VENDIM
Nr. 394, daté 27.7.2000

PER KRIJIMIN, ORGANIZIMIN DHE FUNKSIONIMIN E AUTORITETIT SHENDETESOR
RAJONAL TE TIRANES

Né mbéshtetje t€ nenit 100 t€ Kushtetutés, t€ nenit 4, t€ ligjit nr.3766, daté 17.12.1963, “Pér
kujdesin shéndetésor”, t& ligjit nr.8380, daté 29.7.1998, “Pér ratifikimin e marréveshjes sé kredisé,
ndérmjet Republikés s€ Shqipérisé dhe Shoqatés Ndérkombétare t&€ Zhvillimit (IDA) pér projektin e
rimékémbjes sé€ sistemit shéndetésor”, me propozimin e ministrit t& Shéndetésisé, Késhilli i Ministrave

VENDOSTI

1. Krijimin e Autoritetit Shéndetésor Rajonal (ASHR) té Tiranés. ASHR-ja éshté njé organ
publik, me autonomi t&€ kufizuar, pér menaxhimin, dhénien dhe sigurimin e kujdesit shéndetésor,
parésor, si dhe pér kryerjen e shérbimeve shéndetésore, t€ specializuara, t€ shérbimit parésor. ASHR-
ja mbulon dhe pérfshin bashkiné dhe rrethin e Tiranés, por nuk pérfshin e as menaxhon Qendrén
Spitalore  Universitare, Spitalin Obstetrik dhe Gjinekologjik dhe Institutin Pneuftiziatrik
(Sanatoriumin).

2. ASHR-ja krijohet si njé projekt pilot, i cili do t&€ vlerésohet brenda vitit t€ dyt€ t€ qénies sé
tij, me qéllim g€, kur &sht€ mundésia, e njéjta strukturé, me organizim shéndetésor si ASHR-ja té
shtrihet n€ gjithé territorin e vendit.

3. ASHR-ja funksionon sipas rregullores e cila i bashkélidhet vendimit.

Ky vendim hyn né fuqi pas botimit né¢ Fletoren Zyrtare.

KRYEMINISTRI
Ilir Meta

RREGULLORE PER KRIJIMIN, ORGANIZIMIN DHE FUNKSIONIMIN E AUTORITETIT
SHENDETESOR RAJONAL TE TIRANES

I.Autonomia dhe qéllimet

1. Krijimi dhe funksionimi i Autoritetit Shéndetésor Rajonal (ASHR) synon né ngritjen dhe
pérmirésimin e cil€sisé s€ kujdesit dhe shérbimit shéndetésor né€ zonén e shtrirjes s€ aktivitetit té tij.

Autoriteti Shéndetésor Rajonal (ASHR) é&shté organ publik, me autonomi té kufizuar, pér
menaxhimin, dhénien e sigurimin e kujdesit shéndetésor parésor, si dhe pér kryerjen e shérbimeve
shéndetésore t€ specializuara spitalore ose ambulatore t€ tjera.

ASHR-ja mbulon dhe pérfshin Bashkiné dhe Rrethin e Tiranés.

ASHR-ja nuk pérfshin e as menaxhon Qendrén Spitalore Universitare, Spitalin Obsetrik dhe
Gjinekologjik dhe Institutin Pneufiziatrik (Sanatoriumin).

I1. Burimet financiare dhe menaxhimi i tyre.

1. ASHR-ja financohet nga buxheti i shtetit népérmjet Ministrisé s¢ Shéndetésisé (MSH).

2. ASHR-ja mund t€ financohet drejtpérdrejt edhe nga donacione e burime té€ tjera t€ ligjshme.

3. ASHR-ja mund té sigurojé€ t&€ ardhura nga marréveshjet qé nénshkruan me MSH ose me
organe e organizata té tjera t&€ vendit ose t€ huaja, pér kryerjen e shérbimeve t€ caktuara brenda
objektit té pércaktuar n€ nenin 1.

4. ASHR-ja menaxhon dhe té rishikon buxhetin e vet,

5. ASHR-ja nuk mund t€ shesé pasurité e saj pa miratimin e MSH.

6. ASHR-ja ka t€ drejté té pércaktojé nivelin e vet t€ pagave né pérputhje me politikén e
pérgjithshme t€ MSH, si dhe kushtet dhe afatet pér kryerjen e shérbimeve.

7. ASHR-sé i ndalohet t€ marré€ hua nga sektori privat.



III. Organet Drejtuese

Organet drejtuese t&€ ASHR-s€ jané: Bordi dhe Drejtori Ekzekutiv.

1. Bordi pérbéhet nga:

a) Dy anétaré té eméruar nga Ministri i Shéndetésis€, por né€ asnjé rast veté Ministri;

b) Njé pérfagésues i Ministrisé sé Financave.

a) Kryetari i Bashkis€ s€ Qytetit ose njé pérfaqésues nga Bashkia;

b) Kryetari i Ké&shillit t& Rrethit ose njé pérfaqésues nga Késhilli i Rrethit;

¢) Njé pérfaqgésues i Institutit t€ Sigurimeve t€ Kujdesit Shéndetésor (“ISKSH”);

d) Njé pérfagésues nga Qarku; dhe

e) Drejtori Ekzekutiv i ASHR-s€ s€ Tiranés.

2. Anétarét e Bordit qéndrojné né detyré€ pér 4 vjet, me t€ drejté riemérimi, me pérjashtim té
rregullit té parashikuar n€ pikén IV/3.

3. Pér sé€ siguruar vazhdimésin€ e veprimtaris€ s€ Bordit, nuk mund té zévendésohen né té
nj€jtén koh€ mé shumé se katér anétaré té tij, t€ cilét caktohen me short. Anétarét e tjeré vazhdojné t&
géndrojné né detyré edhe pér njé vit. Pér efekt t€ zbatimit t€ k&tij paragrafi, me fjalét “né t€ njéjtén
kohé* do té kuptohet njé periudhé kohore deri né tre muaj, brenda s€ cilés duhet t€ béhet zE€vendésimi i
jo mé pak se 4 anétaréve.

4. Njé anétar i Bordit mund t& largohet nga detyra para afatit kur:

a. Anétari nuk merr pjesé né 4 mbledhje t€ Bordit brenda njé viti.

b. Anétari kryen veprime ose mosveprime qé vijné n€ kundérshtim me ligjet, me aktet e
ASHR-sé, si dhe me rregulloren e Bordit.

5. Kur jané rastet e parashikuara né€ paragrafin 4 t€ kétij neni, me kérkesé t€ Bordit ose edhe
me iniciativén e tij entiteti pérfaq€sues respektiv, e largon anétarin nga detyra dhe né vend té tij
eméron njé tjeter.

IV. Kryetari i Bordit

1. Bordi zgjedh kreytar t€ Bordit nj€ nga pérfaqgésuesit e Ministrisé¢ s¢ Shéndetésise.

a. Kryetari i Bordit zgjidhet njéheré n€ 3 vjet me té drejté zgjedhjeje.

b. Bordi zgjedh nénkryetarin e tij pér 3 vjet me t€ drejté rizgjedhjeje.

c. Pérfaqésuesi i ISKSH-s€ nuk mund té jeté zévendéskryetar Bordi.

2. Kryetari 1 Bordit kryen kéto funksione:

a. Pérfagéson Bordin n€ marrédhéniet me t€ tretét;

b. Drejton mbledhjet e Bordit dhe éshté pérgjegjés pér aktivitetin e tij;

c. Mundéson dhe ndikon qé anétarét e Bordit t€ marrin pjes€ dhe té japin kontributin e tyre té
ploté pér pérmbushjen e detyrave t&€ Bordit dhe té aktiviteteve t€ tij.

V. Rregulla té funksionimit té Bordit

1. Bordi mblidhet jo mé pak se gjashté heré né vit.

2. Bordi mblidhet kur e thérret Kryetari i tij ose jo mé pak se nj€ e dyta e té gjithé anétaréve té
Bordit.

3. Mbledhjet e Bordit jané té vlefshme kur jané t€ pranishém mé shumé se gjysma e anétaréve
té tij.

4. Bordi i merr vendimet me shumicé votash.

VI. Funksionet e Bordit

Bordi ushtron kryesisht kéto funksione:

1. Té miratojé politikén, strategjin€, planet (afatshkurtra dhe afatagjata), programet dhe
prioritetet shéndetésore né€ pérputhje me politikat kombétare shéndetésore t€ vendosura nga Ministria e
Shéndetésis€ (n€ kété paragraf u pérfshiné edhe paragrafet 2 dhe 3).

2. T& aprovojé ndryshimet strukturore.

3. T€ paraqgesé e propozojé pérpara Minstrisé s¢ Shéndetésis€ projektakte normative.

4. T€ miratojé buxhetin, ndarjen e destinacionin e fondeve financiare.

5. T€ miratojé planet e programet pér zhvillimin, trainimin dhe menaxhimin e burimeve
njerézore né pérputhje me politikat e pérgjithshme t€ Ministris€ s¢ Shéndetésise.



6. T€ miratojé emérimin e drejtoréve t&€ Drejtorive t&€ ASHR-sé. Marrja dhe largimi nga puna i
drejtoréve té drejtorive si dhe punonjésve té tjeré t& ASHR-sé béhet né pérputhje me ligjet dhe aktet
nénligjore né fuqi.

7. Té pércaktojé kushtet dhe nivelet pagave té punonjésve t&¢ ASHR-sé n€ marréveshje me
MSh dhe ISKSH.

8. T¢€ pércaktojé numrin e punonjésve t€ ASHR-s€ si dhe kriteret € punésimit té tyre.

9. T€ vendos pér krijimin e fushave t€ reja t€ shérbimeve brenda politikave shéndetésore
kombétare té pércaktuara nga MSH.

VII. Drejtori Ekzekutiv — emérimi dhe afati

1. Drejtori Ekzekutiv zgjidhet nga Bordi i ASHR-sé. Drejtori Ekzekutiv e merr detyrén vetém
pasi t€ miratohet nga Ministri i Shéndetésisé.

2. Drejtori Ekzekutiv raporton dhe pérgjigjet pérpara Bordit.

3. Drejtori Ekzekutiv géndron né detyré pér 3 vjet me t€ drejté rizgjedhjeje.

4. Drejtori Ekzekutiv mund t€ shkarkohet nga detyra para afatit nga Bordi, pér té cilin duhet t&
kené votuar mé shumé se gjysma e t€ gjithé anétaréve t€ bordit, kur Drejtori kryen veprime ose
mosveprime gé vijné né kundérshtim me ligjet, aktet e ASHR-sé, si dhe me rregulloren e ASHR-sé.

VIII. Funksionet e Drejtorit Ekzekutiv

Drejtori Ekzekutiv ushtron kryesisht kéto funksione:

1. T€ hartojé politikén, strategjin€, planet, programet e prioritetet shéndetésore né bazé té
politikés kombétare t& pérpunuar nga Ministria e Shéndetésisé.

2. T& koordinojé aktivitetet shéndetésore, duke pérfshiré até t& sektorit privat dhe té
organizatave jo-qeveritare.

3. Menaxhon e drejton shérbimet shéndetésore.

4. T€ pérgatis€ e hartojé buxhetin, ndarjen e destinacionin e fondeve buxhetore t€ financuara,
si dhe ményrat dhe format e evidentimit dhe té kontrollit t¢ administrimit t€ kétyre fondeve sipas
ligjeve (ligji organik dhe ligji vjetor) pér buxhetin e shtetit dhe udhézimeve té€ ndryshme né zbatim té
tyre.

5. Té€ hartoj€ e pérgatisé planet e programet pér zhvillimin, kualifikimin dhe administrimin e
burimeve njerézore né pérputhje me politikat e Ministris€ s€ Shéndetésis€, si dhe t€ vejé né jeté e
zbatojé ato.

6. Té drejtojé e kontrollojé té gjitha aktivitetet zbatuese e administruese t€ organeve dhe
organizmave t&€ ASHR-sé.

7. Pérfagéson ASHR-né né marrédhéniet e punés me punonjésit.

8. Eméron drejtorét e Drejtorive t€ ASHR-s€.

9. Propozon futjen e shérbimeve té reja, sipas politikave shéndeté€sore kombétare té
pércaktuara nga MSH.

10. Mbéshtetet me mjete teknike dhe mbikéqyr veprimtaringé e punonjésve té€ niveleve té
ndryshme si dhe ato q€ pérfshihen né programe t€ ndryshme t€ shéndet€sisé.

IX. Organizmat e brendshém

1. Drejtoria e Shéndetit Publik

2. Drejtoria e Kujdesit Shéndetésor Parésor;

3. Drejtoria e Planifikimit t€ Shérbimeve;

4. Drejtoria e Shérbimeve Kontraktuese dhe Ndihmése

X. Drejtorité ¢ ASHR-sé dhe fushat kryesore qé mbulojné
1. Drejtoria e Shéndetit Publik mbulon kryesisht kéto fusha:
a) Promovimin dhe edukimin shéndetésor;

b) Imunizimi dhe S€mundjet infektive;

¢) Ushqimi, uji, trajtimi i mbeturinave;

d) Shéndeti dhe sigurimi né puné;

e) Shérbimet laboratorike t&€ shéndetit publik;

f) Inspektimi fiarmaceutik;



g) Inspektoriatin Sanitar Shtetéror;

h) Inspektoriatin e luftés kundér s€émundjeve ngjitése.

2. Drejtoria e Kujdesit Shéndetésor Parésor mbulon kryesisht kéto fusha:

a) Shérbimet klinike, si dhe poliklinikat dhe gendrat shéndetésore;

b) Shérbimi stomatologjik;

¢) Drejtimi dhe manaxhimi mjekésor;

d) Profesionet g€ lidhen me mjekésing, si punonjésit e radiografisé, té laboratoréve etj.

e) Kontrolli mjekésor;

f) Shérbimet infermerike;

2) Drejtimi dhe manaxhimi infermierik;

h) Sigurimi i cilésis€ s€ shérbimit infermierik;

3. Drejtoria e Planifikimit t€ Shérbimeve mbulon kryesisht kéto fusha:

a) Planifikimin dhe zhvillimin e Shérbimeve Shéndet€sore t€ Specializuara Spitalore ose
Ambulatore;

b) Informacioni dhe statistikat;

¢) Kontrollin financiar; shpenzimet dhe buxheti; shérbimet né lidhje me pagesat (funksionet e
arkétarit) dhe menaxhimi i parave.

d) Burimet njerézore;

e) Menaxhimi i pronave dhe pasurive;

f) Shérbimet juridike;

g) Furnizimet;

h) Administrata.

XI. Drejtorét e drejtorive

1. Drejtorét jan€ pérgjegjés pér funksionimin e Drejtorive dhe menaxhimin e veprimtarive
pérkatése, pér administrimin e ndértesave dhe té pajisjeve t€ tyre, pér cilésiné e shérbimeve.

2. Drejtorét pérfaqésojné Drejtorité pérkat€se né marrédhénie me té tretét.

3. Drejtorét varen drejtpérdrejt dhe pérgjigjen pérpara Drejtorit Ekzekutiv.

4. Rregullat e Kodit t€ Punés, pér aq sa nuk vijné n€ kundérshtim me kété vendim, si dhe me
statusin e veganté t€ ASHR-s&, do té zbatohen edhe pér Drejtorét e Drejtorive, si dhe pér punonjésit e
tjeré t&¢ ASHR-s€.

XII. Poliklinikat dhe Qendrat Shéndetésore

1. Poliklinikat dhe Qendrat Shéndetésore jané pjesé e Drejtorisé s€¢ Kujdesit Shéndetésor
Parésor.

2. Shefat e poliklinikave dhe t€ gendrave shéndetésore varen dhe pérgjigjen pérpara Drejtorit
té Drejtorisé s€ Kujdesit Shéndetésor Parésor.

3. Shefat e poliklinikave dhe té gendrave shéndetésore jané€ pérgjegj€s pér pérmir€simin dhe
rritjen e cilésisé sé shérbimeve.

4. Shefat e poliklinikave dhe t€ gendrave shéndetésore jané pérgjegjés pér ushtrimin e
kontrollit ndaj veprimtarisé s€ shpenzimeve pér menaxhimin e mirémbajtjen e ndértesave dhe t&€
pajisjeve té€ tyre, si dhe pér kryerjen e realizimin e shérbimeve dhe té aktiviteteve t€ tjera.

XIII. Stafet e poliklinikave dhe té gendrave shéndetésore

1. Specialistét doktor€, infermierét dhe pjesa tjetér e stafit, si dhe mjekét e pérgjithshém, té
poliklinikave dhe gendrave shéndetésore punésohen me kontraté nga Drejtori i Drejtorisé sé Kujdesit
Shéndetésor Par€sor, mbi bazén e kritereve t€ vendosura me rregulloren e brendshme.

2. Punonjésit e poliklinikave dhe t€ gendrave shéndetésore do t€ paguhen nga fondi i
Sigurimeve Shéndetésore, né bazé t& Marréveshjes qé do t€ lidhen ndérmjet ARSH-s€¢ dhe ISKSH-sé.

XIV. Financimi i poliklinikave dhe gendrave shéndetésore

1. Shpenzimet pér kryerjen e shérbimeve té kujdesit shéndetésor parésor do t€ financohen nga
ISKSH-ja, sipas Marréveshjes sé lidhur ndérmjet ASHR-s¢ dhe ISKSH-sé.

2. Marréveshja pércakton paketat e shérbimeve shéndetésore qé do t& blejé ISKSH-sé pér ¢do
polikliniké dhe gendér shéndetésore. Né paketat e shérbimet shéndetésore pérfshihen shpenzimet pér



pagesat e mjekéve té pérgjithshém e té familjeve, mjekéve specialisté, infermieréve, t&€ punésuarve té
tjeré né poliklinika dhe gendra shéndetésore, si dhe shpenzime t€ tjera (korrente).

3.Né pérputhje me Marréveshjen ndérmjet ASHR-s¢ dhe ISKSH-s€, dega e ISKSH-sé lidh
kontraté me ¢do polikliniké dhe gendér shéndetésore pér kalimin e fondeve financiare dhe kontrollin e
tyre.

4. Fondet nga buxheti i shtetit t€ caktuara e destinuara pér shérbimet shéndetésore parésore i
kalojné drejtpérdrejt ISKSH-s€.

XV. Dispozita té pérgjithshme e tranzitore

1. Drejtoria e Higjenés dhe Epidemiologjisé, Inspektimi Sanitar, si dhe Zyrat e Shéndetit
Publik pér Tiranén dhe Rrethin e saj, shkrihen dhe funksionet e tyre i kalojné ASHR-s¢.

2. Punonjésit dhe stafet e tyre respektive punésohen me kontrata t€ rregullta nga ASHR-ja.

3. Seleksionimi i stafit ekzistues dhe transferimi i tij tek ASHR-ja do t& béhet né bashképunim
nga menaxherét e MSH dhe ASHR-sé.

XVI. Afatet

1. Ngarkohen Ministria e Shéndetésisé, Ministria e Financave dhe ISKSH qé brenda 4 muajve
nga data e hyrjes n€ fuqi t€ kétij vendimi t€ marrin t&€ gjitha masat me qéllim q¢ ASHR t€ fillojé
funksionimin e ploté né pérmbushje t& kompetencave q€ njihen me kété vendim.

2. Pér pérllogaritjet e efekteve financiare q€ do t€ ket€ krijimi 1 kétij i institucioni, ngarkohen
Ministria e Shéndetésisé dhe Minsitria e Financave.



