VENDIM
Nr.857, daté 20.12.2006

PER FINANCIMIN E SHERBIMEVE TE KUJDESIT SHENDETESOR PARESOR NGA SKEMA
E DETYRUESHME E SIGURIMEVE TE KUJDESIT SHENDETESOR

Né mbéshtetje té nenit 100 té Kushtetutés dhe té neneve 4, pika 2, shkronja “b” e 36 té ligjit
nr.7870, daté 13.4.1994 “Pér sigurimet shéndetésore né Republikén e Shqipérisé”, té ndryshuar, me
propozimin e Ministrit té Shéndetésisé, Késhilli i Ministrave

VENDOSI:

1. Financimin, nga skema e detyrueshme e sigurimeve shéndetésore, té shérbimeve té Kujdesit
Shéndetésor Parésor (KSHP), té pércaktuara né shtojcén 1, gé i bashkélidhet kétij vendimi.

2. Shérbimet e KSHP-sé organizohen dhe ofrohen né bazé gendrash shéndetésore, sipas udhézimit
té Ministrit té Shéndetésisé.

3. Qendra shéndetésore éshté person juridik, publik, jobuxhetor, jofitimprurés, me llogari bankare
té vecanté, i cili pérfshin té gjithé rrjetin e dhénésve té shérbimit, né varési té tij, si¢ éshté pércaktuar né
kontraté.

Qendra shéndetésore ushtron veprimtaring, administrohet dhe vepron né bazé té ligjeve né fuqi, té
statutit t& gendrés shéndetésore dhe té rregullores sé pérgjithshme pér kontraktimin e shérbimeve té KSHP-
sé, e pércaktuar né shtojcén 2, sé bashku me anekset pérkatése A+B, gé i bashkélidhen kétij vendimi.

Qendra shéndetésore drejtohet nga drejtori i késaj gendre.

4. Ministri i Shéndetésisé, brenda datés 30 janar 2007, t€ miratojé statutin tip té gendrave
shéndetésore, ndérsa bordi i gendrave shéndetésore miraton statutin pér ¢cdo gendér shéndetésore.

5. ISKSH-ja lidh kontraté me gendrat shéndetésore, né té gjithé vendin, né bazé té rregullores sé
pérgjithshme pér kontraktimin e shérbimeve té KSHP-sg, té pércaktuara né pikén 1 té kétij vendimi.

Nga kjo béjné pérjashtim:

a) Shérbimet e ofruara nga gendrat komunitare té shéndetit mendor;

b) Shérbimi dentar publik;

) Shérbimet e higjienés dhe té epidemiologjisé;

c) Shérbimet e ofruara nga strukturat e ngritura pér edukimin dhe promocionin shéndetésor;

d) Shérbimet e ofruara nga mjekét e shkollave, té kopshteve dhe cerdheve.

6. Ményra e pagesés dhe e shpérblimit té punés sé punonjésve té gendrave shéndetésore, qé kané
lidhur kontraté me ISKSH-né sipas kétij vendimi, miratohet nga késhilli administrativ i kétij instituti.

7. Ministri i Shéndetésisé dhe Ministri i Financave miratojné tarifat pér shérbimet e ofruara nga
gendrat shéndetésore pér rastet e personave té pasiguruar dhe pér shérbime jashté paketés sé shérbimeve té
KSHP-sé. Té ardhurat e krijuara nga shérbimet e ofruara, sipas késaj pike, pérdoren sipas pércaktimeve té
vendimit nr.432, daté 28.6.2006 té& Késhillit t¢ Ministrave “Pér krijimin dhe administrimin e té ardhurave,
gé krijojné institucionet buxhetore”.

8. Ministri i Shéndetésisé dhe ISKSH-ja, brenda vitit 2006, té identifikojné té gjitha gendrat
shéndetésore, né bazé té ndarjes administrative né vend, numrin e personelit mjekésor dhe atij ndihmés dhe
numrin e popullsisé, qé ato mbulojné me shérbime t& KSHP-sé.

9. Ngarkohen Ministria e Shéndetésisé, Ministria e Brendshme dhe ISKSH-ja, gqé, me fondet e
miratuara né buxhetin e vitit 2007, té planifikojné zhvillimin e veprimtarive pér promovimin, komunikimin
dhe informimin, pér financimin e shérbimeve té KSHP-sé nga skema e sigurimeve té detyrueshme té
kujdesit shéndetésor.

10. Drejtori i Shéndetit Publik eméron drejtorin e pérkohshém té ¢cdo gendre shéndetésore, pér njé
periudhé kohe jo mé té gjaté se deri mé 30 mars 2007. Drejtori i gendrés shéndetésore emérohet dhe lirohet
nga bordi i gendrés.

Drejtori i pérkohshém i gendrés shéndetésore ngarkohet, qé, brenda datés 16 janar 2007:

- té lidhé kontratén individuale, t& pérkohshme, té punés me secilin nga punonjésit aktualé té
gendrés shéndetésore;

- té celé llogariné bankare té€ gendrés shéndetésore prané njé banke té nivelit té dyté, e cila ka degé
né aférsi té gendrés shéndetésore;

- t6 marré né dorézim, rregullisht, inventarin aktual té mjeteve né pérdorim té gendrés
shéndetésore, sipas rregullores sé pérgjithshme té kontraktimit té shérbimeve té€ KSHP-sé.



11. Ngarkohen Ministria e Shéndetésisé dhe ISKSH-ja, gé, né bashképunim me organet e
geverisjes vendore, brenda datés 30 mars 2007, t& ngrené bordet e gendrave shéndetésore.

12. ISKSH-ja, brenda datés 30 mars 2007, té pérfundojé lidhjen e kontratave me c¢do qgendér
Shéndetésore.

13. Té gjitha aktet nénligjore, gé jané né kundérshtim me kété vendim, shfugizohen.

14. Ngarkohen Ministria e Shéndetésisé, Ministria e Financave dhe Instituti i Sigurimeve té
Kujdesit Shéndetésor pér zbatimin e kétij vendimi.

Ky vendim hyn né fugi pas botimit né Fletoren Zyrtare.

KRYEMINISTRI
Sali Berisha

SHTOJCA 1
LISTA E SHERBIMEVE TE KSHP QE DUHET TE OFROJE QENDRA SHENDETESORE

Kujdesi pér té rriturit

Diagnozat kryesore dhe mjekimi i sémundjeve

Kjo kategori mbulon sémundjet mé té pérhapura te té rriturit gé pérfitojné shérbime né nivelin e
Kujdesit Shéndetésor Parésor.

Hipertensioni

Dhimbjet e gjoksit

Angina /sémundja e ishemisé sé zemrés

Insuficiencé kardiake

Diabeti

Infeksioni i aparatit urinar

Anemia

Azma

Dhimbjet akute té mesit

Depresioni

Ankthi

Infeksione té rrugéve té frymémarrjes te té rriturit

Problemet e l1ékurés

Problemet e prostatit

Dhimbjet e kokés

Aurtriti ose dhimbjet e kyceve

Kujdesi pediatrik

Diagnozat kryesore dhe mjekimi i sémundjeve

Kjo kategori mbulon sémundjet mé té pérhapura te fémijét gé pérfitojné shérbime né nivelin e
Kujdesit Shéndetésor Parésor.

Infeksioni akut i bajameve

Bronkiti

Infeksionet e rrugéve té poshtme té frymémarrjes

Infeksioni i veshit t& mesém

Hegja e barkut dhe té vjellat

Konvulsionet nga temperatura e larta

Temperatura e larté

Infeksionet e rrugéve urinare

Problemet e té ushqyerit

Problemet e l1ékurés

Kujdesi pér fémijén
Monitorimi i rritjes dhe zhvillimit té fémijés
Imunizimi



Shéndeti i gruas dhe kujdesi shéndetésor riprodhues
Kjo kategori mbulon shérbimet mé té& zakonshme té nevojshme pér graté gé pérfitojné shérbime né
nivelin e Kujdesit Shéndetésor Parésor.

Planifikimi familjar

Sémundjet/infeksionet, seksualisht, té transmetueshme
Vizita e gjirit

Analiza e qafés sé mitrés

Menopauza

Shtatzénia normale

Diagnostikimi klinik dhe mjekimi gjaté shtatzénisé
Kujdesi pas lindjes

Shérbimet parandaluese

Kujdesi pér rastet urgjente
Kjo kategori mbulon arsyet mé té zakonshme té nevojshme pér personat qé pérfitojné shérbime
urgjence né nivelin e Kujdesit Shéndetésor Parésor.

Menaxhimi fillestar dhe stabilizimi i problemeve urgjente
Ataket e azmés

Dhimbjet e gjoksit

Frakturat

Kujdesi pér gérvishtjet/plagét

Shérbimet minilaboratorike (g€ mund té ofrohen pa pasur nevojé pér personel laborant)
Shérbimet minimale té shfrytézueshme né nivelin e Kujdesit Shéndetésor Parésor pérfshijné:
Analizén e urinés

Analizén e shegerit né gjak

Analizén e barrés

Analizén e sekrecioneve vaginale pér gjetjen e infeksionit

SHTOJCA 2
RREGULLORJA E PERGJITHSHME PER KONTRAKTIMIN E SHERBIMEVE TE
KUJDESIT SHENDETESOR PARESOR

Objekti
Neni 1

Rregullorja e pérgjithshme (kétu dhe mé tej e quajtur rregullorja), pércakton metodén e
kontraktimit té pagesés dhe té monitorimit té€ shérbimeve shéndetésore té ofruar pér popullsiné né fushén e
kujdesit shéndetésor parésor, té drejtat dhe detyrimet e paléve né kété marrédhénie kontraktuale, si dhe
céshtje té tjera gé lidhen me kontratén.

Kontraktimi
Neni 2

Instituti i Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor (kétu e mé tej do té quhen ISKSH) do té sigurojé
lidhjen e kontratés ndérmjet Drejtorisé Rajonale té Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor (kétu e mé tej do
quhet DRSKSH) dhe gendrave shéndetésore (kétu e mé tej do té quhet QSH), né ¢do qgark, pér njé periudhé
kohore té barabarté me té paktén njé vit kalendarik.

ISKSH-ja mund té lidhé kontrata edhe me mjeké individualé ose subjekte juridike private gé
ofrojné shérbime té kujdesit shéndetésor parésor, sipas kushteve dhe kritereve t€ miratuara nga Késhilli
Administrativ i ISKSH-sé dhe gé plotésojné standardet e vendosura nga Ministri i Shéndetésisé.



Neni 3
ISKSH-ja harton projektkontratén tip, e cila miratohet nga Késhilli Administrativ i ISKSH-sé

Elemente, té caktuara, té kontratés negociohen mes dy paléve kontraktore gé jané: DRSKSH-ja
nga njéra ané dhe QSH-ja nga ana tjetér.

Nénshkrimi i kontratés do té béhet nga drejtori i DRSKSH-sé dhe drejtori i QSH-s&, jo mé voné se
njé muaj para hyrjes né fuqi té saj.

Kontrata do té pérmbajé:

i) shérbimet shéndetésore gé duhet té ofrojé QSH-ja;

ii) treguesit e cilésisé sé shérbimeve gé duhet té ofrojé QSH-ja:

iii) pagesén dhe procedurat e financimit qé do té kryhen nga ISKSH-ja;

iv) procedurat qé kérkohen pér monitorimin e zbatimit té kontratés;

V) ¢éshtje té tjera gé pércaktohen nga kjo rregullore dhe udhézimet e ISKSH-sé.

Qendra shéndetésore deklaron pasurité e saj para lidhjes sé kontratés me ISKSH-né.

Neni 4

Né zbatim té késaj rregulloreje dhe pér té realizuar kontraktimin, ISKSH-ja nxjerr udhézime té
detyrueshme pér DRSKSH-né dhe QSH-né, lidhur me:

a) afatet e procesit té kontraktimit;

b) pérpunimin e buxhetit t&é QSH-sg;

c) tavanin e projektbuxhetit pér gdo QSH dhe né nivel garku;

¢) procedurat gé ndigen pér negocimin dhe nénshkrimin e kontratés.

Shérbimet gé ofron gendra shéndetésore
Neni 5

Kontrata do té pércaktojé, qarté, llojet e shérbimeve gé duhet té ofrojé QSH-ja pér trajtimin e
gjithé grupmoshave dhe kategorive té popullatés, duke siguruar funksionimin e parimit, gé mjeku i
pérgjithshém i familjes, té jeté “kontakti i paré” pér nevojat shéndetésore té popullsisé né zonén e mbulimit
té QSH-sé.

Neni 6

Paketa minimale e shérbimeve gé duhet té ofrojé QSH-ja, pércaktohet nga MSH-ja, mbéshtetur né
rekomandimet e Komitetit t& Pérhershém té ngritur prané MSH-sé, me pérfagésues té té gjitha paléve té
interesuara, duke pérfshiré: Ministriné e Shéndetésisé, Institutin e Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor,
Institutin e Shéndetit Publik, Urdhrin e Mjekut, Fakultetin e Mjekésisé sé Universitetit té Tiranés,
Ministriné e Financave, Ministriné e Arsimit. Né pérfundim ajo miratohet nga Késhilli i Ministrave.

Rekomandimet e Komitetit té Pérhershém bazohen né vlerésimin e nevojave té kryera nga Instituti
i Shéndetit Publik, lidhur me parashikimin e kérkesés pér lloje té ndryshme té shérbimeve té€ Kujdesit
shéndetésor parésor.

Neni 7

Paketa e shérbimeve gé duhet té ofrojné QSH-t&, pérfshin shérbimet e detajuara né shtojcén 1,
miratuar me vendim té Késhillit t& Ministrave.

Shérbimet shéndetésore shtesé gé mund té ofrojé QSH-ja jashté késaj pakete, do té€ pércaktohen
rast pas rasti me marréveshje té veganté mes ISKSH-sé dhe MSH-sg.

QSH-ja, i ofron popullsisé kujdes shéndetésor cilésor, né pérputhje me ligjin pér kujdesin
shéndetésor, ligjin pér sigurimet shéndetésore, ligjin pér barnat, rregullat dhe udhézimet e pérgjithshme,
protokollet profesionale, standardet dhe normat e vendosura nga Ministria e Shéndetésisé.

Shérbimet do té jepen pa asnjé llojé dallimi e diskriminimi, duke respektuar dhe ruajtur plotésisht
fshehtésiné e té gjitha té dhénave dhe informacioneve té ¢do personi, dinjitetin, intimitetin e tij.

QSH-ja, garanton gé personeli i saj té ofrojé shérbime shéndetésore cilésore bazuar né njohurité e
reja dhe teknologjiné mjekésore pér té cilén, QSH-ja, do té véré né dispozicion mjetet e diagnostikimit,
pajisjet mjekésore dhe barnat e pércaktuar nga Ministria e Shéndetésisé, si¢ detajohen né aneksin A,



bashkélidhur késaj rregulloreje.
Neni 8

Shérbimet e pérmendura né kontraté ofrohen sipas kritereve té pércaktuara nga MSH-ja dhe
monitorohen nga ISKSH-ja.

Treguesit e cilésisé jané pjesé e kontratés sipas pércaktimit t€ béré né aneksin 13, bashkélidhur
késaj rregulloreje.

Regjistrimi i popullsisé
Neni 9

Kontrata do té mbéshtetet né parimin e sé drejtés sé popullatés pér té zgjedhur, lirisht, jo mé
shpesh se njéheré né vit, ofruesin e shérbimeve shéndetésore pérmes regjistrimit né QSH.

Regjistrimi fillestar i popullsisé do té béhet duke regjistruar té gjithé banorét e njé territori té
caktuar, prané mjekut té pérgjithshém (MP) ose mjekut té familjes (MF) té QSH-sé, gé& mbulon até zoné
dhe duke regjistruar té gjithé pjesétarét e njé familjeje tek i njéjti MP/MF.

Numri i popullsisé pér njé MP/MF duhet té jeté né pérputhje me normat e mbulimit dhe standardet
e vendosura nga MSH-ja.

QSH-ja éshté pérgjegjése pér regjistrimin vjetor té popullsisg, bazuar né udhézimet e ISKSH-s dhe
MSH-sé.

Pagesa pér shérbimet shéndetésore dhe parimet e pérllogaritjes sé saj
Neni 10

Kontrata mbéshtetet né rolin e ISKSH-sé si financuesi kryesor i shérbimeve té kujdesit shéndetésor
parésor, sipas paketés sé shérbimeve t&€ KSHP-sé.

Nevojat pér investime kapitale t¢ QSH-sé do té pérballohen nga ana e MSH-sé né pérputhje me
planin vjetor té investimeve.

Neni 11

Té ardhurat e QSH-sé pérbéhen nga: financimi i ISKSH-sé sipas kontratés, pagesat e personave té
pasiguruar, fonde nga Ministria e Shéndetésisé, Ministria e Financave ose Ministria e Brendshme,
organizata té ndryshme, kredi bankare, donatoré dhe burime té tjera.

ISKSH-ja, do té pérpunojé, c¢do vit, financimin e shérbimit té Kujdesit Shéndetésor Parésor pér
QSH té kontraktuara. Té ardhurat e véna né dispozicion pér kontraktimin e shérbimeve té Kujdesit
Shéndetésor Parésor, bazohen né shpenzimet historike té vitit paraardhés té rregulluara me % e rritjes
vjetore, brenda kufijve té buxhetit vjetor té ISKSH-sg, si dhe né ndryshime té tjera strukturore dhe ligjore té
miratuara.

Buxheti i véné né dispozicion pér kontraktimin e QSH-sg, do té transformohet né njé buxhet tavan
pér secilin gark dhe ¢cdo QSH.

Neni 12

Kontrata rregullon llojet e méposhtme té pagesave pér ofrimin né sasi dhe cilési t& shérbimeve
shéndetésore:

a) pagesa fikse mujore (gé kétej e tutje do té quhet pagesa fikse);

b) pagesa mujore bazuar né aktivitetin (gé kétej e tutje do té quhet pagesa bazuar né aktivitetin);
dhe

c) pagesa bonus tremujore (qé kétej e tutje do té quhet bonus).

Pagesa fikse éshté: pagesa pér banoré, por gjaté periudhés 2007-2010, do té bazohet né historikun
e shpenzimeve. Pagesa fikse llogaritet né masén 85 % té historikut té shpenzimeve té& QSH.

Pagesa bazuar né aktivitetin éshté: pagesa pér numér vizitash pér personat e siguruar dhe shérben
pér té inkurajuar rritjen e aktivitetit t8 QSH-sé. Pagesa bazuar né aktivitetin, llogaritet né masén 10% té
fondit total t& kontraktimit né nivel garku. Kjo shumé do té shpérndahet pér cdo QSH, bazuar né numrin e
vizitave té personave té siguruar t¢ MP/MF.



Bonusi éshté: pagesa pér cilésiné dhe shérben pér té nxitur angazhimin e métejshém té QSH pér
rritjen e cilésisé sé shérbimeve dhe efektivitetin. Bonusi llogaritet né masén 5% té fondit total té
kontraktimit né gark. Kjo shumé do té shpérndahet pér ¢do QSH bazuar né numrin e banoréve té
regjistruar.

Vlerésimi i cilésisé sé shérbimeve pér té cilat QSH-ja mund té pérfitojé bonus béhet mbi bazén e
plotésimit té kétyre treguesve:

i) raportimi né kohé dhe i ploté i té dhénave té kérkuara sipas kontratés;

ii) ulja e vlerés mesatare té recetés pér banoré té regjistruar (norma vjetore e uljes 5%);

iii) ulja e numrit té referimeve pér vizité né kujdesin e specializuar (norma vjetore e uljes 5%);

k) pjesémarrja e stafit né trajnimin mjekésor té vazhdueshém (10% e stafit né vit);

v) kontrata duhet té pércaktojé, garté, kur QSH-ja gézon té drejtén e marrjes sé pagesés bonus.

Neni 13

Pagesa fikse do t’i transferohet QSH-sé nga DRSKSH-ja, né 12 késte té barabarta mujore, jo mé
voné sesa dita e fundit e muajit paraardhés.

Pagesa bazuar né aktivitetin do té llogaritet cdo muaj né pérputhje me parashikimet e béra né nenin
12, bazuar né aktivitetin gjaté muajit paraardhés dhe, do t’i transferohet ¢cdo muaj QSH-sé nga DRSKSH-ja,
jo mé voné sesa dita e fundit e muajit pasardhés.

Pagesa bonus do té llogaritet dhe transferohet né fund té ¢do tremujori né QSH nga DRSKSH-ja,
jo mé voné se dita e fundit e muajit té paré té tremujorit pasardhés.

Neni 14

Kontrata duhet té pérfshijé hollésité e llogarisé bankare t& QSH-sé, né té cilén DRSKSH-ja bén
pagesén. QSH-ja do té hapé llogari bankare né njé banké té nivelit té dyté, brenda garkut ku vepron QSH-
ja. Informacioni pér ndryshimin e bankés dhe llogarisé bankare, gjaté vitit té kontratés duhet t’i pércillet me
shkrim DRSKSH-sé nga QSH-ja, njé muaj para ndryshimit.

Neni 15

Personat e pasiguruar, do té paguajné pér shérbimet shéndetésore gé ofron QSH-ja. Pagesa pér
shérbimet e Kujdesit Shéndetésor Parésor pér personat e pasiguruar, do té mblidhet nga QSH-ja.

Né hyrje dhe né ¢cdo dhomé konsulte té QSH-sé, do té afishohen tarifat e shérbimit shéndetésor pér
personat e pasiguruar, si dhe tarifa té tjera té pércaktuara me akte normative.

Buxheti i kontraktuar i QSH-sé
Neni 16

ISKSH-ja financon QSH-né pér kéto zéra shpenzimesh:

a) paga dhe shpenzime té tjera lidhur me pagén e personelit;

b) kontribute pér sigurime shéndetésore e shogérore té personelit;

c) mallra e shérbime té tjera.

QSH-ja, mban pérgjegjési té ploté pér zbatimin e buxhetit té kontraktuar, sipas zérave té
pércaktuara nga ISKSH-ja.

QSH-ja, nuk mund té kérkojé financime shtesé nga ISKSH-ja, pérve¢ rasteve t&€ pérmendura né
kontraté.

Neni 17

QSH-ja, mund té rishpérndajé buxhetin duke zbatuar kufizimet e méposhtme:

a) rishpérndarja nga “shpenzime pér mallra e shérbime” te “pagat”, mund té béhet vetém brenda
njé kufiri prej 2%;

b) rishpérndarja nga “pagat” “te shpenzimet pér mallra e shérbime” éshté e mundur vetém brenda
njé kufiri prej 5%.

Té dy kufijté llogariten bazuar né buxhetin e kontraktuar.



Rishpérndarja e burimeve duhet té autorizohet nga ISKSH-ja. Kérkesa pér rishpérndarjen e
buxhetit, sipas zérave do té kérkohet me shkrim né DRSKSH nga QSH-ja. Kérkesa pér rishpérndarje duhet
té jeté e dokumentuar dhe e justifikuar bazuar né fushén e aktivitetit t¢ QSH-sé t& detajuar mé tej, né
udhézimet pér kontraktimin, té pércaktuara nga ISKSH-ja.

Rishpérndarja e buxhetit do té hyjé né fugi vetém pasi té jeté miratuar nga DRSKSH-ja.

Neni 18

QSH-ja duhet té detajojé buxhetin e kontraktuar né pérputhje me udhézimet e dhéna prej ISKSH-
SE.

Pagat, kontributet pér sigurimet shogérore e shéndetésore, detajohen né bazé té ligjeve dhe
rregulloreve pérkatése, si dhe né pérputhje me kontratat e punés té nénshkruara ndérmjet ¢do punonjési dhe
drejtorit t& QSH-sé.

Barnat, materialet mjekésore, pajisjet shéndetésore té thjeshta, si dhe mallrat e shérbimet e tjera
parashikohen né buxhet dhe blihen nga QSH-ja, pérmes sistemit ekzistues té prokurimit publik.

Trajnimi i personelit, pjesémarrja né edukimin e vazhdueshém mjekésor, pjesémarrja né projektet
e zhvillimit shkencor dhe nxitja e specializimit né mjekésiné familjare do té parashikohet né buxhet brenda
z€rit té shpenzimeve pér mallra e shérbime. ISKSH-ja nxjerr udhézime té hollésishme pér kriteret dhe
kushtet e financimit té trajnimit té stafit t&¢ QSH-seé.

Investimet kapitale kryesore do té paguhen nga MSH, né pérputhje me planin vjetor té
investimeve.

Té ardhurat e tjera t¢ QSH-sé duhet té raportohen né ményré periodike prané DSKSH-sé. Ministri i
Shéndetésisé sé bashku me Ministriné e Financave, nxjerr udhézim pér pérdorimin e té ardhurave dytésore
té QSH-sé.

Neni 19

QSH-ja mban né buxhetin e saj pér ta pérdorur pér vitin pasardhés tepricén e kursyer nga viti
ushtrimor deri né njé maksimum prej 2% té buxhetit té kontraktuar.

Neni 20

Né mbéshtetje té aktivitetit shéndetésor, QSH-ja ka té drejté té pérfitojé kredi bankare, deri né njé
maksimum prej 2% té buxhetit té saj. Pagesa e interesave nuk éshté pjesé e buxhetit té kontraktuar.

Neni 21

QSH-ja mban pérgjegjési pér menaxhimin dhe administrimin financiar. QSH-ja duhet té
kontraktojé personin me kohé té ploté ose té pjesshme pér administrimin financiar.

Qendra shéndetésore
Neni 22

QSH-ja, éshté institucion i shérbimit té Kkujdesit shéndetésor parésor, shtetéror, jobuxhetor,
jofitimprurés, me llogari bankare té vecanté, qé pérfshin té gjithé rrjetin e dhénésve té shérbimit né varésiné
e saj, si¢ éshté pérshkruar né kontraté. QSH-ja ushtron veprimtaring e saj né bazé té ligjeve né fugi, statutit
té QSH-sé dhe té késaj rregulloreje.

Statuti tip i QSH-sé miratohet nga Ministri i Shéndetésisé.

QSH-ja ofron shérbime shéndetésore profesionale dhe cilésore, bazuar né parimin e mjekésisé
familjare, pér t’i shérbyer té gjitha kategorive té popullsisé né zonén gé ajo mbulon duke shérbyer, si:
“pritési i paré pér shérbimet e niveleve mé té larta té kujdesit shéndetésor.

Neni 23
Né nivel garku, ngrihet dhe funksionon Bordi i Qendrave Shéndetésore né gark (BQSH), i cili

pérbéhet nga pérfagésues t&é MSH-sé né nivel garku, t¢ DRSKSH-sé, té njésisé administrative mé té madhe
té geverisjes vendore, né até gark.



BQSH-ja pérbéhet nga 3 anétaré sipas pércaktimeve té béra né statut.

Pagesa e anétaréve t€ BQSH-sé do té jeté 2000 (dy mijé) leké pér pjesémarrje né mbledhje, gé do
té mbulohet nga fondet e ISKSH-sé.

BQSH-ja mblidhet jo mé shumé se 4 heré né vit dhe vepron bazuar né rregulloren e BQSH-sg, e
cila miratohet nga Ministri i Shéndetésisé.

Detyrat me té réndésishme té BQSH-sé jané:

a) organizimi i konkursit pér emérimin e drejtoréve té QSH-sg;

b) emérimi i drejtoréve té QSH-sé;

c) shqyrtimi i ankesave né lidhje me aktivitetin e drejtorit ose té QSH-sé;

¢) shkarkimi i drejtoréve;

d) i propozon Ministrit té Shéndetésisé krijimin e QSH-ve té reja né gark;

dh) miratimin e donacioneve gé vijné pér QSH-té.

Roli i drejtorit t&é QSH-sé
Neni 24

QSH-ja drejtohet nga drejtori i QSH-sé.

Drejtori i QSH-sé ka kéto kompetenca kryesore:

a) pérfagéson QSH-né né marrédhénie me DRSKSH-né, me institucione té tjera dhe me té treté;
b) drejton aktivitetin e dhénies sé shérbimit shéndetésor parésor nga personeli i QSH-sé;

c) drejton dhe mban pérgjegjési pér zbatimin e buxhetit t& kontraktuar t&é QSH-sé;

¢) drejton dhe mban pérgjegjési pér mbledhjen dhe pérdorimin e té ardhurave té tjera;

d) gézon té drejtén e firmés si pérfagésues i QSH-sg;

dh) punéson personelin e QSH-ve né bazé té normave té pércaktuara nga MSH-ja.

Detyrat e hollésishme té drejtorit t&¢ QSH-sé pércaktohen né statutin e QSH-sé.

Emérimi dhe lirimi nga detyra i drejtorit t¢ QSH-sé
Neni 25

Drejtori i QSH-sé emérohet dhe lirohet nga bordi i QSH-sé, né bazé té kritereve pér emérimin e
drejtorit t&¢ QSH-sé té miratuara nga Ministri i Shéndetésisé, sé bashku me statutin tip té QSH-sé.

ISKSH-ja ka té drejté gé kur konstaton kegmenaxhim té QSH-ve, bazuar né prova té shkruara, t’i
kérkojé BQSH-sé shkarkimin e drejtorit.

Punonjésit e QSH-sé
Neni 26

Personeli i QSH-sé pérbéhet nga stafi mjekésor dhe ai ndihmés. Marrja né puné dhe lirimi nga
puna e personelit béhet nga drejtori, né zbatim té normave té ngarkesés, t& miratuara nga Ministri i
Shéndetésisé dhe rregullave té pércaktuara né statut.

Marrédhéniet e punés sé personelit té QSH-sé rregullohen né bazé té Kodit té Punés dhe kontratave
individuale té punés.

Neni 27

QSH-ja, duhet té regjistrojé e té mbajé té dhéna pér té gjithé punonjésit e saj. QSH-ja duhet té
sigurojé njé shérbim shéndetésor té pandérpreré.

Né rastet kur njé punonjés mungon né puné ose e ndérpret, pérkohésisht, punén, QSH duhet t’u
ofrojé banoréve té regjistruar tek ai, njé zévendésues.

Neni 28

Punonjésit e QSH-sé ofrojné shérbimin e tyre bazuar né aftésiné e tyre profesionale dhe
pérgjegjésiné e tyre individuale. MP/MF veprojné né bazé té Kodit té Etikés dhe Deontologjisé Mjekésore.

Té drejtat e pacientéve
Neni 29



QSH-ja éshté e detyruar té organizojé punén né ményré gé dhénia e shérbimeve té Kkujdesit
shéndetésor té jeté sa mé e pérshtatshme pér té gjitha kategorité e pacientéve (t& pércaktojé orarin e punés
né ményré gé dhénia e shérbimit shéndetésor té jeté i pérshtatshém pér pacientét).

QSH-ja, afishon né ndértesén ku ushtron aktivitetin:

- emrin e gendrés shéndetésore;

- orarin e punés;

- numrin e telefonit, né raste urgjence jashté orarit zyrtar té punés.

Pacienti ka té drejté t& informohet nga MP/MF. Ai éshté i liré té zgjedhé ofruesin e shérbimeve
shéndetésore, si dhe gézon té drejta té tjera sipas Kartés sé té Drejtave té Pacientit.

Rregullimi i monitorimit, kontrollit dhe dhénia e informacionit
Neni 30

QSH-ja éshté e detyruar té mbajé njé dosje té dokumentacionit t& nevojshém dhe té raportimit té
pérditshém. Ajo duhet té japé té dhéna, né kohén e duhur, si¢ kérkohet nga MSH, ISKSH, ISHP.

QSH-ja do té mbajé dokumentet shéndetésore, sipas standardeve té pércaktuara nga MSH, ISKSH
dhe ISHP. DRSKSH ka té drejté té monitorojé, rregullisht dhe té pérdoré té dhénat e kétyre dokumenteve.

QSH-ja éshté e detyruar té kompjuterizojé dhe informatizojé té gjitha kartelat personale té
pacientéve né vite.

Neni 31

DRSKSH-ja ka té drejtén dhe detyrimin, pér t& monitoruar dhe kontrolluar, rregullisht, brenda
afateve té kérkuara prej saj, pérdorimin e buxhetit té kontraktuar té QSH-sé.

QSH-ja detyrohet t’i paragesé DRSKSH-sé té gjitha té dhénat e kérkuara prej saj, si¢ jané: té
dhénat e monitorimit t€ kapacitetit, produktivitetit, efektivitetit, cilésisé, si¢ pércaktohen né udhézimet e
dhéna nga ISKSH.

Neni 32

Pas marrjes sé té dhénave té pérmendura né nenin 30, DRSKSH-ja do té informojé QSH-né mbi té
metat e mundshme dhe nevojat pér rregullime brenda njé periudhe 15-ditore.

Né fund té ¢do tremujori, DRSKSH-ja, bén krahasimin e parashikimeve té pércaktuara né kontraté
me rezultatet aktuale gé jepen né té dhénat periodike.

DRSKSH-ja detyrohet té informojé QSH-né mbi aktivitetin 3-mujor né ményré té tillé, gé té lejojé
QSH-né, té krahasohet me QSH-té e tjera né gark

Neni 33

QSH-ja, duhet té zhvillojé njé raport vjetor pér té analizuar situatén e QSH-sé, duke pércaktuar
objektivat e zhvillimit afatmesém dhe afatgjaté dhe me tregues té garté té aktivitetit pér pérmirésimin e
cilésisé sé shérbimeve, produktivitetit dhe efektivitetit. Raporti vjetor i QSH-sé paragitet prané strukturave
té MSH-sé dhe ISKSH-sé.

Neni 34

ISKSH dhe MSH, duhet té njoftojné QSH-né pér té gjitha ndryshimet né legjislacionin, normat,
standardet dhe udhézimet, gé lidhen me menaxhimin e saj té miré.

Zgjidhja e kontratés
Neni 35

Kontrata mund té zgjidhet nga té dyja palét kontraktuese pérmes mirékuptimit, me kusht gé té jeté
béré njé njoftim me shkrim té paktén 60 dité kalendarike mé parg.

ISKSH-ja ka té drejté ta zgjidhé kontratén né ményré té njéanshme né rastet e méposhtme:

a) kur QSH-ja falimenton ose mbyllet;

b) kur QSH-ja humb té drejtén e akreditimit;



¢) kur konstatohet kegmenaxhim i pérdorimit té fondeve.

QSH-ja ka té drejté ta zgjidhé kontratén né ményré té njéanshme né rast se ISKSH-ja mbyllet.

Né rastet e zgjidhjes sé njéanshme té kontratés, kjo béhet duke ndjekur procedurén dhe afatin e
njoftimit té pércaktuar né Kontraté.

Zgjidhja e mosmarréveshjeve
Neni 36

Palét kontraktuese do té pérpigen té zgjidhin me mirékuptim ¢do mosmarréveshje gé lind nga
kontrata. Né mungesé té marréveshjes, palét i drejtohen gjykatés.

ANEKSI A
MJETET MINIMALE TE DIAGNOSTIKIMIT DHE TRAJTIMIT, QE DUHET TE JENE NE
PERDORIM, NE NJE QENDER SHENDETESORE

Standardi minimal i infrastrukturés fizike: Ndértesat dhe mjediset duhet té jené né gjendje té mira
dhe té ndértuara me materiale dhe né ményré té tillé gé té sigurojné njé nivel t& mjaftueshém té higjienés
dhe pérfshijné:

Ujé té ngrohté dhe té ftohté

Energji elektrike

Sistem ngrohjeje

Telefon/celularé

Kompjuter

Printer

Konsultore e gruas/shtépi lindje
Dhomé pritjeje pér pacientét

Dhomé diagnostikimi dhe konstultimi
Shenjé gé tregon gendrén shéndetésore
Shenjé gé tregon orén e hapjes

Lista standard e pajisjeve/materialeve mjekésore:
Cdo gendér shéndetésore duhet té jeté e pajisur me:
Shiringa dhe age

Garza dhe fasha

Barna/listé barnash/efektet anésore

Shiringé veshi

Seti i urgjencés

Barna:

Sisteme 1V
Aspiriné/paracetamol
Diazepam
Epinefrimé

Morfiné
Nitro-gliceriné

Pajisje:

Nebulizator

Ambu

Tavoliné ekzaminimi gjinekologjike e cila mund té ngrihet
Mobilje:Tavoliné dhe karrike

Doreza & lubrifikant



Veshje pér pacientét

Instrumente gjinekologjike

Spekulum mase e vogél

Spekulum mase mesatare

Spekulum mase e madhe

Materialet e PAP smear: slide, furcé, spatula, fiksues
Drité e forté né gjendje té miré pune; portabél
Instrumente bazé té vogla

Kirurgjikale

Lindjeje

Spekul nazale

Otoskop

Matés i volumit maksimal (pér azmatikét)
Stilolaps me drité

Cekic pér reflekset

Frigorifer

Peshore: pér té rritur

Peshore: pér fémijé

Sfigmomanometér

Dorezé mbéshtjellése e vogél

Dorezé mbéshtjellése mesatare

Dorezé mbéshtjellése e madhe

Shina pér frakturat

Pajisje pér sterilizim/protokoll antiseptik
Stetoskop pér té rritur

Stetoskop pér fémijé

Stoll/Occult Blood tests

Metér shirit

Termometér

Ulés gjuhe

Lakmuese urine

Proteina

Shegerna

Ketone

Rruaza té bardha dhe nitrite

Lakmues gjaku

Vibrim ose diapazon

Tabela pér testimin e shikimit

Ujé té rrjedhshém & sapun/peshqir té pastér
Sapun/peshqir té pastér

ANEKSI B
TREGUESIT PER VLERESIMIN E CILESISE

Shérbimet ofrohen né nivelin mjekésor dhe profesional mé té larté t€ mundshém, t& matura
pérmes:

1. Raportimit né kohé dhe té ploté té té dhénave té kérkuara sipas kontratés;

2. Uljes sé vlerés mesatare té recetés pér banoré té regjistruar (norma vjetore e uljes 5%);

3. Uljes sé numrit té referimeve pér vizité né kujdesin e specializuar (norma vjetore e uljes 5%);

4. Pjesémarrjes e stafit né trajnimin mjekésor té vazhdueshém (10% e stafit né vit);

5. Regjistrimit té paktén té 80% té té gjithé pacientéve té zonés sé mbulimit né gendrén
shéndetésore;

6. Pérballimit t& 90% té té gjithé pacientéve me shérbime, t&¢ matura me anén e anketimit té
detyrueshém té pacientéve pér cilésiné e shérbimeve, i cili kryhet rregullisht nga gendra shéndetésore ose
nga Qendra Kombétare e Cilésisé sé parashikuar dhe akreditimi né gendrén shéndetésore.

7. Trajtimit pérfundimtar té paktén té 80% té té gjitha rasteve nga gendra shéndetésore;

8. Pakésimit té kohés sé pritjes pér konsulta né mé pak sesa 1 oré.



Né kontraté do té pércaktohen, hollésisht, rastet kur gendra shéndetésore, gézon té drejtén e
marrjes sé pagesés bonus.
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