja. Raportimi éshté i detyrueshém dhe raportimi zero éshté njé kérkesé pér té
gjitha vendet e raportimit.

Mbikqyrja e paralizés flacide akute (PFA) nuk ka funksionuar qé nga viti 2009 dhe nuk éshté
raportuar né IKSHPK. Né bazé té rekomandimeve t&€ OBSh-sé pér eradikimin e polios si
laborator referent pérdoret Insituti De Sanita né Romé, ku nuk jané dérguar mostrat qé nga
viti 2009.

4.4.19. Mbikqyrja e EPPV (Efektet e Padéshirueshme Pas-Vaksinale)

Sistemi i mbikqyerjes EPPV né Kosové éshté sistem pasiv qé parasheh raportimin né IKSHPK
té rasteve té rénda.

Pér shkak té réndésisé sé procesit pér mbikqyrje té EPPV rekomandohet pérforcimi i kétij
sistemi me qgéllim té ngritjes sé cilésisé sé shérbimeve dhe sigurisé sé klientit.

Né Kosové rreth 27,0002 fémijé lindin brenda vitit. EPPV i réndé pas administrimit té
vaksinés BCG, pritet té paraqitet cdo 2 vjet (p.sh. limfadeniti supurativ),pér vaksinén DPT,

9 http:/ /www.who.int/immunization_standards/vaccine_quality/pq_system/en
10 Plani shumw-vjecar gjithwpwrfshirws i imunizimit 2017 - 2021 (cMYP)

1 http:/ /apps.who.int/iris/bitstream/10665/69629/1/WHO_IVB_06.12_eng.pdf
http:/ /apps.who.int/iris/ bitstream/10665/ 68993 /1/WHO_IVB_04.16-20.pdf
http:/ /apps.who.int/iris/bitstream/10665/67801/1/WHO_V-B_02.31_eng.pdf
12T¢é dhénat e ASK
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me té paktén 3 doza pér fémijé, njé rast i réndé i EPPV pritet té lajmérohet té paktén ¢do 7.5
vjet, pas vaksinimit kundér fruthitme 2 doza, njé rast iréndé i EPPVpritet té lajmérohet t &

paktén ¢do 15 vite.
4.4.20. Raportimi i pérfshierjes sé imunizimit

Planifikimi i fémijéve pér vaksinim dhe raportimi i shkallés sé pérfshierjes gjenerohen nga
niveli komunal dhe IKSHPK né baza vjetore. Nga 38 komuna, vetém 29 komuna, raportojné
té dhénat mbi numrin e fémijéve té planifikuar dhe vaksinuar. Si rrjedhojé raportimi nuk
éshté gjithpérfshirés dhe nuk pasqyron gjendjen reale né pérfshierje me vaksinim.

Komunitetet Rom, Ashkali dhe Egjiptian, jané té regjistruar kryesisht né sistemin
shéndetésoré té Kosovés, dhe pérfshihen né popullsiné e planifikuar. Né disa raste
preferojné té vaksinojné fémijét né institucionet shéndetésore serbe pér shkak té benefiteve

té ofruara.

Duke u bazuar né té dhénat nga regjistrimi i popullsisé, komunitetet Rom, Ashkali dhe
Egjiptian jané rreth 2%, kjo situaté nuk mund té keté ndikim té konsiderueshém né shifrat e

pérgjithshme té pérfshierjes me imunizim.

Figura né vijim paraqget shkallén e pérfshierjes me imunizim sipas komunave pér vitin 2015.

Figura 2. Mbulimi administrativ i vaksinimit né fémijéri, paraqitur sipas komunave né vitin 2015
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Burimi: IKSHR

26




PLANI STRATEG]JIK I IMUNIZIMIT 2019 - 2021 @

5.  OBJEKTIVAT

Plani strategjik i imunizimit té Kosovés 2019-2021 éshté né harmoni té ploté me objektivat e
pércaktuara né Strategjiné Sektoriale né Shéndetési 2017-2021 dhe Planin e Veprimit
Evropian té Vaksinimit (European Vaccine Action Plan).

Njé gjé e tillé mundéson sinkronizimin e planit shumévjecar té vendit me planin
shumévijegar evropian duke e mundésuar monitorimin sa mé té miré té arritjes sé
rezultateve.

Plani éshté bazuar né situatén epidemiologjike globale me sémundjet e parandalueshme
pérmes vaksinimit.

Objektiva strategjike - Ruajtja e shéndetit té popullatés pérmes imunizimit

Objektivat specifike:

1. Avokimi pér ta prioritizuar programin e imunizimit

2. Ngritja e vetédijés sé individéve dhe komuniteteve pér réndésiné e imunizimit dhe
vaksinimit

3. Sigurimi i qasjes sé barabarté né shérbimet e imunizimit dhe vaksinimit pér té gjithé

4. Mbajtja dhe fuqizimi i shérbimeve té imunizimit dhe vaksinimit né¢ kuadér té sistemit
shéndetésor

5. Sigurimi i géndrueshmeérisé financiare pér programin cilésor dhe teknologjiné
inovative té imunizimit dhe vaksinimit
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6. ARANZHIMET E ZBATIMIT, MONITORIMIT DHE RAPORTIMIT

Pér t& monitoruar dhe vlerésuar zbatimin e planit strategjik t€¢ imunizimit jané identifikuar
treguesit té cilét raportohen né ményré rutinore. Gjithashtu, Plani Evropian i Veprimit pér
Vaksinim (European Vaccine Action Plan) ka njé grup rajonal té treguesve dhe objektivave
pér té cilat duhet té raportojné shtetet e rajonit.

Pér kété arsye korniza e monitorimit dhe e vlerésimit té Strategjisé Sektoriale té Shéndetésisé
2017-2021 si dhe e Planit strategjik t& imunizimit 2019-2021 e Kosovés duhet té bazohet né
kéto dy grupe té treguesve. Kjo do té pasqyrohet né tabelén e méposhtme e cila pérmban
treguesit, burimin e t& dhénave, vlerén bazé/pikénisje dhe vlerat e synuara.

Qasja né shérbimet e imunizimit né Kosové né pérgjithési éshté tejet e kénagshme. Sistemi
aktual shéndetésor ka infrastrukturé té miré dhe profesionisté shéndetésor té mjaftueshém,
ndérsa madhésia e vendit dhe kushtet e mira rrugore béjné qé qasja té mos jeté problem real.
Sa u pérket praktikave té imunizimit dhe administrimit té vaksinave, ato jané cilésore dhe
procedurat respektohen. Efektet e Padéshirueshme pasvaksinale jané té rralla dhe kryesisht
minore.

Shkalla e pérfshierjes me té gjitha vaksinat &éshté e larté, por brengosése mbetet
mbulueshméria e imunizimit mé e ulét né mesin e komuniteteve rom, ashkali dhe egjiptian.
Arsyet kryesore pér mbulueshmériné mé té ulét té imunizimit pérfshiejné mungesén e
njohurive dhe vetédijesimit lidhur me imunizimin né mesin e kétyre komuniteteve, gjendjen
e dobét ekonomike, pérdorimin e ulét t&é shérbimeve shéndetésore né pérgjithési, si dhe
vaksinimin e fémijéve né institucionet shéndetésore té mbéshtetura dhe udhéhequra nga
institucionet serbe pér shkak té pérfitimeve. Qendrat shéndetésore realizojné shérbime té
kohé-pas-kohshme té shtrierjes sé imunizimit né komunitetet rom, ashkali dhe egjiptian pér
arritjen e fémijéve té pa-vaksinuar.

Analizat e sektorit t& shéndetésisé kané treguar se 30% e popullatés sé pérgjithshme né
Kosové nuk kané mundési qé t€ marrin shérbime shéndetésore pasi gé jetojné né varféri
ekstreme.

Shkalla e imunizimit me té gjitha antigjenet éshté e larté gjaté viteve dhe kjo ka béré qé rastet
e sémundjes t& mos regjistrohen fare apo té jené té pakta. Megjithaté mbesin disa sfida t&é
cilat kérkojné pérkushtim pér té pérforcuar dhe pérmirsuar mé tutje programin e
imunizimit.

Mungesa e vaksinave, mosprezantimi i vaksinave té reja né bazé té rekomandimeve né nivel
global, mosvaksinimi i rregullt dhe gjithpérfshirés, mund té reflektohet me paraqitjen e
sémundjeve ngjitése qé ndikon né shéndetin dhe mirégenien e fémijéve si dhe né gjendjen e
pérgjithshme shéndetésore té popullatés.

Ky plan strategjik mund té shérbej si udhérréfyes politik dhe profesional né zhvillimin e
sektorit té shéndetésisé qé ka pér qéllim té ruaj dhe pérparoj shéndetin e popullatés, pérmes
ofrimit t& shérbimeve cilésore dhe gjithpérfshirése té imunizimit pér té gjithé qytetarét e
Republikés sé Kosovés.
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7. NDIKIMI BUXHETOR DHE ZBATIMI I STRATEG]JISE

Ministria e Shéndetésisé sé bashku me Institutin Kombétar té Shéndetésisé Publike té
Kosovés jané bartése té Planit Strategjik té Imunizimit 2019-2021, duke inkurajuar dhe
pérfshiré pjesémarrjen e té gjithé vendimmarrésve dhe grupeve té interesit qé né veganti

Dokument plotésues i Planit Strategjik éshté Plani i veprimit, i cili do té pérfshijé periudhén
kohore 2019-2021, me mundési té rishikimit vjetor varésisht nga gjendja epidemiologjike
dhe zbatimi i aktiviteteve té planifikuara.

Plani i veprimit reflekton orientimet strategjike té pércaktuara me Kornizén Afatmesme té
Shpenzimeve 2019-2021.

Pér zbatimin e aktiviteteve do té pérfshihen té gjitha institucionet relevante dhe grupet e
interesit, té cilét edhe jané konsultuar né faza té ndryshme gjaté pérpilimit té planit
strategjik.

Bashképunimi me organizatat ndérkombétare, qeveritare dhe jogeveritare, sidomos me
UNICEF-in dhe OBSh-né do té kontribuojné né ményré té suksesshme né zbatimin e planit
strategjik dhe realizimin e géllimeve té pércaktuara.

Réndési do t'i kushtohet edukimit dhe promovimit shéndetésor pér réndésiné e imunizimit,
posagérisht pér komunitetet Rom, Ashkali dhe Egjiptian qé do té realizohen pérmes
aktiviteteve té vazhdueshme dhe té ndryshme me qgéllim té ngritjes sé vetédijes dhe
edukimit shéndetésoré té tyre pér pjesémarrje né programin e imunizimit.

vlerésimin lidhur me pérfshierjen e imunizimit dhe gjendjen epidemiologjike, qé paragesin
progresin né zbatimin e planit strategjik dhe té pérmirsimit té gjendjes sé pérgjithshme té
popullatés, posacérisht té fémijéve dhe do té adresojné sfidat eventuale bazuar né té gjeturat
e raporteve té monitorimit.

Sfidé e cila éshté identifikuar edhe nga raportet té cilat e pasqyrojné shkallén e imunizimit,
éshté arritia dhe mbulueshméria e grupeve té cenueshme, né vecanti e pjestaréve té
komunitetit RAE, fémijéve té paregjistruar si dhe e rasteve té reja té cilét nuk i pérgjigjen
ftesave pér vaksinim sipas programit té rregullt.

Qasja e rekomanduar éshté pérkrahja, financimi dhe zbatimi i ploté i programit strategjik té
vaksinimit né kuadér té sistemit shéndetésor duke ofruar shérbime sa mé cilésore dhe té
integruara té imunizimit, pér té gjithé fémijét dhe sa mé afér familjeve.

Vaksinimi éshté njé nga intervenimet mé kost-efektive, e déshmuar se shpéton jetéra té
shumta nga sémundjet, pasojat e tyre dhe vdekjet. Secili fémijé ka té drejté té jetoj i liré nga
sémundjet qé parandalohen pérmes vaksinimit.

Megjithaté kéto sémundje jané kércénim i vazhdueshém nése programi i vaksinimit nuk
pérforcohet dhe pérmirsohet né vazhdimési me géllim té mbulueshmérisé sa mé té madhe té
popullatés dhe ruajtjes sé shéndetit té tyre.
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Paraqitja tabelare e ndikimit buxhetor

Objektiva specifike 1 26,520 €
Objektiva specifike 2 60,000 €
Objektiva specifike 3 71,000 €
Objektiva specifike 4 510,250 €
Objektiva specifike 5 500,000 €




PLANII VEPRIMIT

2019- 2021
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