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Republika e Kosoves 
Republika Kosova-Republic of Kosovo 

Qeveria-Vlada-Government 

Ministria e Shendetesise / MinistarstvoZdraysta / Ministry of Health 

Instituti Kombetar i Shendetesise Publike te Kosoves 
Nacionalni Institut za Javno Zdraystvo Kosova / National Institute Public Health of Kosova 

Memorandum 
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Data/Datum/Date 18.02.2021  
•J 

Per/Zairo Z. Amend Zemaj / Minister i She clAektse  
_,F. • 0  cz= ., 

,:., 
Permes/Preko/Through Z. Ardian Mehmetaj / Ud Sekrettt i .roths

. _ 
' ''it - , 40 

Nga/Od/From Dr.Edita Haxhiu, UD Shefe e itnu t2iiitjt,11{'SiOk' 

Lenda/Tema/Subject Plani shteteror i vaksinimit kunder 444.Noo 
ci:-44 -  vt\o'  - 

CC Profdr Naser Ramadani, drejtor IKShPK 

I nderuar Z. Minister, 
Grupi punues ka finalizuar hartimin e Plani Shteteror i Vaksinimit kunder COVID — 19 
Ky Plan eshte hartuar ne pajtim me Ligji nr. 07/1-006 per parandalimin dhe luftimin e 
pandemise Covid-19 si dhe dokumentet e organizatave relevante nderkombetare ne 
ballafaqim me Pandemine COV1D 19. 

Te bashkengjitur gjeni: 
I. Formularin e vleresimit te ndikimit buxhetor 
2. Plani Shteteror i Vaksinimit kunder COVID — 19 

Me respekt, 
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Plani Kombetar I Kosoves per shpérndarjen dhe vaksinirnin me vaksinat kundèr COVID-19 

   

    

Programi-Nén Programi: 
Admrnistrata Qendrore 

    

Qëllimi i Nismés se re 

   

  

Vaksiriimi i popullates me vaksinen anti COVD 19 
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Total 

0,00 
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Mundësitë per kursime 

Pago dhë mëditje 

Ma/Ira dhe shërbime 

Komunali 

Subvencione dhe transfere 

Shpenzime Kapitale 

[Programi 

Pago dhe mëditje 

Ma/Ira dhe shërbime 

Komunali 

Subvencione dhe transfere 

Shpenzime Kapitale 

[Nbnprogrami] inspektorati sh 

Pago dhe mëditje 
Ma/Ira dhe shërbime 
Komunali 

Subvencione dhe transfere 
Shpenzime Kapitole 

[Nenprogramij 

Pago dhe mëditje 

Ma/Ira dhe shërbime 
Komunali 

Subvencione dhe transfere 
Shpenzime Kopitale 

[Nbnprogramil 

Pogo dhe mëditje 

Ma/Ira dhe shërbime 
Komunali 

Subvencione dhe transfere 
Shpenzime Kapitale 

[Programi] 

Pago dhe mëditje 

Ma/Ira dhe shërbime 

Komunali 

Subvencione dhe transfere 

Shpenzime Kopitole 

[Nënprogrami] 

Pogo dhe mëditje 
Ma/Ira dhe shërbime 
Komunali 

Subvencione dhe tronsfere 
Shpenzime Kapitale 

[Nënprogra ml] 

Pago dhe med/tie 

Ma/Ira dhe she rb/me 
Komunali 

Subvencione dhe transfere 
Shpenzime Kapitale 

[Nënprogrami] 

Pogo dhe mëditje 

Ma/Ira dhe shërbime 
Komunali 

Subvencione dhe transfere 
Shpenzime Kapitale 

[Programi] 

Pago dhe meditje 

Ma/Ira dhe shërbime 

Komuno/i 

Subvencione dhe transfere 

Shpenzime Kapitale 
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[Nenprogrami 

Paga dhe mèditje 
Malira dhe she rb/me 
Kornunali 
Subvencione dhe transfere 

Shpenzime Kapitale 

INenprogramil 

Pago dhe mëditje 
Mollra dhe she rb/me 
Kamunali 
Subvencione dhe transfere 

Shpenzime Kapitale 

[Nenprogrami] 

Paga dhe med/tie 

Mollro dhe shërbime 
Komunali 

Subvencione dhe transfere 
Shpenzime Kopitale 



Republika e Kosovës 
Republik Kosov-Republic of Kosovo 

Qevena - Vlaflz - C,ot'er,,,,,r,,t 
PSI j,,jstna e iina,icacg' 

Aii,,sst,arstvo ra Fi,sa,n-i/r - ,ii,sifln,, of Fi,:ance 
Drpartainnii. i Buxhcist-Budzct Depart ;,sent.Budget Departanznst 

ro,,,n,Ia,et r VIerëj,ajf U Ndslss,ait Ba,hetor 

Organi propozues Mistria e Shendetsis 

Plani Kombètar I Kosoves per shpërndarjen dhe vaksinimin me Titullu I N,smës se Re: vaksinat kundër COVID-19 

Dorëzuar nga: Administrata Qendrore 

Qellimi i Nismes se re: Vaksinimi I popullates rise vaksinen anti COVD 19 

Objektivat e Nismes se re: 

Treguesit e tfikasltetit Ie Produkteve: 
Viti 0 VIII 1 VitI 2 Vt 3 
NlAs Kostoj. Njet. 1(0,50). Nj0ia K.,10). NjAsia eosloJ. Produkll Mtes p9rn$M Sails tse per njesi Sos. Mse per n)s. SASI. M.U. per Niesi 

VAKSINIMI I POPUILESIS 126 NA 29 

VlerCslmet e Hcrshme per Organin Propozues/Programin Sipas KAB-it aktual 
V4i 0 Viti 1 Viti 2 

Paga dhC MCditje 851,854.00 894,44670 939168.34 
Malira dhe Shërbirne 2,880,393.00 553474.00 513,035.00 
Komunali 33,740.00 33,740.00 33,740.00 
Subvenione dhe transfere - - - 
Shpenzime Kapitale 200,000.00 
Gjithsej 3,965,987.00 1,481,660.70 1,485,943.34 





Republika e Kosovës 

Republika Kosova /Republic of Kosovo 

Ministria e Shëndetësisë 

Ministarstvo Zdraysta/ Ministry of Health 

Instituti Kombëtar i Shendetësisë Publike të Kosovës 

Nacionalni Institut za Javno Zdraystvo Kosova/ National Institute Public Health of 

Kosova 

Plani Shtetëror I Vaksinimit kundër COVID- 

19 

18 shkurt 2021 



Faqja e miratimit 

Plani Shtetëror I Imunizimit kundër COVID-19 eshtë zhvilluar nga Komiteti per Imunizim kundér COVID-19 

dhe grupit punues të themeluar dhe miratuar nga Ministria e Shendetësisë bazuar ne Ligjin per 

Parandolimiri dhe Luftimin e Pandemisë COVID-19 (Ligji nr. 07/1-006). 

Ky Plan është miratuar nga anëtarët e Komitetit per vaksinimin me vaksinën kundér COVID-19. 

Anëtarët e Komitetit per vaksinimin me vaksinën kundër COVID-19: 

Emri dhe mbiemri Institucioni - Pozita 

Instituti Kombëtar i Shefe e Imunizimit / Kryesuese 

Shëndetësisë Publike Edita Haxhiu 

Pashk Buzhala 
Ministria e Shëndetësisë 

Fetije Fetaj 
Instituti Kombétar i 

Shëndetësisë Publike 

Ariana Kalaveshi 
Instituti Kombëtar I 

Shëndetësisë Publike 

Ministria e Shëndetësisë 
Sanije Xhemajli 

Ministria e Shëndetësisë 
Albana Morina 

RamushBejiqi 

Lindita Ajvazaj 

Shërbimi Spitalor dhe Klinik 

Universitar 

Shërbimi Spitalor dhe Klinik 

U niversitar 

Mirvete Kelmendi 

Ardian Rugova 

Ismet Hyseni 

Arbnora Beka 

Merita Vuthaj 

Ministria e Shëndetësisë 

Agjencia e Kosovës per 
Produkte dhe Pajisje Medicinale 

Ministria e Shëndetësisë 

Ministria e Shëndetësisë 

Ministria e Shëndetësisë 

ArbereshaTurjaka 
Ministria e Shëndetësisë 

Adelina Lenjani 

FaikHoti 

Ministria e Shëndetësisë 

Ministria e Shëndetësisë 

Zenel Hisenaj Ministria e Shëndetësisë 

Dafina Mucaj 

IsmeHumolli 

Zyra e UNICEF-it në Kosovë 

Zyra e OBSH-së në Prishtinë 

Zevendëskryesues / Udheheqës i Divizionit 

td Shëndetit Publik 

Epid emiologe 

Udhëheqëse e Departamentittë 

E pidemiologjisë 

Udheheqese e Divizionit td Monitorimit 

dhe Vlerësimit 

Udheheqese e Divizionit td Kujdesit 

Parësor Shëndetësor 

Specialist i Pediatrisë 

Specialiste e Semundjeve lnfektive 

Zyrtare Ligjore 

Udheheqës i Agjencisë se Kosovës per 
Produkte dhe Pajisje Medicinale 

Udheheqes i Departamentit të Prokurimit 

Zyrtare per Farmaci 

Udhëheqese e Divizionit per Shëndetin e 
Nënës, Fëmijës dhe Shëndetin Riprodhues 

Udheheqese e Divizionit të Planifikimit 

Strategjik 

Sekretare Teknike 

udheheqës I Divizionit per Komunikim me 

Publikun 

Udheheqes i Departamentit të Sistemit të 

Informimit Shendetësor 

Zyrtare e Shëndetit dhe Ushqimit 

Gatishmëria per emergencat 
shëndetësore td vendit NPO & IHR 

2 



Nënshkrimet e sektorëve perkatës qeveritarë: 

Nënshkrimi 

Nënshkrimi 

3 

01,~~Arz 

Znj. Edita Haxhiu, Kryesuese 

Z. Pashk Buzhala, Zëvendëskryesues 



Tabela e permbajtjes 

Faqja e miratimit
2 

Tabela e permbajtjes
4 

Përmbledhje ekzekutive 

1. Hyrje
10 

2. Gatishmëria rregullative
13 

3. planifikimi dhe koordinimi i futjes né perdorim te vaksinës 15 

4. Burimet dhe financimi
17 

5. popullatat e synuara dhe strategjitë e vaksinimit
26 

6. Menaxhimi I zinxhirit të furnizimit dhe menaxhimi I mbetjeve të kujdesit sh6ndetësOr...31 

4. Trajnimi dhe menaxhimi I burimeve njerëzore
40 

5. Pranimi dhe marrja (kërkesa) e vaksinave
44 

6. Monitorimi I sigurisé së vaksinave dhe menaxhimi I EPPV dhe sigurisé së injektimit 51 

7. Sistemi I monitorimit të imunizimit
53 

8. Mbikëqyrja e sëmundjes
54 

9. Vlerësimi i futjes ne perdorim té vaksinave kundër COVID-19
56 

Shtojca 1: Formulari i Hetimit té EPPV-ve
58 
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Sh ku rtesat 

EPPV Efektet e padeshirueshme pasvaksinale 

AKPPM Agjencia e Kosovës per Produkte dhe Pajisje Medicinale 

AM Autorizim i Marketingut 

AMF Ambulanta e Mjekësisë Famlijare 

ARK Autoriteti Rregullator Kombëtar 

ASK Agjencia e Statistikave të Kosovës 

BE Bashkimi Europian 

PZF Pajisjet e Zinxhirit té Ftohtë 

cPF çertifikata origjinale e Produkteve Farmaceutike 

DQ Depoqendrore 

EMA Agjencia Evropiane e Barnave 

MEV Menaxhimi Efektiv i Vaksinave 

FDA Agjencia Amerikane e Ushqimit dhe Barnave 

FP Fletudhézimi i Paketimit 

IFN Institucionet Financiare Nderkombëtare 

IKShPK Instituti Kornbëtar i Shëndetësisë Publike të Kosovës 

IPC Parandalimi dhe kontrolli i infeksionit 

QRShP Qenrat Rajonale të Shëndetit Publik 

KSNI Komiteti per Sëmundjet Ngjitese dhe Imunizim 

LTA Marrëveshjet aktuale afatgjata 

MICS Anketa e Grupimeve të Treguesve té Shumëfishtë 

MSh Ministria e Shëndetësisë 

OBSh Oranizata Botërore e Shéndetésisé 

PIE Vierésimi i vaksinës Se re pas futjes në perdorim 

5 



PKP Përmbledhja e Karakteristikave té Produktit 

PShV Plani Shtetëror I Vaksinim 

PMP çertifikata e Praktikës se Mire të Prodhimit 

PPM Pajisjet personale mbrojtëse 

PSV Procedura standarde té veprimit 

PZF Pajisjet e Zinxhirit të Ftohtë 

PZI Programi I Zgjeruar I Imunizimit 

QKKTGJ Qendra Kombëtare e Kosovës per Transfuzionin e Gjakut 

QKMF Qendra Kryesore e Mjekësisë Familjare 

QZhMF Qendra e Zhvillimi té Mjekësisë Familjare 

QMF Qendra e Mjekësisë Familjare 

RTMD Pajisjet Monitoruese në kohé Reale 

SAGE Grupi Strategjik Keshillëdhënës I Ekspertëve per Imunizim 

SISH Sistemit i Informimit Shëndetësor 

SHBA Shtetet e Bashkuara té Amerikës 

ZUF Zinxhir Ultra të Ftohtë 

ULT Temperature ultra e ulet 

VCP Projekti per Besimin ndaj Vaksinave 

VRE Ngjarje lidhur me vaksina 

VSh Vizitat në shtepi 

6 



përmbledhje ekzekutive 

Republika e Kosovës ka bërë të gjitha pergatitjet e kërkuara per sigurimin e vaksinës kundër 

COViD-19. Ne perputhje me Liqjin per paranda/imin dhe luftimin e pandemisé COVID-19, I miratuar nga 

Kuvendi i Kosovës në rnuajin gusht të vitit 2020, institucionet perkatëse kane koordinuar dhe pianifikuar 

të gjitha fazat e vaksinimit, nga procedurat rreguliative deri te vlerësimi pas futjes në perdorim të 

vaksinave. 

Sa i perket procedurave rreguliative, jane identifikuar rruget per procedurat e pershpejtuara të 

chat do të lejojnë një shperndarje të shpejtë kur vaksinat të jenë ne dispozicion. Jane identifikuar dy 

procedura té pershpejtuara sipas té cilave vaksinat kundër COViD-19 do të arrijnië dhe shperndahen në 

vend. Se pari është "procedura e donacionit", e cila automatikisht u jep donatoreve autorizimin dhe lejen 

e importit per vaksinën. Procedura e dytë, e cila teorikisht mund të aplikohet per vaksinat e blera apo 

bash kë-financuara nga Qeveria, eshtë aprovimi emergjent nga Ministri i Shëndetësisë, i ciii automatikisht 

do ta pajisë prodhuesin e vaksinës me lejen per import. 

Planifikimi i futjes né perdorim të vaksinës kundër COVID-19 bëhet nga "Komiteti per vaksinimin 

me vaksinën kundër COViD-19", i krijuar me 24 dhjetor 2020 nga Ministria e Shëndetësisë. Komiteti ka 

percaktuar grupet prioritare në bazë te disponueshmërisë së vaksinave në seciiën faze specifike të 

vaksinimit. 

Sipas planit të pasqyruar në këtë dokument të PSHV, futja në perdorim e vaksinës kundër COVID-

19 do te bëhet gjate tri fazave. Ne fazën e pare të futjes në perdorim të vaksinës, 3% e popuflsisë (apo 

54,000 punetorë shëndetësorë dhe të moshuar) do të vaksinohet. Ne fazën e dytë - pjesa tjeter e 

popullsisë prej 17% (306,000 people) do të vaksinohen. 

Gjatë fazes Se pare dhe të dytë të futjes ne perdorim te vaksines vendi do ti perdore vaksinat nga 

mekanizimi COVAX AMC i Aleancës Gavi, ku Kosova eshte njera nder vendet e kualifikuara. 

Ne fazën e tretë të futjes në perdonim, vaksinimi do të shtrihet në pjesen tjetër prej 50% (apo 

900,000 persona) të populisisë në menyrë që të arrije cakun prej 70% te mbulimit me vaksinim té 

percaktuar nga vendi. Gjate gjithë procesit të futjes në perdorim do të ketë barazi në penzgjedhjen e 

grupeve të synuara per vaksinim dhe ofnimin e shërbimeve te vaksinimit. 

shtë bere analizimi i kostos dhe financimit të PShV. Kostot per vaksinat dhe furnizimet per 

injektim nuk jane marrë parasysh ne analizimin e kostos per fazen e pare dhe të dyte, pasi që vaksinat dhe 

pajisjet per injektim që nevojiten per vaksinimin e 20% te popuilsise se pergjithshme do te jepen si 

donacion per vendin nepermjet Aleancës GAVI COVAX. 

Tre skenare te ndryshem jane marre parasysh per vieresimin e kostove te vaksinës dhe 

furnizimeve per injektim per fazen iii te futjes në përdonim te vaksines kunder COVID-19. Pervec resurseve 

te kerkuara per vaksina dhe furnizime per injektim, jane vieresuar edhe kostot e nderlidhura m planin e 

shperndanjes së vaksines. Detajet e kostimit jane prezantuar ne kpitullin 4 ne faqe 13 te ketij dokumenti. 
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Per zbatimin e komponentëve të PShV dhe prokurimin e vaksinave per fazën e tretë të futjes në 

perdorim, Qeveria e Kosovës ka ndarë 40 milionë euro (apo perafersisht 48 milionë $ amerikané)' në 

kuadér të buxhetit per vitin 2021 dhe Kuvendi i Kosovës e ka aprovuar këtë vendim.2  

Gjatë planifikimit të futjes në përdorim të vaksinës kundër COVID-19 qeveria I ka kushtuar 

vëmendje të vecantë logjistikës dhe komponentës së zinxhirit të ftohtë të futjes në përdorim të vaksinës. 

Ne muajin dhjetor të vitit 2020, Ministria e Shendetësisë ka perfunduar vlerësimin e Pajisjeve të Zinxhirit 

të Ftohtë (PZF) në Kosovë, mbështetur nga zyra e UNICEF-it né Kosovë. Raporti I vlerësimit ka dhëne 

vlerësimet me të fundit të kapaciteteve aktuale te ruajtjes, kapacitetit te nevojshëm per zbatimin e 

programit te rregullt të imunizimit në Kosové dhe rekomandimet per përmirësimin e performances së 

zinxhirit të ftohte dhe sistemeve të Iogjistikes né Kosovë. Sipas gjetjeve të vlerësimit, kapaciteti I sistemit 

të zixhirit te ftohtë në temperature +2°C +81C, si dhe kapaciteti i Zinxhirit Ultra të Frohtë (ZUF) I sistemit 

të zinxhirit te ftohtë në Kosovë (apo kapaciteti në -701C, -800C) mjaftojnë per ruajtjen dhe shperndarjen e 

vaksinave qe kerkohen per imunizimin e me shumë se 60% të populisise së pergjithshme të vendit. 

Megjithatë, duhet te behet zevendesimi I pajisjeve aktuale te zinxhirit të ftohtë, pasi qe zinxhiri 

aktual I ftohtë në Kosove eshtë 20 vjet I vjetër dhe nuk I permbush rekomandimet e OBSH-se per pajisje 

per ruajtje të vaksinës. Zëvendësimi duhet të behet ne te gjitha nivelet e zinxhirit te ftohte dhe kostoja e 

vleresuar per permirësimin e zinxhirit te ftohtë arrinë vlerën ne 2,291,739 $US. Ky zëvendësim I PZF nuk 

do te jete pengesé per programet ekzistuese të imunizimit, perfshire vaksinimin me vaksinën kundër 

COVID-19, pasi qe zëvendësimi dote jetë gradual. 

Përgatitjet behen gjithashtu per burimet njerëzore te cilat do te angazhohen në programin e 

vaksinimit. Bazuar ne kapacitetin ekzistues te burimeve njerezore, Komiteti per vaksinimin me vaksinat 

kundër COVID-19 vleresoi se stafi ekzistues me pervoje, i dli eshte I angazhuar ne vaksinim ne Programin 

Kombëtar te Vaksinimit, do te jetëi mjaftueshem per dhenien e vaksines kundër COVID-19, pa 

kompromentuar programin e rregullt të imunizimit. Per dy fazat tjera do te rritet burimet ekzistuese 

njerezore, bazuar ne vieresimin e nevojave. 

Sidoqoftë, nje trajnim I detajuar eshte planifikuar bazuar né modulet e trajnimit te zhvilluara nga 

OBSH-ja dhe UNICEF-i per punetoret shendetesore. Me shumë se nje mije ekipe qendrore dhe lokale te 

imunizimit, mjeke, infermiere, menaxhere shendetesore vendas, teknike të zinxhirit té ftohte, media dhe 

foles ne media, dote trajnohen në disa aspekte te procesit te vaksinimit. 

Futja né perdorim e vaksinave te reja gjithashtu kerkon komunikim efektiv përmes kombinimit të 

qasjeve të ndryshme strategjike. Per forcimin e kerkeses per vaksina dhe zbatimin e suksesshem te 

programit te vaksinimit, sugjerohen disa drejtime strategjike: a) Menaxhimi i keqinformimit, b) Angazhimi 

I komunitetit, c) Ngritja e kapaciteteve te punetoreve shendetesore, d) Komunikimi I krizave e) Gjenerimi 

i te dhenave dhe shperndarja e informacionit. 

Gjatë procesit te vaksinimit, monitorimi do te jete nje komponent tjetër i rendesishem. Per 

monitorimin e imunizimit, dote zhvillohet nje riodul I veçante per vaksinimin kunder COVID-19 dhe dote 

integrohet ne WebApp te Sistemit Informativ Shendetesor (SISH). Ne kete modul, te dhenat personale të 

1 Norma e kembimit shtë mane në xe.com  

2Mbuluar nepermjet IFN - Institucionet Finaniare Nderkombëtare 
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personave që marrin vaksinën do te futen në sistem në kohë reale nga profesionistët shëndetësorë në 

kohën e marries së vaksinës. Kjo do të bëjë te mundur raportimin mbi statusin e procesit té vaksinimit, 

bazuar ne tregues té ndryshem, të tillë si populisia totale e vaksinuar, numri i njerëzve té vaksinuar të 

ndarë sipas moshës, gjinisë, komunës, etj. 

Nga ana tjetër, per raportimin dhe hetimin e ngjarjeve negative pas vaksinimit (EPPV) do të 

perdoret Manual! per mbikeqyrjen e EPPVi zhvilluar nga Instituti Kombétar i Shëndetësisë Publike (IKSHP). 

Hetimi EPPV-ve potenciale do të bëhet nga grupi I ekspertëve nga Ministria e Shëndetësisë, Programi 

Kombétar i Imunizimit, IKSHP-ja, Agjencia e Kosovés per Produkte dhe Pajisje Medicinale, dhe do té 

vezhgohet nga OBSH-ja dhe UNICEF-i. 

Ne fund, gjashtë muaj pas fillimit të vaksinimit, do të kryhet një vlerësim pas futjes në perdorim 

të vaksinave, bazuar në udhëzimet e OBSH-s6. Vlerësimi pas futjes né perdorim të vaksinave do t'ua 

mundésoje institucioneve të bëjnë ndryshime në sistem, në mënyrë që të përmirësojnë procesin e 

vaksinimit né fazat vijuese. 
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1. Hyrje 

Informata të pergjithsh me3  

Kosova gjendet në Evropën Juglindore dhe ka një sipërfaqe prej 10,908 km2. Kufizohet nga Shqipëria 

në jugperendim, Mali i Zi në veriperëndim, Serbia në verilindje dhe Maqedonia e Veriut në jug. Vendi ka 

një popuilsi të vierésuar prej 1.78 milion, me 61% per qind që jetojnë në zonat rurale. Mosha mesatare e 

popullsisë është 30.2 vjec, popuilsia me e re në rajon. 

Sipas regjistrimit të vitit 2011, popullsia e Kosovës perbehet nga shqiptarë të Kosovës (91%), serbé 

të Kosovës (3.4%) dhe pakica të tjera, si boshnjakë, goranë, turqë, rome, ashkalinjë dhe egjiptianë (5.6%). 

AdministrativiSht, Kosova është e ndarë në 38 komuna me 1,469 vendbanime të organizuara sipas ligjeve 

të vendit. 

Jetegjatësia né Kosovë ka pasur nje rritje gjatë viteve të kaluara, megjithëse mbetet ende me e ulëta 

në rajon. Jetëgjatësia në Iindje per té dy gjinitë vlerësohet në 72.1 vjet4, me 74.5 vjet per grate dhe 70 vjet 

per burrat. Jetëgjatësia mesatare në rajonin e Bailkanit Perëndimor është 76 vjet. 

Shkalla e vdekshmërisë është 4.4 %o, me sëmundjet e sistemit të qarkullimit të gjakut Si shkaku 

kryesor I vdekjes, i ndjekur nga sëmundjet ma11nje5. Shkalla e vdekshmërisë foshnjore vlerësohet në 15 

per 1,000 Iindje të gjalla, ndërsa në mesin e fëmijëve rome, ashkali dhe egjiptianë është pothuajse dy here 

me e Iartë, e vleresuar në 26 per 1,000 Iindje të gjaUa6. Vdekshmëria e nënave vlerësohet në 14.3 per 

100,000 lindje. 

Incidenca e tuberkulozit ka treguar një trend pozitiv të rënies, megjithese akoma I pranishem si nje 

semundje ngjitëse. Shkalla e incidencés së tuberkulozit është pergjysmuar nga 85.9 në vitin 2000 në 43 në 

vitin 2011 (per popuilsi prej 100,000). 

Prevalenca aktuale e HIV mbetet e ulët në Kosovë. Shkalla e infeksionit vierésohet të jetë me pak se 

1% në popullaten e pergjithshme dhe me pak se 5% në te gjitha grupet qé rrezikojnë të marrin HIV8. 

Megjithatë, statusi aktual I HIV/STI nuk është I besueshëm per shkak të mosraportimit te plotë dhe 

mungesës së të dhënave te sakta. 

Ne lidhje me imunizimin, mbulimi raportohet të jete mbi 95%9, me 73 per qind te fëmijeve te moshës 

24-35 muajsh që marrin të gjitha vaksinat në kalendarin e 1mun1zim1t10. Kjo normë është dukshëm me e 

ulët per femijet që jetojnë në komunitetet rom, ashkali dhe egjiptian, me vetëm 38% te këtyre fëmijëve 

të vaksinuar plotesisht. 

3Bunmi: Agjencia e Statistikave te Kosovés (ASK): Vjetari Statistikor i Republikes se Kosoves 

Burimi: Banka Botërore - 

Burimi: Strategjia Sektoriale e Shendete'isë 2017-2021 - https://www.kryemiflistfl- 
6_ENG.pdf 

MICS 2019-2020 per Kosovën - https://wN.unicef.OrgIkOSOVOPrOgrammeImedi8s'l 936/fiIeIMICS%2OSr1aPShOtS%20.Pdf 

Burimi: Programi Kombetar i ImunizimitI'Iani GjitheperfshirëS Shumevjeçar 2017-2020 

8Buiimi: Programi Kombëtar i Imunizimit Plani GjithOperfshirês Shumevjeçar 2017-2020 
9https://msh.rksqov.fletJwP-conteflt1UPIOadSf2Ol  9/07/Plani-i-Imunizimit-07.06.2Ol 9-IikI.pdf 
10 Burimi: Anketa e Grupimeve td Treguesve të Shumëflshtë (MICS) 2020 
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Institucionet e kujdesit shëndetësor né Kosovë jane té organizuara në tri nivele: parésor, dytësor dhe 

tretësor. Rrjeti publik I kujdesit parësor shëndetësor perbehet nga gjithsej 429 institucione, nga të chat 

secila komunë ka Qendrën Kryesore të Mjekësisë Familjare (QKMF) Si njesine kryesore'1. Shërbimet e 

kujdesit shëndetësor dytësor ofrohen nga gjashte spitale rajonale të vendosura në qytetet kryesore të 

Kosovës, ndërsa kujdesi shendetësor tretësor sigurohet nga Qendra Klinike Universitare, e vendosur në 

Prishtinë. Përveç institucioneve shëndetësore publike, kujdesi shëndetësor në Kosovë ofrohet edhe nga 

mbi 1 mijë institucione mjekësore private të licencuara, nga të chat 28 jane institucione spitalore. 

Sistemi I kujdesit shëndetësor në Kosovë financohet kryesisht nga taksat dhe bashkëpagesat. 

Shpenzimet nga xhepi konsiderohen të jenë ndër me të lartat në rajon, me 40% të shpenzimeve totale të 

kujdesit shëndetësor. 

COVID-19 në Kosovë 

Me 11 mars 2020, Organizata Botërore e Shëndetësisë vlerësoi se COVID-19, nje semundje e 

shkaktuar nga një koronavirus i ri (SARS-CoV-2), mund të kategorizohet si nje pandemi, bazuar në nivelet 

e përhapjes dhe ashpërsisë Se sëmundjes'2. Mbi 2 mhlionë vdekje nga COVID-19 jane raportuar globalisht, 

nga rreth 94 mhlion raste të konfirmuara me virus'3. 

Dy rastet e para me COVID-19 në Kosovë u konfirmuan me 13 mars. Ne të njëjtën ditë, Qeveria 

ndërmori disa masa kufizuese per të parandaluar perhapjen e COVID-19, të tilla si mbyllja e kufijve 

tokësorë per shtetasitjokosovarë, pezullimi i perkohshëm i të gjitha fluturimeve të Aeroportit të Prishtinës 

dhe mbyllja e kafeneve, lokaleve te natës, restoranteve dhe qendrave tregtare14. Me 15 mars, Qeveria 

shpalti gjendjen emergjente të shëndetit publik. 

Numri me i larté i rasteve të reja ditore në Kosovë u regjistrua në nëntor, gjë që çoi në një grup të 

ri të masave kufizuese, te cilatjane ende në fuqi. Komunat jane kiasifikuar si me rrezik të ulët, të mesëm 

ose të larte, në varesi të numrit te banorëve te infektuar me COVID-19. Bazuar në këtë kiasifikim, komunat 

kane masa të ndryshme duke perfshirë orarin e kufizuar te punës per bizneset, si dhe një ore policore té 

detyrueshme ndërmjet ores 20:00-05:00 në komunat me rrezik te Iartë. Masa te tjera te tilta si maska në 

hapesirat publike dhe ndalimi i tubimeve publike mbetën në fuqi. 

Numri I pergjithshëm I vdekjeve nga COVID-19 ishte 1,498 deri në fund të muajit dhjetor 2020 dhe 

numri i rasteve të konfirmuara nga Instituti Kombétar i Shendetesisë Publike në Kosove (IKSHPK) qe nga 

fhltimi i panclemisë ishte 60 mijë. Numri aktual i rasteve aktive në vend ështe pesë mijë. 

Ashtu si né vendet e tjera, pandemia gjithashtu ka prekur ekonomine e Kosovës. Banka Botérore 

parashikol një rënie ekonomike prej 8.8 per qind per vitin 2020 11  . Masat kufizuese, kufizimet 

ndërkombëtare të udhëtimit dhe pasiguria e tartë e investimeve jane faktorët kryesorë që lidhen me 

COVID-19 e që ndikuan në tkurrjen ekonomike. 

11  Burimi: Strategjia Sektoriale e Shëndetësisë 2017-2021 - https://www.kryemifliStri- 
ks.flet/repository/docs/Strategjia_.SektOriale_e_ShefldetesiSe_fi11aeh1t0r_2O 6_ENG .pdf 
12 Burimi: Organizata Botërore e ShendeteSisë. (OBSH) - https://www,who.intlnews/itam/29-06-2020-Covidtimeline 

Burimi: Paneli per COVID-19 i Organizatës Eotërore te Shendetesise - https://covidl9.WhO.iflt/ 
14  Burimi: Qeveria e Kosoves 
15Burimi: Banka Botërore: Raporti i Rregullt Ekcnomik per Ballkanin Perendirnor nr. 18- 
https://openknowledge.WOrld  bank.  Org1bitStreamIhafldle/l 0986/34644I 53774.pdf 
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Mésimet e nxjerra nga gripi A H1N1 dhe aktivitete té tjera perkatese 

Gjatë gripit A H1N1, OBSH-ja dhuroi 500,000 doza. Ministrisë së Shëndetësisë iu caktua 

përgjegjësia per shperndarjen e vaksinave dhe menaxhimin e pergjithshem të procesit. Instituti Kombëtar 

I Shëndetit Publik realizoi aktivitetet përgatitore dhe mbështetjen teknike per vaksinim. Nuk jane mbajtur 

trajnime specifike, pasi që per vaksinimin kundër gripit A H1N1 nuk jane kërkuar kushte të vecanta. Pani 

I veprimit per zbatimin e vaksinimit është zhvilluar paraprakisht. 

Lidhur me vaksinën kundér gripit sezonal, vaksinimi zakonisht fillon në fund të shtatorit dhe 

perfundon në dhjetor. Kërkesatjanë zakonisht me te larta se numri i vaksinave te siguruara dhe vaksinimi 

I ofruar. Sidoqoftë, per vitin 2020, Kosova rriti numrin e vaksinave të prokuruara të gripit sezonal né 

165,000 doza, ose 60% me shumë se në vitet e meparshme. Prokurimi I vaksinave është berë nepermjet 

Mekanizmit të Prokurimit të UNICEF-it. 6Përkund6r vëllimit të rritur te punës, Kosova ka zbatuar me 

sukses tw gjitha aktivitetet e vaksinimit pa e rrezikuar programin e imunizimit rutinë. 

Hera e fundit kur u fut ne perdorim nje vaksine ishte në vitin 2014, me vaksinën 

hemophilusinfluenzae B. Komiteti per Sëmundjet Infektive dhe Imunizimin rekomandol futjen në 

perdorim te vaksinës se re. Rekomandimet u bazuan në shqyrtimin e kapacitetit teknik dhe perfitimet 

epidemiologjike té futjes në perdorim te vaksinës. 

' Btrimi Banka Botërore: Raporti i Rregullt Ekonomik per vendet e Bailkanit Perëndimor Nr. I I - 

https://openknowledge.worldbank.org/bitstream/handle/i  0986/34644/1 53774.pdf 
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2. Gatishmëria rregullative 

Rregullat dhe procedurat per prodhimin, kontrollin e cilësisë, regjistrimin, autorizimin per 

marketing, importin, farmakovigjilencën, hulumtimet klinike dhe mbikëqyrjen e produkteve dhe pajisjeve 

medicinale në Kosovë përcaktohen ne Ligjin per produkte dhe pajisje medicinale. Autoriteti kompetent 

per produktet dhe pajisjet medicinale per perdorim njerezor është Agjencia e Kosovës per Produkte dhe 

Pajisje Medicinale (AKPPM), ekuivalente e Autoritetit Rregullator Kombëtar (ARK). 

Vendimi i AKPPM-s6 per dhënien Autorizimit te Marketingut (AM) per produktet medicinale 

bazohet né Udhézimin Administrativ per Autorizimin e Marketingut, i miratuar në vitin 2015. 

Ky dokument parasheh nje procedure té thjeshtuar per dhënien e Autorizimit të Marketingut, 

në të cilën nuk kërkohet dorëzimi i dosjes se pavarur dhe të plotë te produktit medicinal per autorizim. 

Sipas këtij udhëzimi, cdo mbajtës I nje produkti medicinal të autorizuar nga autoritetet rregullative brenda 

Bashkimit Evropian (BE) dhe Shteteve té Bashkuara te Amerikës (SHBA) ka të drejtë te aplikoje per 

Autorizim te Marketingut. 

Dokumentet e nevojshme në këtë procedure jane: 

1. Deshmi e pagesës per autorizim te marketingut 

2. certifikata origjinale e Produkteve Farmaceutike (PF) 

3. çertifikata e Praktikës së Mire të Prodhimit PM) 

4. Permbledhja e Kara kteristikave të Produktit (PKP) 

5. Fletudhezimi I Paketimit (FP) 

6. Modelimi i paketimit në alfabetin latin ose në gjuhet zyrtare te Kosovës 

7. Déshmia e statusit te autorizimit te nje produkti medicinal nga autoritetet rregullative në 

BE ose SHBA 

Per situata të emergjencave shëndetësore, mungesa e produkteve medicinale në treg, situatat 

katastrofale (epidemite dhe katastrofat natyrore), Ligji per Produkte dhe Pajisje Medicinale parasheh një 

procedure të pershpejtuar per importimin e produkteve medicinale. N6 këto situata, AKPPM-ja eshte e 

autorizuar qe, me miratimin e Ministrit te Shendetesise, te jape licence importi per një sasi dhe lloj te 

caktuar produkti medicinal dhe me nje afattë caktuar kohor, pa autorizim marketingu. 

Opsioni shtesë per procedura te pershpejtuara rregullative parashihet ne nenin 40 të Ligjit per 

produkte dhe pajisje medicinale, i cili rregullon pranimin dhe importimin e produkteve medicinale si 

donacione. Sipas këtij ligji, Komisioni per Donacionet e Produkteve Medicinale, I cili funksionon ne kuader 

te Ministrisé së Shendetesise, bazuar në PSV-ne e vecantë, eshte pergjegjes dhe I autorizuar per t'i 

shqyrtuar kërkesat per donacione dhe per t'i rekomanduar Ministrise së Shendetesise t'i miratoje keto 

kerkesa. Sipas PSV-s6, per te qene te pranueshme per donacion, produktet medicinale duhet te jene te 

autorizuara nga Agjencia Evropiane e Barnave (EMP) ose FDA-ja. Leja e importit per produktet I jepet 

automatikisht organizates donatore pas miratimit te !erkeses se saj nga Ministria e Shendetesise. 

Keto procedure kryhen brenda 2-3 ditesh pune. Megjithate, duke marre parasysh rendesine e 

vaksines kunder C0V1D19 per shendetin publiK, Ministria do ta jep lejen e mesiperme brenda 24 oresh. 
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Produktet medicinale që i nënshtrohen këtyre procedurave të pershpejtuara (donacion apo 

nëpërmjet vendimit të Ministrisë Se Shëndetësisë), nuk i nënshtrohen rregullave të Autorizimit té 

Marketingut dhe nuk kërkohen teste lokale para importimit, shpërndarjes dhe futjes së vaksinës në 

perdorim. Sipas Agjencisë së Kosovës per Produkte dhe Pajisje Medicinale, nuk kërkohet ndryshimi i 

etiketimit per produktet medicinale që jane pranuar si donacione apo produkte emergjente, sikur që 

zakonisht kërkohet per të gjitha produktet e pranuara nëpërmjet procedurave rutinë. 

Vaksinat dhe furnizimet per injektim të pranuara Gavi COVAX AMC do të importohen dhe 

shperndahen në vend sipas procedures së donacionit te paraparë në nenin 40 te Ligjit per Produkte dhe 

Pajisje Medicinale (duke pasur parasysh që vaksinat i jane dhuruar vendit pa kërkesa per bashkëfinancim). 

Kjo do te mundësojë shperndarje të shpejtë te këtyre vaksinave, duke shmangur kështu cdo vonesë te 

panevojshme né procesin e vaksinimit. 

Qeveria e Kosovës ka shprehur gatishmërinë per nënshkrimin e marrëveshjes së demshperblimit 

me prodhuesit e vaksinave nepërmjet nënshkrimit të Pjesës A dhe Pjesës B të kërkesës per vaksina me 7 

dhjetor dhe 14 dhjetor 2020. 

Nga ana tjetër, per vaksinat e tjera, ose né rastet kur Qeveria merr pjese né ndarjen e kostos (sic 

eshte cekur né kerkesen per vaksinë té dorezuar te GAVI), ose né raste te tilla si blerjet e drejtperdrejta 

nga prodhuesit e vaksinave - Ministri i Shendetesise do té jape miratimin sic përcaktohet në nenin 39 te 

Iigjit të siperpermendur. Kjo do ta pause automatikisht prodhuesin e vaksinave me lejen per import. 

Shqyrtimi i kornizés IegjisIative me lart tregon qarte qe nuk ka barriera dhe/ose kufizime per 

importimin e pershpejtuar té vaksinave kundër COVID-19 ne vend. E njëjta vien per vaksinat që do te 

shperndahen si donacion dhe per vaksinat që do te blihen nga qeveria. 
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3. Planifikimi dhe koordinimi I futjes në perdorim të vaksinës 

Futja ne perdorim e vaksinave te reja 

Zbatimi i programit kombëtar te imunizimit në Kosovë rreguiiohet permes Ligjit per Shêndetin 

Publik, I miratuar në vitin 2008. Sipas këtij Iigji, rekomandimet per futjen ne perdorim të vaksinave të reja 

në vend pergatiten dhe jepen nga Komiteti per Semundjet Ngjitëse dhe Imunizim (KSNI) per Ministriné e 

Shëndetësisë. KSNI-ja perbehet nga perfaqésuesit e Institutit Kombëtar të Shëndetit Publik dhe të 

institucioneve té tjera përkatëse. Rekomandimet per futjen në perdorim të vaksinave të reja bazohen në 

standardet ndërkombëtare dhe treguesit epidemioiogjikë. Vendimi perfundimtar per futjen në perdorim 

të vaksinave të reja në vend merret nga Ministria e Shëndetësisë. Instituti Kombëtar I Shëndetit Publik 

është pergjegjës per zbatimin e vendimeve të MSH-s6, si dhe planifikon dhe zbaton të gjitha aktivitetet në 

iidhje me futjen në perdorim te vaksinave të reja. 

Futja në perdorim e vaksinës kundër COVID-19 

Ne vitin 2020, qeveria rishikoi proceduren per futjen në perdorim të vaksinës dhe krijoi një 

procedure të re per futjen në perdorim te vaksinës kundër COVID-19, e cila dalton nga procedura 

standarde per futijen e vaksinave të reja në programin e rregullt rutinë të imunizimit. 

Tri organe institucionale jane funksionale dhe ndërlidhen me COVID-19. I pari është Bordi 

Keshilidhënës per COVID-19 I përbëre nga ekspertë shëndetësorë, i cliii ofron Ministrit të Shendetësisë 

rekomandime të pavarura per ceshtjet e ndërlidhura me COVID-19. Ky bord e ka rekomanduar Ministrinë 

e Shëndetësisë per futjen në perdorim te vaksinës kundër COVID-19, si intervenim I madh per kontrollimin 

e pandemise COViD-19. Ky rekomandim është në perputhje me Ligjin per Parandalimin dhe Luftimin e 

pandemisë COV!D-19, të aprovuar nga Kuvendi I Kosovës në muajin gusht të vitit 2020, I ciii e ben MSH 

pergjegjëse per sigurimin e vaksinës dhe institutin Kombétar të Shëndetit Publik (IKSHP) pergjegjes per 

kryerjen e vaksinimit. 

Organi i dyte institucional është grupi teknik i krijuar nga Ministria e Shendetesise në muajin 

nëntor të vitit 2020. Ky grup teknik ka anëtar nga Instituti Kombetar i Shëndetit Publik (IKSHP), Ministria 

e Shëndetësisë, Ministria e Financave, UNICEF-i dhe OBSH-ja. Ky grup eshte përgjegjës per percaktimin e 

nevojave per vaksinën kundër COVID-19, duke percaktuar dhe identifikuar grupet prioritare per vaksinim 

dhe duke hartuar dokumentet e nderlidhura me vaksinën kundër COVID-19. 

Organi i trete relevant institucional I krijuar per vaksinën kunder COVID-19 eshte Komiteti per 

Vaksinim me Vaksinen kundér COVID-19 (ekuivalent me NITAG), i krijuar ne muajin dhjetor të vitit 2020. 

Ky komitet kryesohet nga Udheheqesi i Programit të Zgjeruar të Imunizimit (PZi) dhe ka 17 anetare, te 

diet perfaqesojne disa organizata kombëtare dhe ndërkombëtare, si Instituti Kombëtar I Shendetit Publik, 

MSH, Agjencia e Kosoves per Produkte dhe Pajisje Medicinaie, UNICEF-i dhe OBSH-ja. Roll kyç i ketij 

Komiteti eshte koordinimi I vaksinimit me COViD-19. 

Komponentet e PSHV do té zbatohen nepermjet nje qasjeje multi-sektoniale. Instituti Kombetar i 

Shendetit-Publik do të jetë pergjegjes per zbatimin e programit ne nivel kombetar, ndersa komponenta 

per ofrimin e sherbimeve dote zatohet ne nivelin komunai, nga Kujdesi Paresor Shendetesor (KPSH). 

15 



Zinxhiri I furnizimit do të menaxhohet nga menaxheri I IKSHP per zinxhirin e furnizimit. Menaxher 

i do ta mbikëqyr zinxhirin e ftohtë në KPSH dhe vendet tjera të vaksinimit. Stoku i vaksinave dhe malirave 

te thata do të menaxhohet nga zyrtari I Iogjistikës në IKSHP. 

Do te perfshihen edhe akterë tjerë në faza të ndryshme të vaksinimit. Per shembuli, trajnimi I 

ekipeve të vaksinimit do të realizohet me mbështetjen e Organizates Botërore të Shendetësisë (OBSH-s6) 

dhe UNICEF-it. 

Arsyetimi dhe kriteret per prioritizim 

Komiteti per Vaksinim me Vaksinën kundër COViD-19 ka përcaktuar kritere specifike per 

prioritizimin e grupeve të synuara per vaksinim per futjen né përdorim të COVID-19. Kéto kritere jane 

përcaktuar në bazë te rekomandimeve globale té dhena nga OBSH/SAGE. Konkretisht, këto kritere 

bazohen ne dy dokumente: 

1. Korniza e vierave e OBSH SAGE per ndarjen dhe prioritizimin e vaksinimit kundër COViD-1917, 

dhe 

2. Udhërrëfyesi I OBSH SAGE per prioritizimin e perdorimeve të vaksinave kundër COVID-19 në 

kontekst të furnizimit té kufizuar'8. 

Sipas vendimit të Komitetit, futja ne perdorim e vaksines kunder COViD-19 do të bëhet gjate tn 

fazave: 

Faza I - vaksinimi I grupeve me rrezik të larté qe përbëhet nga punetorët shëndetësorë, banorët 

dhe punetoret shëndetësorë te shtëpive të kujdesit per të moshuarit, grupmoshat 80+ dhe nje pjesë e 

populIsise me sëmundje kronike. Numri i pergjithshëm I grupit té pare prioritar të synuar është 54,000 

Individe, I ciii perbene 3% te populisise së pergjithshme te vendit. 

Faza II - grupi i synuar në fazën 2 te futjes ne perdorim të vaksines kunder COViD-19 dote përbeje 

17% të popullsisë se pergjithshme dhe do ti perfshije grupmoshat 65-79, popuiisinë e mbetur me 

sëmundje kronike, mësimdhënësit dhe forcat e sigurise té perfshira në menaxhimin e pandemisé COVID- 

19. 

Faza III - gjatë fazes 3, e ciia eshte e fundit, PSHV parasheh vaksinimin e 50% te populisisë në 

mënyrë që te arrijë 70% te mbulimit té pergjithshëm të popuilsisë me vaksinen COVID-19. 

informacione të detajuara lidhur me mënyrën e ofrimit te shërbimeve dhe fazat e zbatimit jane 

dhënë ne seksionin perkatës të ketij plani (shih seksionin 5 té PSHV). 

17 https://www.who-int/publications/i/item/who-sage-valu'as-framework-for-the-allocation-and-prioritization-of-
covid-19-vaccination  
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4. Burimet dhe financimi 

Burimet financiare per vaksina 

Ne total 70% e popullsisë, apo 1,260,000 persona, do të synohen per vaksinim me vaksinë kundër 

COVID-19 gjatë zbatimit tête gjitha tri fazave të futjes në përdorim të vaksinës kundër COVID-19. Vaksinat 

per imunizimin e pjesës së pare të popuilsisé prej 20% (grupeve me të rrezikuara) do të sigurohen 

nëpërmjet Aleancës COVAX AMC, ku Kosova është në mesin e 92 vendeve të kualifikuara. PrandaJ, kostot 

e vaksinave të përdorura né fazat I dhe II të vaksinimit kundër COVID-19 nuk jane perfshirë në vlerësimin 

e kërkesave per resurse per zbatimin PSHV, pasi që këto vaksina do ti dhurohen vendit. 

Vaksinat per pjesën tjetër të popullsisë prej 50%, apo 900,000 persona, jane përfshirë në 

vlerësimet e kostos, pasi që këto vaksina do të prokurohen nga qeveria nepërmjet marrëveshjeve 

bilaterale me prodhuesit apo shitësit pale të treta. 

Tabela 1 dhe 

Tabela 2 ne faqen 18 dhe Tabela në faqen 49 paraqesin tre skenarë të ndryshêm të vleresimeve 
të kostos per zbatimin e fazes III. Per krijimin e ketyre skenarëve jane marrë kostot indikative të vaksinave 
nga Paneli I UNICEF-it perTregun eVaksinës kunderCOVlD-19. Vlerësimet jane bërê në bazëtë supozimit 

që mbulimi I synuar me vaksinim do të jete 95% dhe caku i humbjes do të jete 10%. 

Per vaksinimin e 50% të popullsise gjatë fazes Ill kërkohen gjithsej 2,660,000 doza vaksine. 

Detajet e skenarëve jane paraqitur me poshte: 

Skenari I - per vaksinimin e pjesës tjetër të popullsisë prej 50% qeveria I perdor vaksinat per të 

cilat nevojitet kapacitet me temperature pozitive të zinxhirit t6 ftohtë (ne +2°C-+8°C). Kostoja totale e 

vaksinave sipas këtij skenari do arrijë vlerën prej 5,147,157$ amerikané. 

Skenari II - per zbatimin e fazes Ill, qeveria I perzgjedh vaksinat per te cilat nevojitet temperatura 

-201C (lloji i vaksinês Moderna). Kostoja totale e vaksinave per vaksinimin e 50% të popullsisë së 

pergjithshme do të arnie vleren prej 42,305,400 $ amerikanë. 

Skenari Ill - per vaksinimin e 50% t popuilsise Se pergjithshme gjatê fazes Ill - vaksina e perdorur 

per vaksinim kêrkon Zinxhir Ultra t6 Ftohtë né -70°C. Sipas ketij skenari, kérkesat per burime per 

prokurimin e vaksinave do te arrijne vlerën në 34,549,410 $ amerikanë. 

Vlerësimet e mësipërme të kostos janëindikative dhe mund té ndryshohen, varësisht nga 

marreveshjet bilaterale. 

Perveç kostove te vaksinave, kostoja e furnizimit tê materialeve shpenzuese per vaksina gjithashtu ështê 

Ilogaritur per dy skenarë té ndryshëm: skenari me vaksinên përtê cilen nuk nevojitet hollues dhe vaksinen 

per të cilen neovjitet holiues. Vierésimi I kostos per skenarin e pare (I) ështê 1,474,793 $ amerikanê, 

ndêrsa per vlerësimin e 'ostos per skenarin e dyte (II) eshte 1,387,920 $ amerikane (shih tabelên e 

meposhtme). 
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Vlerësimi i pergjithshëm I kostos per zbatimin e të gjithë komponentëve të këtij PSHV është 

2,841,531 $ amerikanë. 

Qeveria e Kosovés ka ndarë 40 milioné euro (apo perafersisht 48 milionë dollarë amerikanë) në 

buxhetin e vitit 2021 per prokurimin e vaksinave kundér COVID-19 dhe zbatimin e komponentëve të 

PSHV, duke perfshirë: menaxhimin e zinxhirit té furnizimit, menaxhimin dhe trajnimin e burimeve 

njerëzore, pranimin dhe marrjen e vaksinën, mbikeqyrjen e EPPV, monitorimin dhe mbikeqyrjen e 

sëmundjes dhe vlerësimin e futjes në përdorim të vaksinës kundër COVID-19. Vendimi I qeverisë është 

miratuar nga Kuvendi I Kosovés. 
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31 

0 

8 I dozave Se 
nevojshme 

Madhësa 0 grupit 56 Caku i Personate Dozat e Caku I Faklori I (prfsh. ComeS pes Cnanrz per G)otlssej kostoja 
a,a Grupi I syruar synuar mbulirznt vaksinuar planiflkuaia humbles humbles Humbjen) Vaksina doze dozë/ngarkuar (ne SUS) 

1 Te giithé puobtordt shèndetbsorS 13,500 95% 12,825 2 10% 1.111 28,500 AstraZeneCa/A201222 - - - 

Sanorét r,ë shtëptS e pleqve dhe punbtorèt 5odalë 1,249 95% 1,187 2 10% 1.111 2,637 AstruZeneca/9201222 - - 

I Grupmosha mbi 80 v^ 33,000 99% 31,350 2 10% 1.111 69,667 A5t,aZeneca/A2D1222 - - 

1 P416 pesb e personave me sbmurzd(e kronike 6251 95% 5,931 2 10% 1.111 1,197 AstraZenecaLAZD1222 - - 

2 Grupmosha 65.79 133,348 99% 126,681 2 101.4 liii 281,512 AslraZeneea/A201222 - - 

2 Pjesa e mbetur e personave me s6niundje bronike 135,439 95% 128,667 2 10% 1.111 285,927 AslraZer.eca/4201222 - - - 

2 M6simdh6n6sit 33,310 95% 31,645 2 1016 1.111 70,321 AstraZeneca/6201222  

2 Forcat e sigurise 3,903 95% 3,708 2 10% 1.111 8,240 AstrnZenecl/6201222  

Grupmosha 40-64 332.925 95% 316,279 2 10% 1.111 702,842 Astruleneca/A201222 2.19 2.11 3,904,019 

Popuflata roe sêmundjetStera 96,009 95% 91,209 2 IN 1.111 202,686 Astrazeneca/A201222 2.19 2.71 549,082 

Punëtorëtesektorit pubtik 14,850 95% 14,110 2 10% 1.111 31,356 AstruZenecafA201222 2.19 2.71 84,345 

Pjesa tjeterepopultstsë 456,213 95% 433402 2 10% 1.111 963,116 Astm2eneca/6201222 2.19 2.71 2,609,111 

Totali 1,260,000 1,197,000 2,660,000 5,147,157 

Stidozavete 
nevojshme 

Madh6sta e grupit 16 Caku i Personal e Dozat e Caku I Paktoñ I (pifsh. Cmlrni per CroOnS per G(Ithsej kostoja 
Crip i synuar symor ,nbulin,it vaks,nuar planiftuam humbles humbles Hurnbjen) Vakrau doze dozefngarlcuar (ne $05) 

1 Tegjithepunetoretsherldetesorh 13,500 96% 17,625 2 10% 1.111 78,500 AstmZenecaIA2D1222 - 

Banorêt në shtëpitb e pieqve dhe punetoret soclate 1,249 95% 1.187 2 10% 1.111 2,637 AslraZenecaIA201222 

i Grupmosha n,bl 80 Vjec 33,000 95% 31,350 2 10% 1.111 59,667 Aslraleneca/AJ.01272 - - - 

Njé pjese e personave me sernundie kronke 6,251 95% 5,938 2 10% 1.115 13.197 AstrazersecaLAzo1222 - -. 
"uprnosha 65-79 133,348 95% 126,681 2 10% 1.111 281,512 AstraZeneca/AZ01222 
Pjesa e mbetur e personave me nemuridje krorrike 135,439 95% 128,667 2 10% 1.111 285,927 AstcaZeneca/A201222 

Mb, .,dhdr,bsit 33,310 95% 31,645 7 10% 1.111 70,321 AslcaZeneca/A201222 - - 

2 Forcotesigurisd 3,903 95% 3,708 2 10% 1.111 6,240 Asnaleneca/6201222 

Grupmosha 40-54 337,925 95% 316.279 2 10% 1.111 702,842 Modema/nsRNA-1273 18 22.27 15,649,473 

Popullata mesemundjethtjera 96,009 95% 91,209 2 10% 1.111 202,686 Modema/mRPLA-1273 18 22.27 4,512,999 

Purzetordt esektorit publlk 14,853 99% 14,110 2 10% 1.111 31,356 Moderna/mRNA1273 18 22.27 698,180 

Pjesa tjetdr e popullsisd 456,213 95% 433,402 2 10% 1.111 963,116 Mode,5ruRNA'1273 18 22.27 21,444,748 

Totall 11260,000 1,197,000 2,660,000 42,305,400 
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Ta be/a 1. Kostimi I skenarit 1:faza 1 dhe 2 - vaksinat e dhuruara nga Aleanca Gavi CO VAX dhe zbatimi ifazes 3 me vaksinën per të cilën nevojitet kapacitet i 

ruajtjes me temperature pozitive (ne +2°C +80C) 

I 
9 

Ta be/a 2. Kostimi I skenarit 2:faza 1 dhe 2- vaksinat e dhuruara nga Aleanca Gavi CO VAX dhe zbatimi hazes 3 me vaksinat të cl/at duhet té ruhen ne 

temperature -200C 
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Ta be/cl 3. Kostimi I skenarit 3:faza 1 dhe 2 - vaksinat e dhuruara ngo Aleonca Gavi CO VAX dhe zbatimi hazes 3 me vaksinë per të dot nevojitet kapacitet ZUF (në - 

70°C —800C) 

0 i dolavete 
nevoçshrne 

Madhësla e gnzplt të Cako Peronat e Dozat e Caku I Fakton i (prfsh. Canon p Crntmu pOr GjlthseJ kostoja 

Faze Gupi I synuar syrejar ,abulindt vakslrzuar planlfikuara hurnbjes bumbjes Hurabjen) Vaksina doze doze/r€arkuar (oe SUS) 

Te gjithë punëtorét shendetënorë 33,5W 95% 12,825 2 10% 1.111 28,500 AstnZeneca/AZ01222 - 

1 8anar6t ne shtepitk e pleqve dIre pun800r6t sociald 1,249 95% 1,187 2 10% 1.111 2,637 t,straZeneca/A201222 - - 

1 Grupmosha rebi 80 vjeç 33,000 95% 31,350 2 10% 1.111 69,667 PstraZeneca//.201222 - - 

NJO pjesè e personave me sernundje kronike 6,251 95% 5938 2 10% 1.111 1197 AstraZeneca2D1222 - - 

2 Grupmosha 65-79 133,348 95% 126.681 2 10% 1.111 281,512 Astraleoeca/A101222 - - - 

2 Pjesa e mbetur e personave roe sëmundje kronlke 135.439 95% 128,667 2 10% 1.111 285,927 Mtra2enecafAZ01222 - - 

2 M051-ldlt6fl6sit 33,310 95% 31,645 2 10% 1.111 70,321 AstraZeneua/A201222 - - - 

2 Forcat e aigorisé 3.903 95% 3,708 2 10% 1.111 8,240 AstraZeneca/A201222 - - - 

Grupmosha 40.64 332,925 95% 316,279 2 10% 1_111 702,842 Pfizer/8oNTech/BNT-162 14.70 18.18 12,780,403 

Popu)Iata mesemundjetëtjefa 96,009 95% 91,209 2 10% 1.111 202.686 Pfiser/BloNlech/BNI-162 14.70 18.18 3,685,616 

Punetordt esektotit publik 14,853 95% 14,110 2 10% 1.111 31,356 Pfizer/BioNTecIVBNT462 14.70 18.18 570,180 

Pjero tjeter e popullsise 456,213 95% 433,402 2 10% 1.111 966 Pflzer/8ioNTechl8NT-162 14.70 1818 17513211 

Totall 1,260,000 1,397,000 2,660,000 34,549,410 
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Ta bela 4: Resurset e kerkuara per pajisje dhefurnizime per injektim per vaksinat per të cl/at nevojitet kapacitet I 

ruajtjes +20C +8°C 

Artikulli 

Kostoj 

#eartikujve a  

njesise 

Nën-totali I artlkujve 
Shpenzimet e 

pergjlthshme 
Totali 

    

# e shiringave AD marrë parasysh 0.06 29,829 
humbjet 1,795,500 107,686 137,516 

# e kutive te sigurisé 5 litra 0.41 2,572 
22,444 9,284 11,855 

Gjithsej PPM 165,985 
599,225 765,211 

Moskë kirurgjikale 68,400 0.06
4,353

1,206 5,558 

Mburojë mbrojtese/sasia 34,200 1.36
46,636

12,918 59,555 

Numri i njesive/dorëza
3,420,000 507,818 

0.15 140,666 648,484 

Mantele/saslo 34,200 1.18
40,418

11,196 51,614 

Tjera 23,540 
84,982 108,522 

Tamponë/sasio
7,182,000 43,527 

0.01 12,057 55,584 

Ngjites/sasia 1,710,000 15,545 0.009 4,306 19,852 

Kartelat e vaksln!mlt/sasia
855,000 25,909.09 

0.03 7,177 33,086 

Gjithsej resurse $221,926 
1,023,103 
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Tabelo 5: Resw-set e kërkuara per pcljisje dhefurnizime per injektim per vc,ksinat per të cilat nevojitet kapacitet I 

ruajtjes ZUF (në -70°C -800c) 

Artikulli # e artikujve Kostoj 

a  
njesise 

# e shiringave AD marrë parasysh 0.06 

humbjet 1,795,500 

Shiringat 5m1 per hollim Msls/YF 0.02 

359,100 

Hollues/NaCI 0.9% 0.07 

342,000 

Akull I thatë 1.21 
8,964 

# e kutive te sigurisë 5 litra 0.41 

22,444 

Gjithsej PPM 

Maskë kirurgjikale 68,400 0.06 

Mburojë mbrojtese/sasia 34,200 1.36 

Numri i njësive/dorëza 0.15 

3,420,000 

Mantele/sasia 34,200 1.18 

Tjera 

Tamponë/sasia 0.01 

7,182,000 

Ngjites/sasia 0.009 

1,710,000 

Kortela e vakslnimit/sasia 0.03 
855,000 

Gjithsej resurset  

Shpenzimet e 
Totalu 

pergj,thshme 

29,829 
137,516 

2,110 
9,727 

6,603 
30,439 

3,010 
13,875 

2,572 
11,855 

165,985 
765,211 

1,206 5,558 

12,918 59,555 

140,666 648,484 

11,196 51,614 

23,540 
108,522 

12,057 55,584 

4,306 19,852 

7,177 33,086 

$233,649 
1,077,145 

Min-totali I artikujve 

107,686 

7,617 

23,836 

10,866 

9,284 

599,225 

4,353 

46,636 

507,818 

40,418 

84,982 

43,527 

15,545 

25,909.09 
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Ta be/a 6: V/erësimi I buxhetit per PSHV 

Aktiviteti Përshkrimi Kostoja totale Burimi i financimit Faza 1 Faza 2 Faza 3 

1. Strategjitë
Kostoja totale (doUarë 

e vaksinimit Përshkrimi Burimi 
- - amerikanë) 

Kostot operacionale per inventanzimin, 1 1 Përshtatja e vendit té vaksinimit 70,000 Ministria e Shendetesisë 10,000 60,000 
ngrohjen e hapesires 

2. Menaxhimi i zinxhirit të furnizimit dhe menaxhimi I Kostoja totale Burimi i financimit Faza 1 Faza 2 Faza 3 
mbejteve nga kujdesi shëndetësor Përshkrimi - - 

Zévendèson PZF-td e vjetërsuara dhe rrit 
kapacitetin e ruajtjes per te akomoduar vaksinat 

2.1. Pajisjet e Zinxhirit td Ftoht (PZF) e planifikuara te reja dhe pandemike dhe 943,300 Financim nga Ministria e 
kapacitetin e ruajtjes nderkombetare transit ne Financave/IFN 
aeroport. 
Mirëmbajtja, servisimi dhe pjeset rezervë per 5 

2.2. Mbeshtetja per servisimin dhe mlrëmbajtjen e PZFPZF 198,000 vjet pas lëshimit td garancise nga prodhuesi. Financim nga Ministria e 
Financave/IFN 

Siguron nje panel kontrolli per gjurmimin e 
2.3. Sistemi i menaxhimit td të dhënave per temperaturën menaxhimit dhe mirembajtjes së temperatures 150,000 Financim nga Ministria e 
e vaksinës ne kohë reale per te gjitha vendet e ruajtjes se Financave/IFN 

vaksinave ne Kosove per 5 vjet 
Siguron hapësirë te mjaftueshme per te 
instaluar pajisjet e kerkuara te dhomes se ftohte Financim nga Ministria e 497,232 2.4. Ndertimi I depos se re qendrore te vaksinave dhe invertarizimin e malirave te thata per Financave/IFN 
vaksinat rutinë dhe per pandemine 
Siguron furnizim te besueshëm dhe te 
qendrueshem te energjise elektrike, sherbime 

2.5. Sherbime te reja te depos qendrore M3 vaksinave 
td energjise elektrike dhe hidraulike, pajisJe per 91,159 Financim nga Ministria e 
paketimin e vaksinave dhe trajtimin e stoqeve, Financave/IFN 
sigurine nga zjarri, sistemin e pastrimit dhe 
kullimit 
Ngrit kapacitetet e burimeve njerëzore per Financim nga Ministria e 

2.6. Ngritja e kapaciteteve te burimeve njerezore menaxhimin dhe mirëmbajtjen e Pajisjeve te 79,000 Financave/IFN 
Zinxhirit te Ftohte (PZFPZF) 
Kamioneta frigorifere per te siguruar mbledhjen 
dhe dergimin e sigurt dhe te shpejte te Financim nga Ministria e 

2.7 Transport ne frigorifer per IKSHPK-n6 rajonale (7) vaksinave, veçanërisht td vaksinave kunder 154,000 Financave/IFN 
COVID-19. 

Kamione frigorifere per te siguruar mbledhjen 
2.8 Transport në frigorifer per IKSHPK-ne qendrore dhe dergimin e sigurt dhe te shpejte te 38,000 Financim nga Ministria e 

vaksinave, vecanerlsht te vaksinave kunder Financave/IFN 
CO VI D-19. 
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Aktiviteti Përshkrimi Kostoja totale Burimi i financimit Faza 1 Faza 2 Faza 3 

3. Human resourcesmanagementandtrainlng Description Total Cost FundingSource Phase 1 Phase 2 Phase 3 
Faza e pare e mbuluar nga 

3.1. Trajninhi I punëtoréve shèndetësorë te perfshirê 300 ofrues dhe mbikeqyres te shérbimeve 27,000 GAVI AT/UNICEF. Faza të tjera 1500 10500 15000 
imunizim dhe mbikeqyrje nga financimi i Ministrisé se 

Shendetësisë / IFN. 

Faza e pare e mbuluar nga 500 300 500ershtatja e pakos trajnuese te OBSH-së dhe 1,300 3.2. Pershtatja dhe printimli materialit trajnues P
shërbimet e printimit GAVI AT/UNICEF 

4. Monitorimi I sigurisC së vaksinave dhe menaxhimi i Përshkrimi Kostoja totale Burimi i financimit Faza 1 Faza 2 Faza 3 
EPPV-ve dhe sigurisë se injektimlt 

114 anëtarë personeli të perzgjedhur dote 
4.1. Trajnime per zyrtarët e caktuar td dIet dote kryejnë trajnohen per 2 ditë vetém ne menaxhimin e 9,120 Mbuluar nga GAVI AT/OBSH 
monitorimin dhe menaxhimin e EPPV-ve EPPV 
4.2. Materiali I operimit dhe trajnimit Shërbimet e printimit 300 Mbuluar nga GAVI AT/OBSH 

Tarifa e ekspertit ndërkombëtar / 10 ditë 
(vendosja e një sistemi te shendoshé te 

4.3. Asistenca Teknike Ndërkombëtare per mbikeqyrjen mbikeqyrjes bazuar në udhëzirnet e OBSH-se) 6,000 Mbuluar nga GAVI AT/OBSH 
dhe monitorimin e EPPV-ve 

Kq inU Faza 2 Faza 3 
Mbuluar nga GAVI AT / 

5.1. Zhvillimi I modutit (apliklm ne Internet) brenda AT per zhvillimin e modulit COVID-19 brenda 10,000 UNICEF dhe financim nga 
Siscemit t nJ. cionit Shëndetësor SMISH Ministria e Shendetësisë /IFN 
5.2. Trajnimi I personelit te perfshirë ne futjen e te 78 anëtarë personeli per fazén 1 te trajnuar per Financim shtese I Ministrise se 
dhënave per imunizim futjen e te dhënave per i ditë; 126 te trajnuar 11,220 Financave / IFN 1020 1360 5100 

per fazën 2:630 té trajnuar per fazën 3 

Laptope per futjen e te dhënave per lazén 1 dhe Financim shtese I Ministrisë së 
5.3. Blerja e pajisjeve te TI-se fazen 2 në vendet e perkohshme te imunizimit; 109,200 Financave / IFN 9200 24000 76000 

printer per printimin e kartave. 

5.4. Printimi
Financim shtese i Ministnisë se 1500 106500 270000 materialeve/Kartat e imunizimit Shërbime printimi 378,000 Financave / IFN 

6. Vlerëslmi I futjes në përdorim té vaksinave kundér pershknimi Kostoja totale Burimi i financimit Faze 1 Faza 2 Faze 3 
COVID-19 - 
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Aktiviteti Pershkrimi Kostoja totale Burimi I financimit Faza 1 Faza 2 Faza 3 
Financim shtesë I Ministrisé se 

6.1. Trajnimi i vierësuesve 1 konsulent nderkombetar / 2 dité 1,200 Financave / IFN 
Financim shtesë i Ministrisë se 

6.2. Pershtatja, finalizimi dhe printimi I pyetësorëve 30 faqe 1,000 Financave / IFN 

6.3. Puna në terren dhe futja e te dhënave, takime me Financim shtesë I Ministrise Se 
ekipet vlerësuese, diskutimi I gjetjeve kryesore dhe 10 dité, 10 vieresues / 50 Euro tarifè 5,000 Financave / IFN 
shtjeliimi I rekomandimeve 

Financim shtese I Ministrisé se 
6.4. Anallza e të dhënave dhe zhviliimi 1 raportit 14 ditë / tarife per konsulent nderkombetar 8,400 Financave / IFN 

7. Pranimi dhe marrja (kèrkesa) e Kostoja totale Burimi I financimit Faza 1 Faza 2 Faza1 Përshkrimi 

7.1 Formimi I initiatives së DL Social dhe Përfshirjes Financim shtesë I Ministrisê së 
Trajnimi, gjenerimi dhe publikimi I raporteve 13,000 Financave / IFN 

Digjitale  

Angazhimi I udheheqesve fetare, pakicave 
etnike, ekspertëve per te promovuar vaksinimin Financim shtesë i Ministrisë se 

7.2. Angazhimi I ndikuesve te ndryshem te komunitetit .. 10,000 
permes aktiviteteve të shtrirjes në terren (ang. Financave / IFN 
"outreach") 

7.3. Promovimi I vaksinimit në mesin e popuilatave të 
Trajnimi I infermierêve te vizitave ne shtepi mbi 

5,000 Financim shtesë i Ministrisë Se 
synuara permes programit të vizitave në shtepi (VSh) 

komunikimin per vaksinat kundër COVID-19; Financave / IFN 
materiale per shperndarje 

7.4. ZhviIlimi I materialeve te komunikimit dhe informimit Zhviliimi, dizajnimi dhe printimi i materialeve Financim shtese Ministrisê As 
te mbeshtetur komunikimin e punonjesve 4,000 

Informuese Financave I IFN 
shëndetësoré me marrësit e vaksinave 

7.6. Zhvillimi I materialeve të komunikimit per td Zhviliimi I videove, transmetimeve, dizajnimeve 10,000 mbuivar nga GAVI 
informuar publikun mbi lansimin e vaksinimit, 20,000 

dhe printimii materialeve te tjera te 4D AT/UNICEF 
efektivitetin e vaksinës, prioritizimin e grupeve etj. 

7.7. ZhviIiimi dhe zbatimi I planit te veprimit té 
komunikimit ne krizë qe percakton hapa të qarte per Vu Konsulent lokal per zhviiiimin e mbeshtetjes per 600 Financim shtese I Ministrise se 

ndjekur në pergjigje Mefekteve eventuale te lidhura me 5 dite / tarifa per njè dite 120 Euro Financave / IFN 

vaksinen dhe efekteve anesore pas imunizimit 

TOTALI $ 2,841,531 
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5. Popullatat e synuara dhe strategjitë e vaksinimit 

Komiteti per vaksinat COVID-19 ka percaktuar grupet prioritare, bazuar ne rekomandimet globale 

per perzgjedhjen e grupeve të synuara, disponueshmërinë e vaksinave dhe mundësitë ekzistuese të vendit 

per sigurimin e vaksinave COVID-19 permes marrëveshjeve dypaleshe. 

Sipas vendimeve të Komitetit, vaksinimi do të kryhet né tre faza: 

- Gjatë fazes së pare, synohet vaksinimi I perafersisht 3% të popullsisë Se pergjithshme të 

vendit. 

Gjatë fazes së dytë, synohet vaksinimi i 17% të popuflsise; dhe 

Gjatë fazes së tretë, synohet vaksinimi i 50% të popullsise sé pergjithshme të vendit. Ne këtë 

menyrë, sipas planit të qeverisë, gjithsej 70% e popullsise Se pergjithshme do të mbrohet nga 

COVID-19. 

Vendimi per caktimin e prioriteteve është në linjé me udherrefyesin e Grupit Strategjik 

Keshillëdhënës te Ekspertëve per Imunizim (SAGE) në kuadér të OBSH-s6 per caktimin e prioriteteve të 

dates 13 nëntor 2020. Konkretisht, ky vendim bazohet në strategji e percaktuar në udherrefyes, që thotë 

se kur furnizimet me vaksina jane shumë të kufizuara, ajo që mund të arrihet me sasinë e kufizuar të 

vaksinave në dispozicion arsyeton fokusin fihlestar në uljen e drejtpërdrejte të sëmundshmërisë dhe 

vdekshmërisë si dhe mirëmbajtjen e shërbimeve kritike me thelbësore, duke marrë parasysh 

reciprocitetin ndaj grupeve qé I nënshtrohen rreziqeve joproporcionale per t'i zbutur pasojat e kësaj 

pandemie (per shembull, punonjësit shëndetësorë në vijën e pare të frontit)'. 

Faza e pare e vaksinimit 

Katër nëngrupet e meposhtrne jane identifikuar per vaksinimin gjatë fazes së pare së vaksinimit 

kunder COVID-19: 

îë gjithë punëtorët shendetesorë; 

Banorët ne shtëpitë e pleqve dhe terë punonjésit sociale; 

Grup mosha mbi 80 vjec; 

Personat me sëmundje kronike; 

Numri I pergjithshem I grupit té synuar ne Fazen e pare eshte 54,000 (ose 3% e popullsisë sé 

pergjithshme të vendit). 

Vaksinimi I grupeve te synuara në Fazën e pare do te kryhet ne nivelin qendror dhe rajonal. Ne 

nivelin qendror, vaksinimi do të administrohet në Qendrën e Zhvillimit te Mjekesise Familjare (O.ZhMF) 

me sell ne Prishtine n kampusin e Qendres Kilnike Universitare të Kosoves, ku ekziston hapesire e 

mjaftueshme per Vi akumoduar 6 ekipe vaksinimi. Ne nivelin rajonal vaksinimi do te kryhet ne objektet e 

19Burimi: Udherrêfyesi i SAGE-s së OBSH-së per dhenien e perparësisë gjate perdorimittê vak nave kundër COVID-19 në rastte 
furnizimit tê kufizuar• httDs://wwwwtio.int/docsfdefaultsourCeTImmUfliZatiOfl/SaQe/COV1d/S8QePfl0r atl0n-r0admap-c0v'dl 9-

vaccines.pdf 
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Instituteve Rajonale té Shëndetit Publik në gjashtë qytetet me të mëdha. Vaksinimi brenda objekteve 

ekzistuese të kujdesit shëndetësor ka përparësi sa i perket menaxhimit të rasteve me EPPV, per shkak të 

afërsisë së këtyre vendeve me njësitë emergjente. 

Kohezgjatja e Fazes Se pare do të jetë 20 ditë dhe gjate të gjitha seancave të vaksinimit do të 

sigurohet zbatimi i te gjitha masave per parandalimin dhe kontrollin e infektimit (IPC). 

Vaksinimi I banorëve dhe punonjësve socialë në shtepitë e të moshuarve do të kryhet nga ekipet 

mobile. 

Vemendje e veçantë do t'i kushtohet barazisë në shpërndarjen e vaksinave. Rreth 11,000 doza 

vaksinash do t'i dedikohen vaksinimit te 5,400 punonjësve shendetësorë dhe të moshuarve (10% e 

popullsise që vaksinohen në Fazën e pare) në 10 komuna me shumicë serbe. Strategjia e shperndarjes së 

vaksinave per këto komuria është e njëjtë me komunat tjera. Detajet mbi strategjitë e vaksinimit dhe 

grupet me perparësi jane paraqitur në Tabelen 7. 

Tobela 7: Grupet e synuara dhe strategjitë e vaksinimit per Fazën e pare te vaksinimit 

Nëse dergesa e pare e dozave nuk do t jetë e mjaftueshme per t'i perfshirë gjithe personat e 

fazes së pare, perparësi do t'i jepet atyre nën-grupeve te popullates sipas renditjes në këtë tabelë. 

Ekipet e vaksinimit do të perbéhen nga tre persona, një mjek/e, njëinfermier/e dhe nje 

vullnetar/e nga Fakulteti i Mjekesise (student/e l/e vitit t fundit) dhe puna ne vendet e vaksinimit do të 

organizohet në dy nderrime, ku nderrimi I pare do të punojë nga ora 07:00 den 13:00 dhe nderrimi I dytë 

nga ora 13:30 den 19:30. 

20 Burimi: Agjencia e Statistikave to Kosovês, Ministria e Shëndetësisë, Instituti Kombëtar i Shendetit Publik 

faza Popuflsia e synuar (sipas pñoritet) Numri I % totale kumulative e Strategjia e Vendet e vaksinimit 
individeve2° vaksinave si perqindje e shpemdarjes 

popullsisè 
Qendra e Zhvillimit te 
Mjekisê Familjare 

Vend i (QZhMF) dhe 6 
1. Të gjithe punetoret shendetêsorê 13,500 0.7%  perkobshëm lnstutet Rajonale to 

Shendet Publik 
(lRShP) 
Vaksinimi do to kryhet 

2. Banocët nê shtêpite e pleqve dhe tête 1,249 0.06% Klinikê mobile nga ekipet mobile në 
socialé shiepite e pleqve. 

Qendra e Zhvillimit to 
Mjekêsisë Famlijare 

U- 3. Grup mosha mbi 80 vjec 33,000 1.8% Vend I (QZhMF) dhe 6 lRShP. 
peilcohshëm 

Qendra e Zhvillimit te 

4. Personal me semundje kronlke (persona . Mjekësisê Famlljare 
Vend I 

nê dializë, persona me diabet sêmundje 6.251 0.3% (QZhMF) dhe 6 lRShP- 

kardiovaskulare)
perkohshêm t 

Gjithsej në Fazen e pare 54,000 3% 
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Per cdo ndërrim do të jetë I pranishem ekipi emergjent (me automjete të ndihmës së shpejte). 

Pervec kësaj, furnizimi me kompletin e ndihmës sé shpejtë do të sigurohet per secilin ekip vaksinimi në 

vendin e vaksinimit. Do të bëhet prokurimi per kompletet e ndihmës Se shpejte dhe ate në të gjitha vendet 

e imunizimit. 

Gjithashtu, para vaksinimit, do të sigurohet trajnim I veçantë per secilin ekip në Iidhje me 

menaxhimin e reaksioneve të anafilaksisë dhe zbatimin e masave kundër anafilaksisë të chat do të 

integrohen gjatë zhvillimit të trajnimit me ekipet e vaksinimit. 

Temat e trajnimit do të perfshijnë: 

Vleresimin e perfitimit të rrezikut per personat me reaksion alergjik historik ndaj çfaredo vaksine 

tjetër ose terapie me injektim 

Përcaktimin e Ilojit dhe ashpërsisë së reagimit dhe besueshmërisë Se informatave 

Vëzhgimin e personave me reaksion alergjik 

Trajtimin e anafilaksisë 

- Veprimet anësore dhe masat paraprake të vaksinës COVID-19 Pfizer! BioNlech. 

cdo ndërrim do ta ketë ekipin per percjelljen e procesit të perbere nga Instituti Kombëtar I 

Shëridetit Publik dhe Ministria e Shëndetësisë. Gjithashtu, përfaqësues nga Organizata Botërore e 

Shëndetësisë dhe UNICEF-i, që here pas here do të qendrojnë në vendet e vaksinimit. 

Gjatë vaksinimit, do të zbatohen masat detyruese per parandalimin e perhapjes së virusit. Kéto 

masa të detyrueshme jane: 

• Pajisjet e detyrueshme personale mbrojtese (PPM) per ekipet e vaksinimit gjatë gjithë 

ndërrimit 

• Maska të detyrueshme per personat qé do të vaksinohen 

• Dezinfektues dhe maska shtesë né secilin kënd vaksinimi 

• Të pakten 10 minuta pritje ndërmjet cdo vaksinimi 

• Dezinfektimi I tere vendit të vaksinimit pas cdo ndërrimi, nga kompania e kontraktuar nga 

MSH-ja 

• Numri I personave në hapesirën e pritjes mos ta kalojë numrin maksimal të personave që 

lejohet me masa parandaluese të rekomanduara nga IKSHP-ja dhe MSH-ja. 

Sa I perket pajisjeve personale mbrojtëse, aktualisht në dispozicion gjendet sasi e mjaftueshme të 

PPM per ta mbuluar vaksinimin kundër COVID-19 dhe programet tjera qe kane të bejne me shéndetin. 

Pervec kësaj, furnizimi me PPM sigurohet rregullisht nga MSH-ja dhe donatorët. 

hktualisht ne stok gjenden këto PPM: 

• Maska kirurgjikale - 1,300,000 

• Maska FP2 dhe KN95 - 17,000 

• Doreza mbrojtese - 194, 000 
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Mburoja fytyre - 14,000. 

Faza e dytë e vaksinimit 

Gjatë fazes së dytë té vaksinimit, synohet vaksinimi i 17% të popuflsisë së pergjithshme të vendit. 

Ekzistojnë katër grupe të identifikuara si grupe me prioritet per Fazën e dytë, në perputhje me 

rekomandimet e SAGE të OBSH-së. Tabela paraqet informatat e hollësishme per grupet kryesore të 

synuara gjatë Fazes së dytë të vaksinimit. 

Tabelo 8: Grupet e synuoro dhe strotegjia e voksinimit per Fazën e dytë të vaksinimit 

Vaksinimi gjatë kësaj faze do të behet në shtate vende (lokalitete): në Qendrën e ZhviUimit të 

Mjekësisë Familjare në kryeqytetin Prishtinë, dhe në Institutet Rajonale të Shéndetit Publik té gjashtë 

rajOfleVe (Pejë, Mitrovicë, Gjakovë, Gjilan dhe Ferizaj). Ne ariën tjetër, per forcat e sigurisë vaksinimi do 

të kryhet ne objektet ekzistuese shëndetësore të Policisë së KosoVës dhe Forces sé Sigurisë sé Kosovës. 

Faza e tretë e vaksinimit 

Gjatë fazes se tretë te vaksinimit, afërsisht 50% e popullsisë së pergjithshme do të synohen, që do 

ta arrije shkallën e pergjithshme të mbulimit me vaksina COVID-19 deri në 70% të popullsisë Se 

pergjithshme. Q.ëllimi I qeverisë është rritja e mbulimin gradual të vaksinimit ashtu që ta mbuloje gjithe 

popullatën. 

Grupet e synuara të identifikuara per këtë faze sipas renditjes ne baze te prioritetit jane: grup 

mosha 40-64 vjec - 332.925 (18.4%); Popullsia e mbetur me kushte të theksuara shëndetesore 96,009 

(5.3%); punetorët e sektorit publik 14,853 (0,82%), dhe populisia e mbetur (grup mosha 17-39 Vjec). 

Vaksinimi në fazen e tretë do të organizohet ne te gjitha institucionet e kujdesit shëndetësor 

paresor në 38 komunat e vendit, ku ofrohen sherbimet e rregullta te imunizimit. 

21Burimi Agjencia e Statistikave tê Kosovês, Ministria e Shêndetësisë, Instituti Kombêtar i Shêndetit Publik 

Populista e synuar (spas Numrl I %totale kumulative e Strategjia e Vendet e vaksinimit 

rendit të përparësisë) individëve 21 vaksinave si perqindje e shperndarjes 
popuflsise 

Qendra e Zhvillimit td Mjekësisê 

Grup mosha 65-79 vjec 133,348 7.4% peem Insfitutet Rajonale tndetit 
Publik (lRShP) 

Qendra eZhviilimit 14 Mjekêsisë 
Personat e mbetur me 135,439 7.5%

Vend i Familjare (QZhMF) dhe 6 IRShP- 

semundje kronike ' . perkohshëm të 

Qendra p4r ZhvBlimin e 
Vend I Mjekêsisë Familjare (QZhMF) 

Mesuesit 33,310 1.87% perkohshém dhe 6 IRShP-td 

Forcat e sigurisë të 0bjektet e Policisë së Kosovés 
perfshira drejtp8rdrejt në 3,903 0.21% Vend fiks dhe Forces s4 Sigunse $4 
menaxhimin e COVID-19 KosovëS 

Gjithsej nè Fazën e dytë 306,000 17% 
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Table 9: TargetgroupsandvaCCiflatiOflStrOtegieSdUriflg the Phase Ill ofvaccineintroduction 

22Burimi: Agjencia e Statistikave tê Kosovés, Ministria e Shendetësisë, Instituti KombOtar I Shéndetit Publik 

Popuilsia e synuar (sipas rendit ti! Numri i % totale kumulative e Strategjia e Vendet e vaksinimit 
perparesise) ind1v1dëve22 vaksinave si shperndarjes 

perqindje e popullsisë 
Vend fiks Objekti i Kujdesit 

Grup mosha 40-64 vjec 332,925 18.4% Parësor 
Shëndetësor 

Vend fiks Objekti i Kujdesit 
PopuUsia e mbetur me kushte te 96,009 5.3% Parësor 
theksuara shéndetesore Shéndetesor 

Vend fiks Objekti I Kujdeslt 
Punétorét e sektorit publik 14,853 0.8% Parësor 

Shëndetësor 
Vend fiks Objekti I Kujdesit 

Populisia e mbetur 456,213 25.5% Parësor 
Shendetësor 

LGjithsej në Fazën 3 900,000 50% 

30 



4. Menaxhimi i zinxhirit të furnizimit dhe menaxhimi i mbetjeve 

të kujdesit shëndetësor 

Menaxhimi I zinxhirit té furnizimit 

Pajisjet e zinxhirit të ftohtë té Kosovës në nivelin qendror dhe në institucionet shëndetësore jane 

pjesë thelbësore e zinxhirit të furnizimit per imunizim dhe Iuajnë rol kritik në reagimin ndaj pandemisë 

COVID-19. Nuk është bërë asnjë vlerësim per Menaxhimin Efektiv të Vaksinave (EVM) në Kosovë gjatë 5 

viteve të fundit. Sidoqoftë, në dhjetor 2020 Ministria e Shëndetësisë perfundoi vierésimin e Pajisjeve të 

Zinxhirit të Ftohtë (PZF) në Kosovë, mbështetur nga zyra e UNICEF në Kosovë. Raporti I vlerësimit parasheh 

kapacitetet aktuale te ruajtjes per programin e rregullt të imunizimit dhe vaksinën kundër COVID-19 dhe 

rekomandime per përmirësimet te kërkuara kryesore në fuqizimin e shërbimeve të imunizimit përfshire 

ruajtjen dhe shperndarjen e vaksinave në kuadër të reagimit ndaj pandemisë. 

Raporti i vlerësimit është menaxhuar nga Zyra e UNICEF-it në Kosovë me mbështetje teknike dhe 

udheheqje nga grupi punues i themeluar nga Ministria e Shëndetësisë, me përberje të perfaqësuesve të 

Institutit Kombëtar të Shëndetësisë Publike, Qendrës Kombëtare të Transfuzionit té Gjakut të Kosovës 

dhe Organizatës Botërore të Shëndetësisë. îë gjitha të dhënat e ofruara per zinxhirin e ftohtë të vaksinave 

dhe menaxhimin e furnizimit bazohen në Vlerësimin e Pajisjeve të Zinxhirit të Ftohtë në Kosovë; 

Perforcimin e sistemit të vaksinimit në Kosové; Gatishmërinë per vaksinën kundër COVID-19. 

Porti i 

hyrjes 

Pikat e 

ruajtjes 

dhe 

kapacitetet 

e ruajtjes 

Aeroporti Ndërkombëtar I Kosovës Adem Jashari është aeroporti i vetëm nderkombëtar në Kosovë. Ndodhet 

15 km në jugperendim té Prishtinës, qytet ky ku ndodhet depoja qendrore e vaksinave. 

Të gjitha dergesat ndërkombëtare té vaksinave kundër COVID-19 do të ruhen fillimisht në depon qendrore te 

vaksinave ku ka kapacitet neto të mjaftueshëm ruajtjeje per kërkesat e ruajtjes per vaksinat rutinë dhe SA 

per ta ruajtur cdo vaksinë kundër COVID-19 deri ne 20% té popullsisë së pergjithshme. Kosova ka 7 frigorifere 

me ngrirje, secili me kapacitet afersisht 600 litra, të dIet mund të vihen menjëherë në dispozicion per t'i 

ruajtur vaksinat Pfizer/BioNlech per me shumë se 60% te popullsise së pergjithshme. 

Një permbledhje e hapesirës neto të ruajtjes të kerkuar dhe në dispozicion në 2-8°C, -15 në -25°C dhe -60 në 

-86°C. tregohet me poshtë 

Storage capacity at National Store Storage capacity at National Store 

•A,bk •Reqoed •Ava3b •6qo4 

lww is" 
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-800C Covid- 19 vaccine stored at Central Store -200C Covid- 19 vaccine stored at Central Store 
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Storage capacity at National Store 
•Av.14b* •Rtqiitd 

19000 
16000 1.5.515 
11090 17.213 
32090 

5900 4. 3.990 

.2Cto,8C .C1SC -$Octa0C 

2-80C Covid-19 vaccine stored at Central Store 

Kosova ka zinxhir te ftohte 3 nivelësh, ku Qendrat Kryesore Mjekësore Familjare (QKMF) nè secilën prej 32 
komunave ofrojnë nivelin e dytë per ruajtjen e vaksinave. 32 QKMF-të kane kapacitet të mjaftueshëm per Vi 
ruajtur vaksinat kundër COVID-19 në 2-80C, ose -15 den -250C, krahas vaksinave rutiné dhe SIA. QKMF-të nuk 

kane kapacitet ruajtjeje në -60 deri né -86°C. Vaksinat Pfizer/BioNTech do të transportohen tutje nga depoja 
qendrore e vaksinave në kutitë e dergesave Pfizer të rimbushura me akull të thatë ne sasi që i pergjigjet 
kerkesave specifike per seancat e planifikuara té imunizimit me vaksinën kundër COVID-19. Asnjë QKMF nuk 
është me Iarg se disa ore rrugë Iarg depos qendrore te vaksinave. Nje permbledhje e hapësirës ne dispozicion 

neto per ruajtje të kërkuar dhe të njohur në 2-8°C, dhe -15 den -25°C në depot e QKMF-ve tregohet me 

poshtë: 

Informatat per kapacitetin në dispozicion të ruajtjes dhe funksionimin e duhur të PZF në objektet e QKMF-ve 

do te rishikohen para se te dergohen vaksinat COVID-19. 

QKMF storage capacity at +2°c to +8°C 

• Available • Required 
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Per menaxhimin e pajisjeve të zinxhirit të ftohtë, instituti Kombëtar I Shëndetit Publik do ta shfrytezojë 

stafin e vet ekzistues. IKSHP-ja ka nje menaxher I ciii eshtë pergjegjes per menaxhimin e zinxhirit te ftohte, 

menaxhimin e rezervave te vaksinave dhe percjeiijen e shpërndarjes së rezervave të vaksinave. Përveç kësaj, IKSHP-

ja ka një zyrtar të iogjistikes përgjegjes per iogjistiken. Nga ana tjetër, pajisjet me zinxhir te ftohte ne niveiin komunal 

menaxhohen nga ekipet e vaksinimit nga programi i rreguilt I imunizimit. I gjithe ky staf p0 trajnohet per ruajtjen dhe 

trajtimin e vaksinave COVID-19, si pjesë e trajnimit të pergjithshëm te ofruar per personelin shendetesor dhe 

personelin tjeter (per me shumë detaje mbi trajnimin, shih Seksionin 5). 

Lidhur me sigurinë e zonave ku ruhen vaksinat, te gjitha maSat e kerkuara ne institutin Kombëtar te 

Shëndetit Publik jane vendosur. Hapesirat ku ruhen vaksinat jane te kyçura me dryna speciale dhe vetëm dy persona 

nga IKSHP-ja kane qasje ne këto hapesira. 

QKMF storage capacity at -25°C to -15°C 
•Available • Required 
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Kapaciteti i Depoja qendrore e vaksinave ka transport adekuat per grumbullimin e vaksinave te imunizimit rutinë dhe 
transportit malirat e thata nga Aeroporti Ndërkombëtar Adem Jashari. Te njëjtat automjete do të pérdoren per t'i 

grumbuiluar vaksinat kundér COVlD-19, holluesit sipas nevojës dhe malirat e thata. Vëiiimi i vaksinave kundër 
COViD-19 te transportuara per populiaten e synuar prej 20% nuk do të kaiojë 13m' dhe malirat e thata 79m3. 

Seciia komunë ben transportin per grumbuilimin dhe shperndarjen e vaksinave dhe malirave të thata. Asnjë 

komuné pervec asaj të Prishtinës nuk ka kërkesë per të transportuar me shumë se 10% t6 veilimit kombëtar të 
vaksinave ose malirave të thata. Nuk ka kufizime në véllim ose në disponueshmeri per transportimin e 
vaksinave né objektet e QKMF-ve. Kapaciteti ekzistues i transportit do te rritet përmes prokurimit të 7 

automjeteve per rajone dhe 1 automjetit per depon qendrore të vaksinave. 

Objektet Kosova ka depo rezervë per ruajtjen e ftohtë të te gjitha Ilojeve të vaksinave kundër COVID-19 në Prishtinë ku 

rezervë depoja qendrore farmaceutike ka 63 m3 kapacitet bruto per ruajtje né hapesirë te ftohtë dhe 13 m3 kapacitet 
bruto të hapesirës së ngrirjes. Përveç kesaj, Kosova ka 7 frigorifere me ngrirje secili perafersisht me 600 litra 

kapacitet, te cilet jane menjëherë ne dispozicion per t'i ruajtur vaksinat Pfizer/BioNlech per me shumë se 60% 
te populiates së pergjithshme. Ekzistojnë edhe kapacitete rezervë né nivelet komunale per vaksinat, pjeserisht 
per shkak te hapesirës së tepërt të ruajtjes qé është në dispozicion per vaksinat 2-8°C në QKMF dhe per shkak 
të hapesirës se vogel gjeografike te Kosovës ku vaksinat mund të transportohen brenda disa orësh nga cdo 

komunë persëri në depon qendrore. 
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Boshllëqet, sfidat dhe zgjidhjet per të perfunduar dislokimin e vaksinave para dates se fillimit té vaksinimit 

Shperndarja e vaksinave COVID-19 dhe malirave te thate do të jeté e kufizuar né furnizimin nga depoja 

qendrore e vaksinave ne Prishtinë ne 38 komunat që ofrojnë shérbime imunizimi në objektet e QKMF-se. Popuilsia 

e pergjithshme prej 1.78 milion banorësh, dendësia mesatare e popullsise prej 167 banoresh/km2, sistemi 

decentralizuar per menaxhimin e transportit dhe rrjeti i mire i komunikimit zvogelon hapesiren per sfida sa I perket 

shpërndarjes së furnizimeve. 

Procesi I shpërndarjes do t'i ndjekë, në një fare mase, praktikat e tanishme rutiné te imunizimit, ku QKMF-

té identifikojnë popullatat e synuara si dhe nevojat, pérgatitin planet e seancave, paraqesin kérkese ne depon 

qendrore te vaksinave dhe dergojnë automjetin per ta marré sasi per dozen e pare té vaksinés qe ta administrojé né 

popullaten e synuar të planifikuar. Ky proces I shperndarjes do te perseritet 3-4 jave me vone per pérgatitjen e 

administrimit te dozes sé dyté. Shperndarja e vaksinave COVID-19 per fazén e pare te vaksinimit do te béhet vetèm 

nga niveli qendror. Per fazén e dytë do të shperndahet né shtatë rajone té Kosovés ndèrsa per fazén e treté do té 

shpërndahet ngjashem si per vaksinat tjera rutinë té imunizimit. Vaksinat Pfizer! BioNTech do te shperndahen né 

kutitë transportuese Pfizer te ripaketuara me akull te thate tC prodhuar nC vend, vaksinat tjera COVID-19 do te 

transportohen në kuti te ftohta sic praktikohet në programin rutine te imunizimit. Regjistruesit e te dhenave te 

temperatures do Vi percjellin të gjitha vaksinat e shperndara, dhe té dhënat e temperatures sé dergesave dhe depos 

do te raportohen né IKSHP. 

Përmbledhje e vë9meve, dozave dhe artikujve ndihmës që do te shperndahen sipas zonave. 

Vellimet e vaksinave dhe artikujve ndihmés ndryshojnë per Pfizer dhe vaksinat tjera per shkak te holluesve 

dhe kutive transportuese që nevojiten per transportin e vaksinave Pfizer dhe ndryshimeve né véllimet e vaksinave 

te paketuara. Tabelat ne vijim paraqesin velliniet e vaksinave dhe artikujve ndihmës per secilin prej dy Ilojeve per 3 

rastet e popuilsisé sé synuar. 

Pfizer! BionTech 

Moderna dhe Astra/Zeneka. 
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Strategjitë e zinxhirit té ftohtë ne bazë të Ilojeve te ndryshme të vaksinave te mundshme 

Dispozitat per ruajtjen, vendosjen dhe moriitorimin e secilës vaksinë COVID-19 është miratuar si 

strategji e zinxhirit të ftohtë né Kosovë, përfshirë vaksinat Pfizer/BioNTech pasi Kosova ka edhe depot e 

QKUK-s6 si dhe kapacitete per prodhimin e akullit të thaté. 

Kosova ka kapacitete per ta prodhuar dhe ruajtur akullin e thatë né sasi të mjaftueshme per Vi 

rimbushur kutitë transportuese té Pfizer. Ka kompani private té ideritifikuara në vend per prodhimin e 

akullit të thaté. Kapacitetet prodhuese brenda javësjanë deri në 4 tonelata dhe mund ta rrisirI prodhimin 

sipas nevojës. 

Transporti i vaksinave COVID-19 (ULT ose të tjerave) dhe malirave te thata brenda Kosovës per 

vaksinimin e 3% të popullatés nuk paraqet ndonjë sfidë të madhe pasi vëllimet jane të vogla dhe 

automjetet jane në dispozicion si në depon qendrore té vaksinave ashtu edhe në secilën komunë. Sfidat 

jane me të orientuara kah ndërtimi i kapaciteteve per trajtimin e akullit të thaté per shembull dhe per 

mikro planifikimin, menaxhimin operativ dhe ate të dhënave si dhe monitorimin/ mbikéqyrjen. 

Ne kété kontekst, kërkesat kyçe per vendosjen efektive dhe efikase të cues do ose té gjitha Uojeve 

të vaksinave COVID-19 dhe malirave të thata në Kosovë jane parashikuar si me poshtë: 

• Mikro planifikimi i Iogjistikës, përfshirë burimet njerëzore, financiare dhe materiale né 

dispozicion. 

• Mikro planifikimi i kërkesës, caktimi i seancave, planifikimi i grupeve të synuara, gjurmimi dhe 

raportimi i imunizimit. 

• Planifikimi i lokacionit, kCrkesat organizative dhe ato materiale, per ruajtjen e vaksinave, ndarjen 

e mbeturinave, Iargesirië e popullates dhe pastrimin e vendit. 

• 'Trajnim rigoroz i personelit 
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• Menaxhimi I saktë dhe i shpejtë I të dhënave per rezerva të vaksinave dhe malirave të thata, 

Iëvizjet e stoqeve, sigurimi i cilesisë se rnagazinimit të vaksinave gjatë ruajtjes dhe transportit. 

Planifikimi i menaxhimit të mbetjeve dhe asgjësimi i sigurt I tyre 

• Mbikëqyrja dhe percjellja e koordinuar e menaxhimit. 

Përderisa ekzistojnë dallime të rëndësishme procedurale ne ruajtjen dhe praktikat e administrimit 

té vaksinave, veçanerisht mes vaksinave Pfizer! BioNTech, Moderna dhe AstraZeneca, kërkesat thelbësore 

per vendosje jane të zakonshme. 

Kosova do t'i ndjekëudhëzimet dhe hapat proceduralë té percaktuara në clokumentin e 

kompletuar dhe të rishikuar të VIRAl! VRAM, dhe burimet e dobishme të siguruara permeS RO per t'i 

mbështetur aktivitetet e saja të planifikimit dhe pergatitjes. Një vlerësim paraprak I kostove të disa 

perberesve të programit është vierésuar nga verësimet globale të siguruara nga UNICEF-i dhe OBSH-ja. 

Vieresimet per kostot specifike te artikujve te Iinjës jane permbledhur me poshte. 

Kërkesat per ta mbeshtetur vendosjen shtrihen përtej planifikimit, ndërtimit të kapaciteteve, 

menaxhimit dhe masave per sigurimin e cllësisë të permendura me tart. Kërkesat shtrihen në forcimin dhe 

zgjerimin e zinxhirit të furnizimit me jonizim per të siguruar sistem të fuqishëm dhe funksional I aftë per 

ta mbështetur vendosjen. 

Marrëveshjet koritraktuese per ruajtjen dhe transportin e vaksinave nuk kérkohen pasi ekziston 

kapaciteti adekuat i brendshëm per ruajtje dhe transport. 

Menaxhimi i të dhënave te programit rutinë te imunizimit është i vendosur sic duhet, por ka 

nevojë per modernizim per të Iehtësuar raportimin në kohë reale të sasisë sé stoqeve, Iëvizjeve të stoqeve, 

cilësisë së ruajtjes së vaksinave dhe kapaciteteve në dispozicion per ruajtjen e vaksinave. Aktualisht 

raportimi behet ne Ietër dhe dorezohet nga QKMF-t6 cdo muaj ne niv&in qendror (Institutin Kombétar të 

Shëndetit Publik). Monitorimi I temperatures raportohet dy here në ditLi me dore (me formular të letres). 

Buxheti i mesiperm perfshinë parashikime pertafuqizuar monitorimin e temperatures se PZF dhe 

per ta Iehtësuar kalimin ne monitorimin e temperatures në kohe reale në objektet qendrore dhe ne ato 

te QKMF -së me shtrirjen eventuate edhe në objektet e QMF-ve! AFM-ve. Marreveshjet aktuale afatgjata 

(LTA) te bera me UNICEF-in/SD-n6 nuk perfshijne dispozita per ndertime mbi themele ekzistuese te 

pajisjeve per monitorimin e temperatures tashme té instaluara ne Kosove per te siguruar platforme te 

vetme ne tere vendin. 

Edhe pse zinxhiri ekzistues i ftohjes eshte I aftë t'i trajtoje dozat e vaksinave COVID-19 qe 

planifikohen per Vu marre në tre fazat e vaksinimit, nevojitet zevendesimi I pajisjeve. Pajisjet e zinxhirit te 

ftohtë ne Kosovë jane te vjetra 20 vjet dhe nuk jane ne perputhje me rekomandimet e OBSH-se per pajisjet 

per ruajtjen e vaksinave. Madje, 7 ngrirës te rinj ULT qe jane blere nuk jane te dedikuar per vaksina dhe 

do të kthehen per qellime tjera poa të jene në dispozicion ngrirësit e rinj per vaksina. Zevendesimi I 

zinxhirit te ftohte nuk dote bie nthsh me programet ekzistuese të imunizimit, përfshirë vaksinimin me 

COVIC-19, pasi që zevendesimi dote bëhet në menyrë graduate. 
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Zevendësimi I PZF kerkohet në té gjitha nivelet e zinxhirit të ftohtë ku ruhen vaksinat. Per 

zëvendësimin rekomandohet qasje fazore, ashtu që te sigurohet hapesirë e mjaftueshme per t'i trajtuar 

dhe ruajtur të gjitha vaksinat, përfshirë vaksinat e COViD-19. E tërë pajisja e prokuruar do të jetë e 

parakualifikuar nga OBSH/ PQS dhe duhet te ketë pajisje per monitorimin e temperatures. Procesi I 

prokurimit dote fiilojë në shkurt 2021. Procesi I prokurimit pritet të zgjasë deri në 3 muaj që të perfundojë, 

ndërsa I gjithë procesi i instalimit dhe zbatimit të PZF zgjatë deri 6 muaj. 

Zëvendesimi I PZF parashikohet të bëhet në dy faza. Faza e pare është prokurimi I pajisjeve që 

do të zgjasë 3 muaj. Faza e dytë është zbatimi/ instalimi, I ciii do të zgjasë deri në 3 muaj. 

Zëvendësimi i pajisjeve të zinxhirit të ftohtë do të përfshijë: 

1. Prokurimi I 16 ngriresve me temperature ultra te ulët seciii me> 360 kapacitet neto. 

2. Prokurimi dhe instalimi I sistemit wireless per monitorimin e temperatures në kohë reale RTMD 

(Pajisjet Monitoruese në kohe Reale) në depon qendrore ekzistuese. 

3. identifikimi i iokacionit nga Ministria e Shëndetësisë (MSH) per ndërtimin e depos së re qendrore 

per vaksina. 

4. Ftesa per tenderë dhe kontrata per sherbimet arkitektonike, ndertimore dhe sigunimit te cilesise 

per depon e re qendrore per vaksina përfshirë shërbimet komunaie (HVAC, shperndarja e 

rrymës elektrike, zona per paketirn/ pastrim, mbrojtja nga zjarri etj.) 

5. Prokurimi dhe instalimi 3-40 m3  hapesire per ftohje, 1-40 m3  hapësire per ngrirje, servo 

stabilizuesit per secilën hapesirë per ftohje/ ngrirje, set gjenerues>75kVA dhe kontratë per 

mbështetje te shërbimeve per mirembajtje ose ESS. 

6. Sherbime kontraktuese per vlerësimin e nevojave per masa tjera (ngritja e kapaciteteve, 

komunikimet, 

7. Menaxhimi I mbeturi nave) 

8. Prokurimi I pajisjeve ndihmëse per trajtimin dhe grumbuiiimin e artikujve 

9. Prokurimi I automjeteve frigoriferë per mbledhjen dhe shperndarjen e vaksinave né objektet e 

Qendrave Kryesore të Mjekësisë Familjare (QKMF). 

10. Prokurimi dhe instalimi I FPZF në objektet e QKMF-ve dhe Qendrave të Mjekesise Familjare 

(QMF)/ Ambulantave te Mjekësisë Familjare (AMF). 

11. Zgjerimi I sistemit RTMD në depon qendrore per ta perfshire monitorimin e temperatures në 

frigoriferet në QKMF, QMF dhe AME. 

12. Prokurimi i PZF per Qendren Kombetare te Kosoves per Transfuzionin e Gjakut (QKKTGj) dhe 

depon qendrore (DO) te MSH-s6. 

Buxheti i vieresuar i pergjithshem per zbatimin e programit të imunizimit per fuqizimin e 

zinxhirit te ftohte eshte 2,291,739 doliare. 
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Menaxhimi I mbetjeve të imunizimit dhe biorreziqeve 

Sa i perket menaxhimit të mbeturinave nga vaksinimi COVID-19 kërkon vëmendje të vecantë. 

Institucioni pergjegjes per menaxhimin e mbetjeve është në Ministrinë e Ekonomisë dhe Mjedisit. Gjatë 

procesit të vaksinimit, mbetjet e produktit mjekësore dhe materialit të perdorur dote vendosen në kutitë 

e sigurisë nga ekipet e vaksinimit. Kéto kuti të sigurisë kthehen me pas në objektin per grumbullimin e 

vaksinave. Kutitë e sigurisë dergohen per asgjësim bazuar në dispozitat e Ligjit per Produktet dhe Pajisjet 

Mjekësore Nr. 04/L-190 dhe Udhézimit Administrativ per trajtimin e mbeturinave të produkteve 

mjekësore nr. 10/2015. Sipas këtyre dokumenteve ligjore, mbetjet nga produktet mjekësore së pan 

kiasifikohen, dhe me pas depozitohen sipas metodës me të pershtatshme per secilën kategoni. Forma e 

depozitimit të kétyre mbetjeve dhe licenca e institucioneve dhe kompanive per asgjësimin e mbetjeve 

mjekësore miratohen nga Ministria e Mjedisit. 

National Store Dry Goods Max Volumes 

U Routine U SIAs • BNT162 

120,000 
98,082 

Vëllimi i produkteve te thata të vaksinave COVID-19 është i madh dhe madje edhe per popullaten 

e synuar prej 20%, tejkalon vëllimet e produkteve te thata per programin rutinë të imunizimit dhe SIA-të 

sic tregohet në figuren me poshtë e modeluar per 20% te popuilsise që perdorin vaksinat e Pfizer/ 

BioNTech. 

Vëllimet e mbeturinave perbëjnë pjesën me te madhe te materialeve te thata të paketuara ne 

kutitë e sigunise plus flakonët dhe paketimet e vaksinave. Perqindje e ketij vëUimi të mbeturinave, 

zakonisht 10-15%, jane mbetje infektive, qe kerkojne vemendje të veçantë per riciklimin ose asgjesimin 

perfundimtar të tyre. Bilanci i mbetjeve jo-infektive mund te hidhet ne deponitë komunale nëse 

menaxhohet sic duhet. Mbeturinat e imunizimit rutine krijohen në objektet e kujdesit shendetesor 
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parësor dhe vëllimet jane të vogla. Kur transportohen nëpër komuna dhe kombinohen me mbeturinat e 

vaksinave COVID-19, vëllimi i pergjithshëm vlerésohet të jetë 84 m3  me COVID-19 per synimin prej 20% të 

popullsisë. Asnjëra komunë nuk ka nevojë të trajtojë me shumë se 11.3 m3  mbeturina në vit sic tregohet 

në figuren me poshtë. 6.35 m3  e kësaj do të ishin mbetje nga vaksina COVID-19. 

Trajtimi i sigurt i mbetjeve infektive dhe asgjësimi i tyre është i nje rëndësie kulmore. Kosova ka 

planifikuar dhe buxhetuar per hedhje të mbeturinave dhe per ndërtim té kapaciteteve kombëtare per 

ndarjen, trajtimin, transportimin dhe asgjesimin ose ricikilmin e duhur të mbeturinave. Menaxhimi I 

mbeturinave dote jetë element I integruar I procesit te mikro planifikimit të diskutuar me lart. 

Ne tërë vëllimin e perafert prej 10 m3  të mbetjeve infektive qé krijohet cdo vit I shtohet edhe 30 

m3  né vit si popullatë e synuar në synimiri kombetar te Kosovës. Kosova do t'i eksploroje mundësitë per 

hedhjen e mbeturinave infektive në repartet industriale per prodhimin e cimentos, per t'i shndërruar 

mbeturinat né energji etj. 
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5. Trajnimi dhe menaxhimi I burimeve njerëzore 

Bazuar né Planin per burimet njerëzore në Strategjinë e Sektorit Shëndetësor 2020 - 2021, 

aktuahsht në Kosovë ka 2,703 mjeke dhe 7,700 infermierë në institucionet shëndetësore publike të të tre 

niveleve të kujdesit shëndetësor. Numri i perjithshëm i ekipeve të imunizimit të vendosura në secilën 

prej 38 komunave te Kosovës është 630. Numri I pikave të ofrimit të shërbimeve per programin e rregullt 

të imunizimit është 174. 

Bazuar në kapacitetin ekzistues të burimeve njerëzore, Komiteti per vaksinimin kundër COVID-19 

vlerësoi se ekipet ekzistuese të vaksinimit të angazhuara në Programin Kombëtar të Vaksinimit jane të 

mjaftueshme per fazën e pare të vaksinimit kundër COVID-19. Sidoqofte, nëse do të jene në dispozicion 

sasi té vaksinave me të médha se sa ishte planifikuar, mund të zbatohet një rritje e kapaciteteve të 

burimeve njerëzore. Kjo mund të behet në dy skenarë: duke rritur orët e punes së personelit aktual, ose 

duke punësuar personel shtesë. Nëse Komiteti vlereson se është e nevojshme një rritje e numrit të 

personelit, ky personel shtesë duhet të trajnohet në mënyrë te ngjashme si personeli ekzistues. 

Metodologjia e detajuar e trajnimit me burimet e kërkuara njerëzore është planifikuar bazuar në 

modulet e trajnimit te zhvilluara nga OBSH dhe UNICEF per punonjësit shëndetësorë. Takimi koordinues i 

trajnerëve u zhvillua me 22 Janar. Seanca e pare e trajnimit ka fihluar me 4 shkurt ndërsa te gjitha trajnimet 

per fazën e pare, online dhe fizikisht, jane planifikuar te perfundojnë brenda një jave. 

Lidhur me zinxhirin e ftohtë dhe personehin e Iogjistikes, nuk ka nevojé per rekrutim shtesë. Ne 

nivelin qendror (IKShP), pajisjet e zinxhirit të ftohtë menaxhohen nga personi përgjegjës brenda Institutit 

Kombëtar të Shëndetit Pubhik. Ne nivehin hokal, zinxhiri i ftohte menaxhohet nga ekipet e vaksinimit të 

Programit të Rreguhlt të Imunizimit. 

Mbikëqyrja 

Praktikat aktuale te Programit të Zgjeruar të Imunizimit (PZI) zbatojne mbikeqyrje te organizuar 

nga niveli qendror dhe rajonal. Mbikeqyrja behet ne menyre periodike bazuar në listen standarde të 

kontrollit: baza e të dhënave, zinxhiri I ftohte, administrimi i vaksinave, asgjësimi i shiringave dhe 

flakoneve, ruajtja e flakoneveshumeperdorimshe pas perdorimit të pare. Sa I përket planit të vaksinimit 

kunder COVID-19, bazuar ne strategjinë e shperndarjes se vaksinave, secili ekip I caktuar per administrimin 

e vaksinave do të mbikeqyret nga ekipi i kombinuar i IKSHPK-s6 qendrore dhe rajonale, bazuar në 

udhezimet standarde të OBSH-së mbi mjetet e mbikeqyrjes. Këto ekipe dote shoqerohen nga MSH, OBSH 

dhe ekipet monitoruese te UNICEF. 

Audienca e synuar 

Ekipet qendrore dhe lokale te imunizimit, mjeket, infermierët, menaxheret Iokal te shendetit, 

tekniket e zinxhirit te ftohte, media dhe folësit në media. 

Metodologjia e trajnimit 

Nje mjek me dy teknikë te dIet tashme jane duke punuar ne programin e imunizimit jane 

prcaktuar si ekip per të kryer dhe menaxhuar vaksinimin per grupet prioritare te ndara ne tri faza. 

Ekspertet e imunizimit nga Instituti Kombetar i Shendetesise Pubhike dhe OBSH tashme jane ne proces te 
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adaptimit te paketes së trajnimit, dhe do te ofrojnë trajnimin per ekipet e përbera bazuar në tri faza. 

Shikoni tabelën numër 10, e cila permbledh metodologjinë e trajnimit duke perfshire mbulimin e grupeve 

prioritare dhe burimet e nevojshme njerëzore: 

TabelalO. Metodologjia e trajnimit e organizuar né trifaza të ndryshme 

Fazat Grupet prioritare Burimet njerëzore të Modaliteti I 

nevojshme per trajnimit 

trajnim 

Mbulimi Kohëzgjatja per 

dhënien e 

vaksinave 

Punëtorët 

esencialë 

shëndetësorë dhe 

te moshuarit qe 

jetojnë në shtëpi 

banimi 

Punëtorë të tjerë 

shëndetësorë dhe 

socialë, njerëz mbi 

65 vjeç, njerëz me 

sëmundje kronike. 

Punëtorët kryesorë 

shëndetësorë dhe 

të moshuarit qé 

jetojnë në shtepi 

banimi 

26 ekipe të perbëra 

nga nje rrjek dhe dy 

infermierë. Gjithsej 

78 ofrues te 

shërbimeve 

42 ekipe të perbera 

nga një mjek dhe dy 

infermieré. Gjithsej 

126 ofrues të 

sh ërbi m eve 

Burimet ekzistuese 

njerëzore në 

shërbimet e rregullta 

të imunizimit nga 38 

komuna. Ne total 

212 ekipe ose 630 

ofrues të sherbimeve  

Trajnim online 

dhe fizikisht per 

ofruesit e 

sherbimeve ne 

nivelin qendror 

Trajnim online 

dhe fizikisht per 

ofruesit e 

shërbimeve në 

nivelin e 

distrikteve (7 

distrikte) 

Trajnim online 

dhe fizikisht per 

ofruesit e 

shërbimeve në 

nivelin komunal 

(38 komuna) 

Sesioni i 

trajnimit 1 

Sesioni i 

trajnimit 2 

Sesioni i 

trajnimit 3 

54,000 ose 3% 7 ditë 

e popullsisë 

306,000 ose 1-2javë 

17% e 

popullsise 

900,000 ose Vazhdon 

50% e 

popullsise 

Materialet e trajnimit 

Paketa e trajnimit per vaksinimin kundër COVID-19 per punetorët shëndetësorë është krijuar 

per punetoret shëndetësorë té vijës Se pare, që është zhvilluar nga OBSH në bashkepunim me UNICEF. 

Paketa e trajnimit perbëhet nga 6 module te shpjeguara në tabelën në vijim: 

Tabela 11. Modulet e trajnimit 

Modulet e trajnimit Temat e trajnimit Numri I të Kohëzgjatja Trajnerët 

Ltrajnuarve e trajnimit 
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Pervec modulit të zhvilluar nga OBSH dhe UNICEF, per fazën e pare të trajnimit, rekomandimet e 

perkohshme të SAGE per perdorimin e vaksinës Pfizer-BioNlech COVID-19 (BNT162b2)23, do të perdoren 

si material trajnimi. Materialet e trajnimit jane dërguar tashmé per perkthim në gjuhët shqipe dhe serbe 

dhe do të jenë gati me datën 25 kur dote fillojnë trajnimet. Ekipi I trajnerëve përbëhet nga një specialist 

I imunizimit dhe dy trajnerë nga Instituti Kombëtar i Shëndetit Publik (IKSHP) dhe OBSH. 

23Rekomandime të perkohshme per perdorimln e vaksinës Pfizer— BioNTech kundër COvD-19, BNT162b2, nën Listen e Pérdonmit Emergient: 

https://www.who.int/publications/i/item/WHo-2019-flcOV-VaCCifles-SAGE  recommendation-BNT162b2-2021.1 

Hyrje né trajnimin per Informacion kyç per vaksinimin 900 30 min IKSHPK, specialisti I 

vaksinimin kundër kundër COVID-19 per punonjësit imunizimit, OBSH 

COVID-19 shëndetesorë / vaksinuesit. 

Moduli 2: Ruajtja, Implikimet programore te vaksinave 900 2 ore IKSHPK, specialisti I 

trajtimi, dhënia dhe kundër COVID-19; Menaxhimi I imunizimit, OBSH 

menaxhimi i mbetjeve ruajtjes, transportit dhe shpërndarjes 

të vaksinave kundër se vaksinave COVID-19; Menaxhimi I 

COVID-19: zinxhirit të ftohtë dhe mbetjeve 

Moduli 3: Organizimi I Masat IPC gjatë seancave te 1300 1 ore IKSHPK, specialisti I 

sesioneve të vaksinimit vaksinimit; Përshkruani se si imunizimit, OBSH 

kundër COVID-19: pergatiteni per seancat e vaksinimit 
sipas protokolleve IPC; Përshkruani 
procesin e administrimit té sigurt té 
vaksinave kundër COVID-19 dhe 

asgjësimmn e mbetjeve. 

Moduli 4: Monitorimi i Identifikoni një ngjarje negative pas 24 2 ore IKSHPK, specialisti I 

EPPV per vaksinimin imunizimit (EPPV); Identifikoni dhe imunizimit, OBSH 

kundër COVID-19: pergjigjuni tek EPPV. 

Moduli 5: Regjistrimi Rëndësia e regjistrimit dhe raportimit 1000 1 ore IKSHPK, specialisti I 

dhe monitorimi I të duhur; Njihni format e regjistrit imunizimit, UNICEF, 

vaksinimit kunder dhe regjistrimit; regjistroni saktë te OBSH 

COVID-19: dhënat e vaksinimit dhe regjistroni 
vaksinat në format e raportimit 

Moduli 6: Komunikimi Rolet dhe përgjegjësite per 900 1 ore IKSHPK, specialisti i 

me komunitetin rreth vaksinimin kunder COVID-19; imunizimit, UNICEF, 

vaksinimit kundër Demonstroni komunikime efektive OBSH 

COVID-19: dhe te individualizuara në Iidhje me 
vaksinimin kundër COVID-19; 
Strategjite e komunikimit per tre 
skenare të mundshëm me anëtarët e 
komunitetit; Roli I nje vaksinuesi ne 
komunikimin e krizes per efektet e 
padeshirueshme pasvaksinale(EPPV). 
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6. Pranimi dhe marrja (kërkesa) e vaksinave 

Disponueshmeria e te dhènave sociale dhe te sjelljes (socio-bihejviorale) per pranimin e vaksinave 

Se fundmi, Instituti Kombëtar i Shëndetësisë Publike me mbështetjen e OBSH-s6 ka realizuar 

Anketën e njohurive të sjelljes mbi COVID-19 me popullatën në Kosovë dhe është në proces té publikimit 

të të dhënave. Deri me tani, informacioni I disponueshëm per publikun mbi pranimin e vaksinave nga një 

studim I realizuar me popullatën në Kosovës tregon se rreth 56% e popullsise raportojne se nuk do të 

merrnin vaksinën kundër COVID-19 (të sigurt që jo ose me gjasë jo)24. Sondazhi i U-Report që është kryer 

me të rinjtë sa I perket vaksinës dhe hezitimit té perceptimit tregon se rreth 25% e të rinjve nuk do të 

merrnin vaksinën kundër COVID-19 ndërsa 35% nukjanë të vendosur per këtë gjë (nuk e dijn6)25. 

Informacioni mbi faktorët e motivimit dhe barrierat per pranimin e vaksinimit kundër COVID-19 

në mesin e popullatés në Kosovë nuk jane në dispozicion aktualisht, me perjashtim të të dhënave të 

kufizuara në Iidhje me rnendimet e të rinjve. Ne pyetjen pasuese e cila është bërë tek ata persona që u 

përgjigjën me "Jo" per marrjen e vaksinës në sondazhin e U-Report, 33% e të rinjve raportuan Si arsye që 

nuk kishin informacion të mjaftueshëm në Iidhje me vaksinën, 29% mendojnë se vaksina e re nuk do të 

jetë e sigurt per perdorim dhe 22% të tjerë konsiderojnë se COVID-19 nuk është një semundje serioze per 

të konsideruar marrjen e vaksinës. 

Studimet sugjerojnë se ekziston një korrelacion I forte midis besimeve në konspiracione dhe 

pranueshmerisé së ulët të vaksinimit. Rreth 72% e popuilsisé në Kosovë besojnë shumë ose deri diku në 

teoritë me të zakonshme té konspiracionit né Iidhje me pandeminë COVID-19. Kjo perqindje është e 

ngjashme me ate të vendeve né Bailkanin Perëndimor megjithatë dukshëm me e Iartë krahasuar me 

vendet e Evropës Perëndimore, ku rreth një e treta e popullsisë besojnë në teoritë e konspiracionit. Eshtë 

gjithashtu interesante te permendet se midis grupmoshave të ndryshme, ata të moshes 60+ vjec kishin 

me pak gjasa te besonin në teoritë e konspiracionit krahasuar me grupmoshat tjera.Nuk ka pasur asnjë 

dallim midis popullates nga rajone të ndryshme gjeografike, meshkuj/femra dhe zona urbane/rurale në 

Kosovë. Sidoqofte, popuilsia pakicë në Kosové kishte me shumë gjasa te besonte në konspiracione rreth 

COVID-19 krahasuar me shumicën shqiptare te populisisé. 

aei Ii ml 

Qeflimi i gjenerimit té kërkesës dhe nderhyrjeve per marrjen e vaksinave është rritja e besimit dhe 

pranimi i vaksinës kundér COVID-19 midis grupeve të popullatës së synuar per imunizim dhe gjenerimi I 

kërkesës per vaksinimin kundër COVID-19. 

Per të arritur kete qellim, do të perdoren qasjet e meposhtme strategjike: menaxhimi I 

keqinformimit, komunikimi I rrezikut dhe angazhimi I komunitetit, ngritja e kapaciteteve te puntorve 

shëndetësor në vijën e pare dhe komunikimi I krizave, gjenerimi i te dhënave dhe shperndarja e 

informacionit. 

24Sondazhi BIEPAG-IPSOS: Virusi I dyshimtë: i(onspiracionet dhe COVID-19 në Bailkan, tetor 2020 

25Sondazhi U-Report per Kosovën: Perceptimi dhe Besimi ndaj Vaksinès (Rezultatet Preliminare), cihjetor 2020
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Qasjet Strategjike 

Të dhënat e kufizuara në dispozicion sa i perket hezitimit të marries së vaksinave tregojnë që 

popullata e përgjithshme né Kosovë është e ndarë per gjysmë lidhur me cështjen e pranimit të vaksinës. 

Nuk ka shumë informacione sa i perket arsyeve që qëndrojnë prapa pengesave dhe nxitësve të pranimit 

të vaksinave. Informata të gabuara dhe konspiracioni rreth vaksinave jane të perhapura në mesin e 

populiatës në Kosovë, të cilat kane déshmuar se kaneimplikime në shëndetin pubiik, besimin në 

institucione dhe zbatimin e politikave të bazuara në déshmi. 

Futja e vaksinave té reja në perdorim ka nevojë per komunikim efektiv duke kombinuar qasje të 

ndryshme strategjike per zbatimin e suksesshëm të programit té vaksinimit kundër COViD-19 2627 . 

Përfshirja e komunitetit, vetédijesimi publik, besimi në sigurinë e vaksinave, menaxhimi i keqinformimit 

rreth vaksinave, si dhe besimi I rikthyer në institucione jane pika kritike per pranimin e vaksinave. 

Pesë udhëzimet strategjike të meposhtme sugjerohen per forcimin e kërkesës per vaksina: a) 

Menaxhimi i keqinformimit, b) Angazhimi i komunitetit, c) Ngritja e kapaciteteve të punëtorëve 

shëndetësorë, d) Komunikimi I krizave e) Gjenerimi i të dhënave dhe shpërndarja e informacionit 

Menaxhimi I keqinformimit 

Gjatë pandemisë COVID-19, keqinformimi ishte perhapur në Kosovë duke çuar në konfuzion, 

mosbesim në ashpersinë e sëmundjes dhe mos respektim të masave parandaiuese. Mungesa e strategjive 

të koordinuara dhe të informuara të komuriikimit, si dhe pasiguria pas pandemisë COVID-19 ofruan një 

mundësi dhe një boshllëk i ciii u mbush me dezinformata per pandeminë dhe vaksinën kundër COViD-19. 

Objektivi: 

Të adresohet hezitimi ndaj vaksinës duke trajtuar dhe neutralizuar lajmet e pavërteta dhe mitet 

rreth vaksinës COViD-19 permes degjimit social, të kuptuarit dhe perfshirjes digjitale dhe të sigurohet 

besimi i publikut në sigurinë dhe efikasitetin e vaksinës kundër COViD-19. 

intervenimet: 

1. Degjimi social dhe përfshirja digjitaie 

a) Të krijohet ekipi kombëtar per të udhehequr iniciativën 'Dëgjimi social' i perbërë nga përfaqësues 

perkates nga Ministria e Shëndetësisë, IKSHPK, OJQ-të, UNICEF-i etj. 

b) Të trajnohen anêtarët e ekipit kombëtar mbi mjetet dhe metodologjitë per monitorimin e mediave 

dhe të degjimit social si burime të të dhënave rreth perceptimeve, shqetësimeve dhe mire kuptimit 

rreth vaksinës kundër COVID-19. 

c) Të gjenerohen raporte periodike (javore) per degjimin social, monitorimin e mediave dhe lidhur 

me thashethemet, per të dhënë inform ata so i pêrket njoftimeve dhe ndêrhyrjeve të gjenerimit të 

kêrkess. 

26Konsiderotot e sjelljes per pranimin dhe marrjen e vaksinave kundér COVID-19: Grupi këshillues tekilk I OBSH-sd mbi 
njahurite e sjelljes dhe shkencat per shëndetin, raporti i takimit, 15 tetor 2020 https://apps.who.int/iris/hclfldle/10665/337335  

27 Adresimi I hezitimit per vaksinim dhe fuqizimi i kérkesés per imunizim - Shënim nga strategjia, UNICEF EARO 
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d) Të zhvil/ohen, realizohen fushata të pershtatura të bazuara në dëshmi, tê mediave sociale per të 

fuqizuar besimin nê vaksinat kundér COVID-19. 

Kosovo êshtë pjese e një iniciative rajonale per "Dëgjimin social" të mbështetur nga UNICEF nê 

bashkepunim me Projektin per Besimin ndaj Vaksinave (VCP) në Shkoliën e Londrës per higjiene dhe 

mjekêsi tropikale. Projekti i ciii do te drejtohet nga një ekip kombêtar do tê sigurojë monitorimin e 

vazhdueshêm të mediave sociale të bisedave rreth imunizimit në Kosovê. Analiza e marrë përmes dëgjimit 

social do të informojëfushatat e synuara që adresojnë keqinformimin mbi vaksinên kundër COVID-19. 

Angazhimi I Komunitetit 

Angazhimi I komunitetit është thelbësor per pranimin e vaksinave. Kontakti me komunitetin, 

veçanerisht me komunitetin me të cenueshëm dhe të margjinalizuar kërkon perdorimin e kanaleve të 

besueshme të komunikimit. Të mobilizohen dhe angazhohen partnerë kryesorë dhe komuniteti, sic jane 

OJQ-te lokale, udheheqës te besuar të komunitetit, per të promovuar imunizimin kundér COVID-19. 

Objektivi: 

T6 informohet, fuqizohet dhe angazhohet komuniteti per té forcuar besimin ndaj vaksinave dhe 

zvogeluar hezitimin ndaj vaksinave midis popullatave të synuara, si dhe grupeve me të margjinalizuara 

dhe cenueshme të popullsisë. 

Intervenimi: 

1. 1. Të angazhohen ndikues të ndryshëm të komunitetit (fetarë, pakica etrilke, eksperte etj.) per të 

promovuar vaksinimin. 

a,) Të identifikohen ndikuesit kryesorë të komunitetit per audienca të ndryshme (fetare, grupe të 

pakicave, eksperte etj.) 

b) Te organizohen takime me ndikuesit e komunitetit per të inform uar mbi pro gramin e 

vaksinimit kundër COVID-19 

c) Të identifiko hen ndikuesit ne popul/aten e synuar dhe të organizohen ngjarje per bashkëndarje 

te informacionit ne media ne te cilat ndikuesit do te ndajnë përvojën e tyre të vaksinimit. 

2. Të promovohet vaksinimi midis popullatave të synuara permes programit të vizitave ne shtepi (VSh) 

a) Të trajnohen infermierët e VSh per vaksinën kundér COVID-19 dhe aftesite e komunikimit. 

b) Infermieret e vizitave ne shtëpi do te promovojne imunizimin tek popullatat e synuara gJate 

vizitave te rre gui/ta në shtepi. 

Pro grami i vizitave ne shtepi ne Kosove është ofrim sherbimi me famiijen në qendër kushtuar 

nënave dhe fëmijëve nen moshen 3 vjec, i ciii drejtohet nga MSH-ja dhe funksionon ne 27 komuna. 

Infermieret e VSh Jane ofrues shume te besuar të ch&bimeve shendetesore ne komunitet dhe kane përvojë 

në trajtimin e grup ve me të margjinaiizuara te popuiisise. Infermieret e sherbimit VSh do fie promovojnë 

imunizimin dhe sig irojne komunikimin e rreziqeve per popu//atat e synuara. 
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Ngritja e kapaciteteve te ofruesve te shërbimeve (punëtoreve shëndetësorë) 

Punëtorët shëndetësorë jane kanale mire te besueshme te informimit. Si marrësit e pare té 

vaksinave dhe Iajmëtarë në komunitet, profesionistét shëndetësorë Iuajnë një rol vendimtar në 

promovimin e marries së vaksinave midis pacientëve ose komuniteteve të tyre, duke adresuar 

shqetesimet dhe hezitimet. 

Objektivi: Të permiresohen njohuritë dhe të forcohen aftësitë ndërpersonale të komunikimit të 

punëtorëve shëndetësorë per të pranuar, besuar dhe promovuar vaksinimin. 

1. îë rritet kapaciteti i punëtorëve shëndetësorë në aftësitë e komunikimit dhe angazhimin e 

komunitetit 

a. Tê zhvillohet modul trajnimi per Aftësitë e Komunikimit per punëtorêt shëndetèsor 

b. Të realizohet trajnimi i punëtorëve shendetesore mbi njohuritë, aftesitê e komunikimit dhe 

komunikimin e rrezikut 

c. Të përgatiten materiale komunikimi dhe informimi per të mbêshtetur komunikimin e 

punêtorëve shëndetësorë me marrêsit e vaksinave. 

Punëtorët shêndetësorë nê Kosovë do të trajnohen so i perket komunikimit rreth COVID -19 si fljê 

komponent brenda trajnimeve të pergjithshme per pro gramin e vaksinimit kundër COVID-19. Trajnimi do 

të perqendrohet në forcimin e kompetencave nderpersonale të komunikimit të ofruesve tê shërbimeve 

shendetësore dhe si të komunikojnê gjatë njê VRE (ngjarje lidhur me vaksinat) ose kur lindin pyetje në 

Iidhje me sigurinê e vaksinave. Materialet inform uese do të pérgatiten per të mbështetur komunikimin e 

rrezikutpër punêtorët shëndetësorê me marrêsit e vaksinave. 

Komunikimi i krizës 

Zhviilimi I vaksines kundër COVID -19 percilletme thashetheme në iidhje me procesin e zhviflimit, 

sigurinë dhe efikasitetin e vaksines.cdo mangësi e mundshme e programit të vaksinimit do të zmadhohet 

përmes mediave sociale dhe interesit masiv publik per vaksinimin.Prandaj, cdo ngjarje ne iidhje me futjen 

e vaksinës ne perdorim, efektet anësore serioze apo edhe imunizim AEF mund të ndikojë negativisht në 

perpjekjet e imunizimit. Komunikimi efikas i krizave do të kerkoje reagim të koordinuar per te menaxhuar 

situatat e krizave në rast të efekteve të lidhura me vaksinat dhe ngjarjeve negative pas imunizimit. 

Do te zhviiiohet piani i veprimit per komunikimin e krizave I ciii do të përcaktojë hapat që do të 

ndërmerren né rastin e EPPV dhe specifikoje rolet dhe pergjegjesite. Koordinimi i ngushtë midis zyrtarëve 

te komunikimit dhe grupit te ekspertëve përgjegjës per hetimin e rasteve të EPPV parashikohet per të 

siguruar komunikim proaktiv dhe ne kohe me pubiikun per efektet e padeshirueshme pasvaksinaie dhe 

per të adresuar thashethemet dhe dezinformatat perkatese. Pasi të ketë perfunduar hetimi i rasteve të 

EPPV, do të pergatitet raporti i hoilësishëm dhe do t'i dorëzohet MSH nga grupi i ekspertëve per té 

informuar komunikimin me publikun. Per me teper, pergjigja e komunikimit te krzës do te informohet 

riga degjimi social dhe reagimet e kornunitetit. 

Objektivi:Të mbështetet besimi ne programin e imunizimit permes menaxhimit efikas te situates 

Se krizave ne rast të ngjarjeve te iidhura me vaksinat dhe EPPV. 
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Intervenimi: 

1. Komunikimi i krizës i realizuar 

a) Té zhvillohet dhe zbatohet plani I veprimit të komunikimit te krizës qê percakton hapa te qartë 

per Vu ndjekur në reagim të ngjarjeve even tuale të lidhura me vaksinën dhe ngjarjeve negative 

pas imunizimit. 

Gjenerimi i td dhënave dhe shpërndarja e informacionit 

T6 perdoren kanale të ndryshme të komunikimit, perfshirë mediat dhe mediat sociale, per të 

ndarë në menyrë proaktive informata në Iidhje me vaksinimin në pergjithesi dhe komunikimin e rreziqeve, 

per të menaxhuar pritjet dhe per të rritur ndergjegjësimin dhe besimin e publikut në procesin e 

shpernda rjes. 

Fushatat e ndergjegjësimit publik do të bazohen në dëshmi. Instituti I Shendetësisë Publike me 

mbështetjen e OBSH-së, së fundmi, ka realizuar Anketén e Njohurive të Sjelljes me popullatën në Kosové 

dhe është ne proces të publikimit té të dhënave. îë dhënat nga anketa do të perdoren per njoftimin e 

fushatës së komunikimit per vaksinën kundër COVID-19. 

Objektivi: Té sigurohet dhe ruhet besimi në programin e vaksiriave permes bashkepunimit të 

ngushtë, trarisparencës me mediat dhe komunikimit të rregullt me publikun e gjere. 

1. Të sigurohet informacion I rregullt mbi programin e vaksinimit kundër COVID-19 permes burimeve 

të besuara në gjuhët lokale 

a) Të perditësohet rregullisht uebfaqja e IKSHPK-sê per të siguruar informacion né kohê mbi 

pro gramin e vaksinimit, shpërndarjen e vaksinave, numrat e imunizimit dhe komunikimin nê 

situata rreziku. 

b) Të percaktohen cilat kanale komunikimi (media dhe mediat sociale) do të përdoren per 

shpërndarjen e informacionit nê Iidhje me mesazhet e vaksinimit, duke marrë parasysh 

preferencat e audiencave tê ndryshme per kanalet e komunikimit. 

c) Të perzgjidhen materialet me optim ale të komunikimit 

d) Të zhvillohen materiale komunikimi per të informuar publikun mbi shperndarjen e vaksinave, 

komunikimin në kohë rreziku, prioritizimin e grupeve etj. 

Grupet e synuara 

1. Akterët kryesorë të perfshirë në futjen e vaksinës kundër CO VI D-19 në perdorim 

• Komiteti per vaksinimin me vaksinat kundër COVID-19 

• Ministria e Shëndetësi;ë dhe Instituti Kombëtar I Shendetësisë Publike 

• Zyrat Rajonale të I nstit itit të Shëndetësisë Publike 

• Kujdesi Paresor Shëndetesor 

• Organizatat partnere lokale dhe nderkombëtare: (OBSH, UNICEF, BB, OiO-të lokale) 
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2. Personeli shëndetësor 

3. Grupet me Rreziktë Lartë 

• Përfituesit dhe personeli i institucioneve të kujdesit afatgjate (shtepitë e té moshuarve) 

• Personat mbi moshén 65 vjec 

• Personat me sëmundje kronike 

• Ofruesit e shërbimeve esenciale (poicia, ushtria, mësimdhënësit dhe grupet e tjera relevante 

né Kosovë) 

4. Një pjesë e popuilsisé e cila nuk është perfshirë në grupet prioritare per imunizim (menaxhimi i 

pritjeve) 

• Akterët kryesorë 

• Shoqeria civile 

• Udheheqësit e komunitetit (grupe fetare ose etnike) 

• Ekspertët dhe akademia 

• OJQ-t6 

5. Përfaqësuesit e mediave masive dhe sociale 

• Kanalet televizive qendrore dhe rajonale (perfshire kanalet televizive etnike që transmetojnë 

në gjuhet e pakicave) 

• Radio 

• Grupet e mediave sociale dhe "ndikuesit" 

o Uebfaqja e MSH dhe IKSHPK 

o Facebook, Instagram, Twitter 

Fazat e zbatimit dhe intervenimet prioritare 

Përdorimi i njoftimeve në kohë per fazën aktuale te programit të vaksinimit kundér COVID-19. 

• Para fillimit të vaksinimit 

• Odat mjekësore (mjekëve dhe infermieréve) jane té angazhuar në komunikimin rreth vaksinimit 

kundér COVID-19 te puriëtorëve shëndetësorë. Te dy odat do té mobilizohen me tej per të rritur 

kërkesen per vaksinim midis profesionisteve shendetesore. 

Veprimet kryesore dhe prioritetet strategjike 

TabelaNr. 12 Afati kohor I ndëriyrjeve dhe veprimeve kryesore 
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1. Të menaxhohet dezinformimi permes degjimit social dhe fushatave të synuara 

2. îë mobilizohen dhe angazhohen partnerët kryesorë dhe komuniteti në avokim 

3. îë sigurohet informim efektiv I mediave dhe avokim I mediave 

4. Të hartohet dhe zbatohet një plan veprimi per komunikimin e krizës 

5. Të realizohet trajnimi I ofruesve të shërbimeve shëndetësore per aftësitë e komunikimit 

6. Të jepen rregullisht informata të përditësuara per publikun mbi futjen në perdorim, shperndarjen 

dhe perdorimin e vaksinave kundër COVID-19 

7. Të sigurohet besimi I publikut në sigurinë, efikasitetin dhe futjen në perdorim té vaksinës kundër 

COVI D-19; 

8. Të shperndahen njoftime aktive, në kohë, të qasshme dhe efektive per konsolidimin e 

komunitetit, menaxhimin e pritjeve, shëndetin publik dhe sigurinë 

9. Të monitorohen dhe rishikohen burimet dhe fushatat e komunikimit në nivel vendi per të 

permirësuar arritjen e vetëdijes per imunizim dhe besimin per grupet kryesore të synuara 

Ndërhyrja Veprimi/Ndryshimi Pergjegjës 

Dëgjimi Social dhe Angazhimi Themeloni ekipin kombétar; Trajnim i IKSHPK, MSHnë Shkurt 2021- Dhjetor 

Digjital kryer per degjimin social; Zhvillimi i bashkepunim me 2021 
fushatës se mediave sociale UNICEF 

Angazhoni ndikues të Identifikoni ndikuesit kryesorë té TBD Qershor 2021- Dhjetor 

ndryshëm te komunitetit per komunitetit; Organizoni takim 2021 

td promovuar vaksinimin informues; Organizoni fushata per 
angazhimin e komunitetit 

Promovoni vaksinimin midis Trajnoni infermierë vizitorë në shtepi MSH, IKSHPK Shtator 2021 

popullatave të synuara per aftësitë e komunikimit rreth Ne vazhdim 

përmes programit të vizitave vaksinës kundër COVlD-19; Promovoni 
në shtëpi (VSh) imunizimin pérmes vizitave të rregullta 

né shtëpi 
Trajnimi I punëtorëve Zhvillimi i moduleve té trajnimit; OBSH, IKSHPK, Ne vazhdim 2021 

shëndetësor ne aftësitë e Trajnimi i HCW; Zhvilloni materiale MSH, UNICEF Mars 2021 

komunikimit dhe angazhimit komunikimi 
të komunitetit 
Komunikimi i krizave (plani I Zhvilloni planin e veprimit per IKSHPK, MSH, Mars 2021 

veprimit) komunikimin e krizes; Zbatoni planin e OBSH Ne vazhdim 
veprimit te komunikimit te krizës 

Shpërndarja e informacionit Azhurnoni rregullisht faqen e internetit IKSHPK, MSH Mars 2021 

dhe komunikimi i rrezikut të IKSHPK-s6 me informacion né kohë Ne vazhdim 
per programin e vaksinimit; Zhvilloni 
materiale komunikimi të krizës; 
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7. Monitorimi i sigurisë së vaksinave dhe menaxhimi i EPPV dhe 

sigurise së injektimit 

Megjithëse vaksinat jane te sigurta dhe testohen permes provave strikte klinike, mund të ndodh 

që të paraqiten reaksione negative. Efektet e Padëshirueshme pasvaksinale (Eng: Adverse Effects 

Following Immunization - EPPV) jane cdo dukuri mjekësore qé pason imunizimin, dhe që mund te ketë ose 

jo një nderlidhje shkakësore me perdorimin e vaksinës. 

Per programin kombëtar të imunizimit, Kosova prokuron vaksinat e parakualifikuara të OBSH-s6 

përmes UNICEF-it. Per dy dekadat e fundit nuk është raportuar asnjë EPPV. 

Monitorimi dhe menaxhimi i EPPV né Kosovë bazohet dhe drejtohet nga "Manuali Global i 

Mbikëqyrjes se EPPV"i OBSH-s6 dhe nga "Manuali i Mbikeqyrjes se EPPV" i hartuar nga Instituti Kombëtar 

i Shëndetësisë Publike i Kosovës. I njëjti sistem mbikëqyrjeje dote pérdoret per të monitoruar dhe hetuar 

cdo EPPV të mundshëm nga vaksina COVID-19. 

Sic percaktohet nga manuali i Mbikëqyrjes së EPPV-it në Kosové, rastet e mundshme të EPPV do 

te raportohen nga: (1) punëtorët shëndetësor te angazhuar në shërbimet e imunizimit; (2) punëtorët 

shëndetësor té specializuar në rastet EPPV; dhe (3) vetë marrësit e vaksinës. Té gjithe punëtorët 

shëndetësor te angazhuar në programin e imunizimit do të marrin trajnim shtesë per rastet EPPV, para 

vaksinimit me COVID-19 (per me shumë detaje mbi menaxhimin dhe trajnimin e burimeve njerëzore, 

shihni seksionin 5) 

Raportet do ti dorëzohen një grupi ekspertesh që dote themelohet, të cilët dote jenë pergjegjes 

per hetimin e mëtejshëm te rasteve EPPV. Ky grup i ekspertëve do të kryesohet nga një perfaqesues i 

njesise farmakovigjilente të Agjencise së Barnave të Kosoves dhe do të ketë anëtarë nga Ministria e 

Shëndetesisë, Programi Kombëtar i Imunizimit dhe Inspektorati Farmaceutik. OBSH dhe UNICEF do të 

ofrojnë ndihme nese kërkohet nga ekipi hetues. Ky ekip do te hetoje rastet e mundshme te EPPV të 

raportuara nga punetoret shëndetësorë, por edhe rastet e mundshme te EPPV te ngritura nga komuniteti. 

Ky ekip dote jetë gjithashtu pergjegjes per vlerësimin e shkakësisë. Vendimi per krijimin e këtij grupi eshte 

planifikuar te merret nga Ministria e Shendetesise ne Shkurt 2020, para vaksinimit kunder COViD-19. 

Formuiari i hetimit të rasteve EPPV i zhvilluar nga OBSH do të perkthehet dhe perdoret per 

qellimin e hetimit të rasteve tC EPPV gjatë vaksinimit kundër COVID-1928. Para vaksinimit, dote sigurohet 

trajnim i veçante per secilen ekip per menaxhimin e reaksionit anafiiaktik, i ciii dote integrohet në seancat 

e trajnimit të zhvilluara per ekipet e vaksinimit. 

Per sa i përket sigurise se injektimit, i njejti sistem dote përdoret si per imunizimin rutine: shiringa 

te autoshkaterruara, shiringa me nje perdorim per hollues, kuti sigurie prej 5 litra dhe vend i sigurt kolektiv 

per kutite e mbushura té sigurise. Do te mbahet trajnim per ekipet e vaksinimit per te siguruar "ngjarje 

sigurie" gjate vaksinimit kunder COVI D-19. 

Menaxhimi i rrezkut 

26FormuIari I hetimit EPPV I zhvilluar nga OBSH: 
h Ips://www.who.intivaCCifle_Safety/iflitiatiVe/iflVeStigat1Ofl1EPPV_1flVeStigatb0n_f0rm_2Dl 4.pdf 
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Sic u tha ne seksionin e mëparshëm, një rëndësi e veçantë do t9 kushtohet komunikimit të rasteve 

té mundshme EPPV. Koordinimi I ngushtë midis zyrtarëve té komunikimit dhe grupit të eksperteve 

përgjegjës per hetimin e rasteve të EPPV parashikohet per të siguruar komunikim proaktiv dhe në kohë 

me publikun per efektet e padeshirueshme pasvaksinale dhe per të adresuar thashethemet dhe 

dezinformatat përkatëse. Pasi të ketë përfunduar hetimi I çështjeve EPPV, raporti I hollesishem do të 

përgatitet dhe do ti dorézohet MSH nga grupi I ekspertëve per té informuar komunikimin me publikun. 

Per me tepër, përgjigja e komunikimit ne lidhje me krizat do të informohet nga degjimi social dhe 

informatat kthyese nga komuniteti. 
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8. Sistemi I monitorimit të imunizimit 

Per monitorimin e imunizimit, një modul I veçantë per vaksinimin kundër COViD-19 do t 

integrohet në Web aplikacionin e Sistemit të informimit Shendetësor (SISH). Ne këtë modul, do të futen 

të dhënat personale të personave që marrin vaksinën. Web apiikaciorii është I lidhur me regjistrin civil, i 

ciii lejon nxjerrjen e të dhënavete sakta personale të secilit person (emri, mbiemri, data e iindjes, adresa, 

etj.) duke e shkruar vetëm numrin personal. Futja e te dhënave per vaksinimin kundër COVID-19 do të 

kryhet në kohë reale nga profesionistë shëndetësorë né kohén e marries sé vaksinës. 

Përveç regjistrimit dhe moriitorimit te digjitalizuar të futjes së të dhënave, një kopje fizike e 

regjistrit të të dhënave dhe kartelave të vaksinimit dote sigurohet në cdo vend ku kryhet vaksinimi, duke 

perfshire protokoilet e rreguiita që perdoren per Programin e Zgjeruartë imunizimit (EPI). 

Kategorite e te dhënave që do të futen né sistem në kohén e vaksinimit perfshijne: 

Të dhënat personale të qytetarit, sic jane numri personal, emri, mbiemri, data e lindjes, adresa, 

etj. Profesionisti shëndetësor duhet te shkruaj vetëm numrin personal te qytetarit, ndërsa të 

dhënat e tjera gjenerohen nga regjistri civil. 

Numri unik i identifikimit, sic është numri serik. Kjo gjenerohet automatikisht nga sistemi dhe do 

te printohet në secilën karteie. 

Profesioni bazuar né nje kategorizim të siguruar nga Agjencia e Statistikave te Kosovës. 

- Lloji i vaksinës dhe numri i sense. 

- Doza(t) e vaksinës, nëse është doza e pare, e dyta ose tjetër e vaksinës qé merret. 

Detaje te mjekutte ekipittë vaksinimit. Ky informacion gjenerohet automatikisht bazuar në emrin 

e perdoruesit me të cilin është kycur mjeku. 

- Detajet e infermierit/infermieres që ka administruar vaksinen 

-
Data e vaksinimit, e cila gjenerohet automatikisht nga sistemi ne datën e regjistnimit te te dhenave 

në sistem. 

Ne varesi të liojit te vaksines se zgjedhur, sistemi dote rekomandoje datën e vaksinimit per dozen 

tjeter. Rekomandimi do të behet automatikisht bazuar ne intervalin e rekomanduar midis dy dozave per 

secilën vaksine. 

Secili person i vaksinuar dote pajiset ne kohe reale me karteiën e imunizimit per vaksinen kunder 

COVlD-19 të gjeneruar nga sistemi. Kartela e gjeneruar duhet të vuloset dhe të nenshkruhet nga 

profesionistet shendetesore (mjeku ose infermierja qe kane marrë pjese ne administrimin e vaksines). 

Lidhur me sigurinë dhe gjurmueshmërinë e saktesise se te dhenave, kjo do të sigurohet përmes 

numnit personal te qytetarit dhe numrit unik të identifikimit i ciii gjenerohet automatikisht nga sistemi. 

Treguesit per analizimin dhe raportimin e të dhënave të vaksinimit 

Raportet ne kohe reale mund të gjenerohen nga sistemi. Te dhenat e ndara do të sigurohen per: 

1. Nunrin e njerëzve te vaksinuar sipas secilit lloj të produktit të vaksines 

2. Nunrin e njerezve te vaksinuar sipas seciiës komune 
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3. Numrin e njerëzve të vaksinuar sipas seciiës komuné dhe grupmoshës 

4. Numrin e njerëzve të vaksinuar sipas gjinisë 

5. Numrin e njerëzve té vaksinuar sipas grupmoshës 

6. Numrin e njerëzve té vaksinuar sipas profesionit 

7. Numrin e njerëzve të vaksinuar me secilën doze të vaksinës (Kjo mund té përfshije numrin e 

njerëzve që e kane marré dozen e pare, numrin e njerëzve që kane marrë dy doza ose ata që nuk 

kane arritur ta marrin dozen e dyté në kohën e rekomanduar). 

Piatforma eshtë e qasshme per popullatën e gjerë, dhe informacioni në Iidhje me procesin e 

vaksinimit mund të nxirret në cdo kohë nga kushdo që mund të ketë interes. 

Se fundmi, sistemi i menaxhimit të termineve do të perfshihet gjithashtu në modulin e vaksinimit 

kundër COVID-19 në Sistemin e Informimit Shendetesor, i ciii do té mundësojë terminetonline per cdo 

person qe do ta merr vaksinën. 

9. Mbikëqyrja e sëmundjes 

Qëliimet dhe objektivat 

Qëilimi I mbikeqyrjes kombetare per COVID-19 është të iejojë autoritetet e shëndetësisë publike 

të ulin transmetimin e COVID-19, duke kufizuar kështu sëmundshmërinë dhe vdekshmërinë. 

Objektivat e mbikeqyrjes së COVID-19 jane: 

• Të mundësojë zbulimin, izolimin, testimin dhe menaxhimin e shpejtë té rasteve 

• Të monitorojë trendet e rasteve me COVID-19 dhe té vdekjeve 

• îë identifikojë, percjellë dhe karantinojë kontaktet 

• îë zbulojë dhe mos lejojë grupimet, veçanërisht midis grupeve të cenueshme 

• îë udhëzojë zbatimin dhe rregullimin e masave të synuara të kontroilit, duke mundësuar rifillimin 

e sigurt të aktiviteteve ekonomike dhe sociale 

• Të vlerësojë ndikimin e pandemisë në sistemet e kujdesit shëndetësor dhe shoqëri 

• Të kontribuojë në të kuptuarit e bashkeqarkuliimit te virusit SARS-CoV-2, gripit dhe viruseve të 

tjerë të frymëmarrjes dhe patogjenëve të tjerë. 

Monitorimi I situates mundësohet me mbikëqyrje te perhershme permes raportimit të 

sëmundjeve infektive, qe ështe e detyrueshme dhe e rreguiivar nga Ligji per Parandalimin dhe Luftimin e 

Semundjeve Ngjitëse (Ligji Nr. 02/1409) dhe Ligji per Parandalimin dhe Lutimin e Pandemise COViD-19 

né Territorin e Republikës se Kosovës (Nr. 07/L-006). 

Monitorimi i situates béhet permes rjë sistemi të rregullt, rutinor, te mbikeqyrjes së semundjes 

infektive dhe mbikëqyrjes së bazuar né ngjarje. Mbikëqyrja duhet té siguroje te dhëna themelore permes 
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raportimit te chat duhet te bazohen në përkufizime standarde (përcaktimh i rastit). Gjithashtu, duhet të 

raportohen edhe rastet e importuara nga vendet e tjera. 

Per një monitorim dhe vlerëshm me efikas, në mënyrë që té sigurojë zbulimin e hershëm të rasteve 

në nivel kombëtar, sistemi do të sigurojë: 

• Mbikeqyrje të perhershme: aktive, pasive dhe të kombinuar; 

• Raportim të detyrueshëm edhe në rast dyshimi (vetem me shenja klinike); 

• Mbikëqyrje të bazuar në té dhënat laboratorike (publike dhe private); 

• Hulumtime specifike të popullsise (faktorët e rrezhkut); 

• Mbikëqyrje të kontrollit në rast té indikacionit se masat ekzistuese duhet të 

permiresohen; 

• Sistem te informimit (listat e lindjeve, vdekjeve, fletë-Ieshimet nga spitali, etj.); 

• Lidhje të të dhënave nga burime të ndryshme (Go.Data). 

Sistemi I mbikeqyrjes së sëmundjes COVID-19 në Kosovë bazohet në platformën elektronike 

Go.Data. Platforma Go.Data është zhvhlluar dhe dizajnuar nga OBSH-ja dhe shërben per të menaxhuar 

epideminë dhe ofron mundësinë e gjurmimit té kontakteve dhe identifikimin e zinxhirit té transmetimit. 

Produkti perfundimtar është paneli i jashtëm që ofron informacionin baze të nevojshëm. 

Me forcimin e sistemit rutinor të mbikëqyrjes (pasiv dhe akthv) para dhe gjatë epidemisë 

mundësohet: 

• Raportimi I rasteve brenda 24 orëve (menjeherë pas dyshimit) 

• Mbledhja dhe perpunimi i informacionit ditor, javor dhe mujor 

• Perpilimi I raporteve ditore, javore, adhoc dhe vjetore 

Zero-raportimi: javor dhe mujor 

• Perfshirja e të gjitha niveleve të sistemit shëndetësor 

• Konfirmimi laboratorik I rasteve: rrjeti i Iaboratorëve, Iaboratorë të akredituar nga OBSH, forcimi 

I kapaciteteve laboratorike 

• Zhvillimi I burimeve njerëzore me shumë qëllime (kërkime, analiza, planifikime) 

• Mbulimi I sistemit është gjithepërfshirës (nhvelh parësor, dytésor dhe tretësor) 

• Informatat kthyese (feedback) duhet të dergohen rregullisht në nivelet rajonale dhe komunale 

Te gjitha burimet e të dhënave akthvizohen në sistemin e mbikëqyrjes. Kjo në të njëjtën kohé 

paraqet pjesen kryesore pa te cilën nuk mund te funksionojë asnjë sistem I mbilëqyrjes. 
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Sistemi I raportimit té sëmundjes infektive: Raportimi i detyrueshëm I sëmundjes infektive 

(qendrat e mjekësisë famlljare, spitalet, Iaboratorët, kllnikat) jane burimet bazë té të dhënave të këtij 

sistemi; 

Anketa epidemiologjike: éshtë një pjesë ndihmëse por e rëndësishme e sistemit të mbikëqyrjes. 

Anketa epidemiologjike heton rastin dhe merrtë dhëna shumëtë rëndësishme që plotësojnë këtë sistem; 

Laboratori: konfirmimi laboratorik I rasteve dhe raportimi I tyre është i detyrueshëm; 

Statistikat vitale: jane nje pjesë ndihmëse e sistemit të mbikeqyrjes. Statistikat vitale mundësojnë 

analizén e të dhënave të raportuara në ketë sistem dhe IIogaritjen e parametrave të ndryshëm statistikorë 

dhe treguesve shëndetësore; 

Rrjeti I qendrave/programeve per mbikëqyrje specifike (roje). 

10. Vlerësimi I futjes ne perdorim të vaksinave kundër COVID-

19 

Ne mënyrë që të vlerësohet ndikimi i futjes ne perdorim të vaksinës kundër COVID-19, Kosova do 

të kryeje një vlerësim pas futjes së saj në perdorim. Kjo do të bazohet në metodat e pershkruara nga 

Organizata Botërore e Shëndetësisë per vlerësimin e vaksinës së re pas futjes në perdorim (PIE). Objektivi 

është identifikimi I problemeve të mundshme në aspekte të ndryshme të procesit të vaksinimit. Sic 

percaktohet nga mjeti I OBSH-s6 per PIE, te dhënat do të grumbullohen në 10 fusha të vlerësimit: 

1. Planifikimi dhe futja në perdorim. 

2. Mbulimi, mos marrja (braktisja), regjistrimi dhe raportimi. 

3. Menaxhimi I zinxhirit të ftohtë. 

4. Menaxhimi I vaksinave, transporti dhe Iogjistika. 

5. Monitorimi dhe mbikeqyrja. 

6. Trajnimi dhe njohurtë e punonjësve shëndetësorë. 

7. Siguria e injeksionit dhe rnenaxhimi I mbetjeve. 

8. Hedhurinat e vaksinave. 

9. Efektet anésore pas imunizimit. 

10. Avokimi, komunikimi dhe pranimi. 

OBSH rekomandon që PIE te kryhet të pakten gjashte muaj pas futjes Se vaksinës në perdorim. 

Per vaksinat kundër COVID-19 në Kosovë, PIE do të kryhet gjatë implementimit të fazes së tretë të 

vaksinimit, e cila perfshin gjashte muaj të futjes se vaksinës. Kryerja e një vleresimi pas futjes ne perdorim 

do Vi Iejojë institucionet te bëjnë ndryshime në sistem, në mënyrë qé te përmiresojne procesin e 

vaksinimit né fazat vijuese të vaksinimit. 

Agjenda e vlerësimit 

Agjenda e vlerésimit do te përfshijë aktivitetet e mëposhtme: 

iviteti 
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1. Trajnimi i vlerësuesve, testimi dhe finalizimi i pyetësorëve 

2. Puna në terren 

 

1 ditë 

2 ditë 

3. Futja e te dhënave, taki met me ekipet vlerësuese, diskutimi i gjetjeve 

kryesore dhe përpunimi i rekomandimeve 

4. Analiza e të dhënave dhe hartimi i raportit 

 

6 ditë 

14 ditë 

  

5. Prezantimi i rezultateve te vlerësimit tek palët kryesore të interesit 

(MSH, ICC, GPT-td) 

6. Diskutimi i gjetjeve kryesore të PIE dhe finalizimi i rekomandimeve 

  

 

0,5 dité 

 

0,5 ditë 

Vlerësimi do të kryhet nga një ekip profesionistesh nga Instituti Kombëtar I Shëndetësisë Publike, 

Ministria e Shëndetësisë, Autoriteti Rregullator Kombëtar, UNICEF dhe OBSH. Sic përcaktohet në agjenden 

e vlerésimit, I gjithë vlerësimi do te kryhet brenda 24 ditësh. Vlerësimi do të bëhet duke perdorur 

pyetësorë te siguruar nga OBSH, te modifikuar per kontekstin e Kosovës. Puna né terren do té perbëhet 

nga vizita ne nivelet qendrore dhe rajonale, ku do të bëhet vaksinimi. Ne total do té kete vizita në 8 

institucione shëndetesore: në deponinë qendrore té vaksinave në kryeqytet, pra në Prishtinë, dhe né 

institucionet shëndetësore në 7 rajone. 
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Formulari I Hetimit të EPPV-ve 

SeksioniA Detajet themelore 

Provinca/Shteti Qarku ID  rastit 

Vendi I vaksinimit():lnst. shënd. qeveritar Insti. shënd. privat Tjeter(specifiko) 

Vaksiriimi në(V'): Kampanjë Rutinë Tjetër(specifiko) 

Adresa e vendit te vaksinimit: 

Emri I Zyrtarit Raportues: Data e hetimit:  
Data e plotesimit të formularit:  

Titulli / Pozita: Ky raport është: iparilperkohshëm Perfvndimtar 

Telefoni # fiks (me kod): Mobil: e-mail: 

Emri i pacientit Gjinia: M F 

(perdorni një formë të vecantë per secilin rast né një grupim) 

Data e lindjes (DD/MM/VVVV): — / — - / - — - — 

OSE Mosha n  fihlim: vjec muoj ditëOSEGrupmosho: <ivjec 1-5vjec .> 5vjec 

Adresa e plotë e pacientit me pike referimi(Emri I rruges, numri i shtëpisë, lokciliteti, numri I telefonit etj.): 

Emri i Koha e Doza Data e 
vaksinave/hollueslt të Data e vaksinimit (p.sh. e 1- Numri i skadimit 

marrë nga pacienti vaksinimit rë, e 2-të, etj.) Sense/i Liotit 

Vaksina Vaksina 
Hollues Hollues 
Vaksina Vaksina 
Hollues Hollues 
Vaksina Vaksina 
Hollues Hollues 
Vaksina Vaksina 
Hollues Hollues 
Vaksina Vaksina 
Hollues Hollues 

Lloji i vJrJit tëvaksiiIhiit(") • I fiksuar Mol Ne terren Tjetër 

Data e simpt. së parë/kryesore(Do/MM/VVW): — — / — — I - — — - Koha e simpt. së parë(ora/min): —  

Data e shtrimit në spital(oD/MM/WVV): — _/ - _/ — — — - 
Data e raportimit të pare tek autoriteti shëndetësor(DD/MM/VVVVI: — _J  

Statusi në datën e hetimit(V): • I vdekiJ I paaftë I I sheruar • I shëruar plotesishtlpanjurNese ka 

vdekur, data dhe koha e vdekjes(DDIMM/VVVV): — - / - / — (ora/min): — — / 

Eshtë kryertopsia?()Po (data) 0 EJJo Planifikuarmdatë) Koha 
Bashkëngjitni raportin (nëse është në dispozicion) 

SeksioniB Informacion përkates I pacientit para imunizimit 

K Gjetja Vërejtje (Nése PO jepni detaje) 
riteret 

Historia e kaluar e nje efekti të ngja.hem Po/Jo/Nuk 
dihet 

Efektet an,-!sore pas vaksinimit/-eve të meparshme Polio/N 
ukdihet 

Historia e alergjisë ndaj vaksinës, ilaçeve ose ushqimit Pc/Jo/N 
uk dihet 

Semundje paraekzistuese (30 ditë) / çrregullim i lindur Po/Jo/N 
uk dihet 





SeksioniC Detajet e ekzaminimit të parë** të rastit me EPPV serioze 

Burim informacioni(te gjithci qe v!ejne): Ekzaminimi nga hetuesi Dokumentet Autopsia verbaleljetër_ 

Nëse nga autopsia verbale, ju Jutemi permendni burimin 

Emri i personit I ciii i pari ekzaniinoi/trajtoi pacientin: 
Emri I personave të tjerë që trajtojnë pacientin: 

Bu 

rime té tjera që kane dhënë informacion (specifikoni): 
Shenjat dhe simptomat në rend kronoiogjik nga koha e vaksinimit: 

Emri dhe informacioni kontaktues I personit që Titulli: Data/ora 

plotëson kéto detaje kiinike: 

**Udhezime - Bashkengjitni kopjet e të GJITHA dokumenteve ne dispozicion (perfshire fletën e rastit, permbiedhjen e 
fietëlëshimit, shënimet e rastit, raportet laboratorike dhe raportet e autopsisë) dhe pastaj plotësoni informacione shtesë që 

NUK JANE NE DISPOZICION në dokumentet ekzistuese, d.m.th. 

• NesepacientikamarrekujdesmjekeSOr —bash keflgiitni koplet e të gjitha dokumenteve né dispozicion (perfshire fietën e 
rastit, permbledhjen e fietëlëshimit, raportet laboratorike dhe raportet e autopsisë, nëse ka) dhe shkruani vetëm 
informacionin cië nuk është në dispozicion në dokumentet e bashkengjitura me poshtë 

• NësepacientinukkamarrëkujdeSmjekëSOr—merrfli historinë, ekzaminoni pacientin dhe shkruani gjetjet tuaja me poshte 

(shtoni fietë shtesë nëse është e nevojshme) 

Diagnoza e perkohshme / përfundimtare: 

SeksioniDDetajet e vaksinave të dhëna në vendin e vaksinimit që lidhet me EPPV në ditën perkatëse 

Numri I E 
personave te imunizuar flri I 
per secihn antigjen nC vainës 
vendin e seances. 

eashkengjitni regjistrin Numli 
nëse ështC ne dozave 
dispozicion. 



Eshtë e cietyrueshme që te jepni shpjegime per këto përgjigje vec e vec 

Seksioni E Praktikat e imunizirnit në vendin/-et ku është përdorur vaksina përkatëse 

a) Kur u irnunizua pacienti?(Ikutine me poshte dhe pergjigjuni të GJITHA pyetjeve) 

Brenda vaksinimeve të para të seances • Brenda vaksinimeve të 
fundit të seances Nuk dihet 

Ne rast te flakoneveme shumë doza, a është dhënë vajha • brenda 

&sa dozave te para tè flakonittd administruar? brenda dozavEle fundit të flakonittë administruar? nuk dihet? 

b) A ka pasur ndonjë gabim në pershkrimin ose mosrespektimin e rekomandimeve per perdorimin e Poe/Jo 
kësaj vaksine? 

c)Bazuar në hetimin tuaj, a mendoni se vaksina (perberesit)e administruar mund të keté qenë Po7Jo/E pamundurtë 

josterile? vlerësohet 

d)Bazuar né hetimin tuaj, a mendoni se gjendja fizike e vaksinès (p.sh. ngjyra, turbullira, substanca te Po/Jo / E pamundur td 
huaja etj.) ishte anormale në kohën e administrimit? vleresohet 

e) Bazuar në hetimin tuaj, a mendoni se ka pasur një gabim né rikonstruktimin/pergatitjefl e vaksinës Po7Jo/E pamundur td 
nga vaksinuesi (p.sh. produkt I gabuar, hollues I gabuar, përzierje e pasaktë, mbushje e vlerësohet 

papershtatshme e shiringes etj.)? 

f) Bazuar në hetimin tuaj, a mendoni se ka pasur ndonjë gabim ne trajtimin e vaksinës (p.sh. Po/ Jo / E pamundur të 
nderprerja e zinxhirit të ftohtè gjate transportit, ruajtjes dhe/ose seances se imunizimit etj.)? vlerësohet 

g) Bazuar në hetimin tuaj, a mendoni se vaksina eshte administruar gabimisht (p.sh. doza e gabuar, Po'/Jo / E pamundur të 
vendi ose rruga e administrimit, madhesia e gabuar e gjilperes, mos-ndjekjae nje praktike te mire vleresohet 

injeksioni etj.)? 
h) Numri i personave të imunizuar nga flakoni/ampula e vaksinës perkatese 

I) Numri i personave të irnunizuar me vaksinën perkatese në te njëjten seance 

j) Numri i personave të imunizuar me vaksinen perkatëse që ka te njëjtin numër serie(ang. 
"batch number") në lokacionet e tjera. Specifikoni lokacionet: 

k) A mundet vaksina e dhënë këtij pacienti të keté nje defekt cilësor apo është nën standard apo e
Po7Jo /E pamundur 

falsifikuar?
te vieresohet 

I) A mund të jetë ky efekt një reagim stresi ne Iidhje me imunizimin (p.sh. reagimi akut i stresit, Po/Jo / E pamundur 

reagimi vazovagal, hiperventilimi, reagimi I simptomës neurologjike disocluese etj.)? të vlerësohet 

m) A eshte kjo çeshtje pjesë e një grupimi (ang. "cluster")? p07 Jo 
/ Nuk dihet 

L Nése p0, sa raste te tjera jane zbuluar në ketë grupim? 

a. A e moren vaksinennga I njejtIflakonte gjitha rastet ne grupim? Po7 Jo 
/ Nuk dihet 

b.Nese jo, numri I flakonevete perdorura në grupim (shenoni detajet vec e vec) 

zhaucir Draktikën rfl.FLCJJflI.S .................r - 
U iringat dhe gjiërat e përdorura: 

• A perdoren shiringat AD per imunizim?
P0 / Jo / 

pa njohu r 

Nëse Jo, specifikoni Uojin e shirir.gav p&dorulED QelqiNjeperdorim6& E riciklueshmen;eperd0rim1eTjetër 

Gjetjet kryesore specifike/vezhgimet dhe komentet sitesê: 

Rikonstruktimi: (plotesoni vetëm nëse është e aplikueshme), /NA nëse nuk aplikohet) 

• Procedura e rikonstruktimit(")

F-o 

Statusi 

Shiringe e rikonstruktimit tenjejte perdoret per flakonete shumta te së njejtes vaksinë?
o l A 



Shiringë e rikonstruktimit tënjëjtë perdoret per rikonstruktimine vaksinave të ndryshme? 

Shiringë e rikonstruktimit tëveçantë per secilin flakontë vaksinës? 

Shiringé e rikonstruktimit tëveçantë per cdo vaksinë?

0 

0 0 

A perdoren vaksinat dhe holluesit e njëjtë si ata të rekomanduar nga prodhuesi? 

Gjetjet kryesore spec,fike/vezhgirflet dhe komentet shtesë: 

Teknika e injektimit nga vaksinuesi/-t: (Vezhgoni një seance tjetër në të njëjtin lokalitet —vendi i 
njëjtë ose tjetër) 

P0/ic 

P0/ic 

Po/ic 

P0/ic 

Po/Jc 

Po/ic 

Gjetjet specifike kryesore/vezhgimet dhe komentet shtesë? 

Seksioni F Zinxhiri I ftohjes dhe transporti 

(Plotësoni këtë seksion duke pyetur dhe/ose vezhguarproktikëfl) 

0 

0 

0 

0 

A 

A 

A 

A 

• Doza dhe rruga e saktë? 

• Koha e rikonstruktimit e permendur në flakon? (në rast të ngrirjes se vaksinave të thara) 

Ndiqet teknika pa prekje? 

KunderindikaCiOfletShqyrtOhen para vaksinimit? 

Sa EPPV u raportuan nga qendra që shperndau vaksinën ne 30 ditët e fundit? 

Trajnimi i marrë nga vaksinuesi? (Nëse Po, specifikoni datën e trajnimit të fundit 

Pika e fundit e ruajtjes Se vaksinës: 

A monitorohet ternperatura e frigoriferit per ruajtjen e vaksinave? 

a Nëse "po, a kishte ndonjë devijim jashtë 2-8 °C pasi u vendos vaksina brenda? 

Nése "po", jepni detajet e monitorimit vec e vec. 

A u ndoq procedura e saktë per ruajtjen e vaksinave, holluesve dhe shiringave? 

• A ka qenë ndonjë send tjetër (pervec vaksinave dhe holluesve EPI) në frigorifer apo ngrires? 

A kishte në frigorifer ndonjë vaksinë te nikonstruktuar e te perdorur pjesërisht? 

• A kishte ne frigorifer ndonjë vaksinë te paperdorshme (te skaduar, pa etiketë, VVM në fazat 3 ose 4, e 

ngrire)? 

• A kishte në depo ndonje hollues të paperdorshem (te skaduar, prodhuesi nuk perputhej, te plasanitur, 

ampule e ndyrë)? 

Gjetjet specifike kryesore/vezhgimet dhe komentet shtesê: 

Transporti i vaksinave: 

• Lioji I perdorur i transportueSit te vaksines 

• A u dergua transportuesi I vaksinës në vendin e vaksinimit në te njejten ditë me vaksinimin? 

A u kthye transportuesi I vaksins nga vendi I vaksinimit në te njëjten ditë me vaksinimin? 

A është perdorur një pako akulli e kondicionuar? 

P0 / Jo 

Polio 

Po/Jo/ 

Nuk dihet 

Po/Jo/ 

Nuk dihet 

Po/Jo/ 

Nuk dihet 

Po/io/ 

Nuk dihet 

Po/Jo/ 

Nuk dihet 

P0 / Jo / 
Nuk dihet 

Polio! 

Nuk dihet 

Polio! 
Nuk dihet 

Gj€ tjet specifike kryesore/vezhgifrJet dhe komentet shtesë: 

Seksioni G
Hetimi I kornunitetit (Ju lutemi viztoni lokalitetin dhe intervistoni prindërit/të tjerët) 



A është raportuar ndonjë efekt I ngjashem brenda nje periudhe kohore te ngjashme me ate kur ka ndodhur efekti anësor 
dhe ne te njëjtiri lokalitet? Po / Jo / Nuk dihet Nëse po, pershkruani: 

Wise p0, sa efekte/episode? 

Nga ata që jane prekur, sa 

• Jane vaksinuar: 
• Nuk janëvakSiflUar 

• Nuk dihet: 

Komente te tjera: 


