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KERKIM SHKENCOR ORIGJINAL

Vlerésimi i cilésisé sé ujérave té plazheve té velipojés,
shéngjinit dhe tales pér vitin 2021

Shkélgime Poga!, Anilda Kokali!, Edjona Bici', Aida Demo!,
Lindita Molla'

! Departamenti i Vlerésimit dhe Trajtimit t€ Risqeve té Shéndetit Publik, Instituti i
Shéndetit Publik, Tirané

Abstrakt

Cilésia e ujit mund t€ ulet pér shkak t€ njé numri faktorésh qé ndikojné né nivelet e
bakterieve, ose FIO, né ujé. Faktorét q¢€ pérdorim pér PRF-té (parashikimet e rrezikut nga
ndotja) jané specifiké dhe pérfshijné reshjet, sasia dhe intensiteti i reshjeve jané faktoré té
réndésishém parashikues té pérdorur pér PRF, sé bashku me sa kohé€ i duhet FIO-ve nga
toka pér t€ mbérritur n€ ujérat e banjés. Baticat duke hyré né det si nga lumenjté, ashtu
edhe nga pérrenjté, era - mund té fryjé dhe t& 1€vizé ¢do FIO né sipérfagen e ujit, por
gjithashtu t€ shqgetésojé FIO-t€ e ruajtura né sedimentet e plazhit pé€rmes veprimit té
valés. Drita e diellit vret FIO-té n€ uj€ pérmes rrezeve ultravjollcé. Pra ditét e ndritshme e
rrisin kété efekt, por reté dhe llumi né ujé mund ta parandalojné kété. Sezonaliteti éshté
njé faktor i réndésishém né parashikimin e numrit t&€ FIO-ve né ujé, kohézgjatja e dités,
temperatura e ujit, numri i larésve né€ ujé dhe ndryshimet né pérdorimin e infrastrukturés
sé kanalizimeve. Kjo u mundéson larésve té shmangin kohét, apo vendet ku rreziku i
ndotjes s¢ pérkohshme &shté mé i lart€. Cilésia e ujit né disa ujéra banje éshté e njé
standardi shumé té larté gjaté gjithé kohés dhe té tjerat ndikohen nga burime ndotjeje.

Fjalé kyc: Mjedis ujor, ujéra urbane té patrajtuara, Escherichia coli (EC), Intestinal
enterococci (IE)
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Hyrje

Sipas Agjencisé Europiane t&€ Mjedisit cilésia e ujit t€ banjés né Evropé éshté pérmirésuar
ndjeshém gjaté dekadave té fundit. Monitorimi dhe menaxhimi sistematik sipas Direktivés
pér Ujérat e larjes (BWD), (BE, 2006), investimet e médha né impiantet e trajtimit t&
ujérave té zeza urbane dhe pérmirésimet né rrjetet e ujérave té zeza kané ¢uar né njé
reduktim t€ ndotésve organiké té cliruar nga mbetjet urbane té€ patrajtuara, ose té trajtuara
pjesérisht. Kjo sugjeron se si politikat e zbatuara miré mund t€ b&jné njé ndryshim. Q& nga
miratimi 1 Direktivés pér Ujérat e Banjés né 2006, pjesa e zonave té shkélqyera €shté rritur
vazhdimisht; né vitin 2021, ajo pérfagésonte 84.8% té vendeve né BE. Efektet direkte, ose
indirekte t€ nutrientéve n€ mjediset ujore si dhe sasia e tyre ndikojné drejtpérdrejt né
cilésin€ e ujérave larése bregdetare dhe ujérat e tjeré sipérfagésoré dhe néntokésoré. Pjesa
mé e madhe e ndoté€sve e kané origjinén nga aktivitetet né toké si¢ &shté pérdorimi i
fertilizantéve t€ ndryshém dhe/ose shkarkimi i ujérave urbane té patrajtuara. Rritja e riskut
té lulézimit t€ algave, si p.sh.: t€ cianobaktereve, mund t€ shkaktojé asgjésimin e faunés
bentonike, peshqit e egér ose intoksikim t€ molusqgeve té cilét pérdoren pér njerézit. Efekti
negativ né ekosistemin ujor ka té b&jé me ngjyrimin e ujit i cili ka edhe njé efekt estetik
negativ, q€ shogérohet né uljen e transparencés sé€ ujit, q€ lidhet me rritjen e algave né
sipérfage té tij né kushtet e munges€s sé€ oksigjenit. Rritja e konsumit t€ oksigjenit pér
shkak té fenomenit t&¢ dekompozimit t€ pjesés mé t€ madhe té 1€ndés organike mund té
sjellé mungesén e oksigjenit, sidomos né zona ujore me rrjedhje té ulét.

Metodologjia

Né pérshtatje me Vendimin e Ké&shillit t€ Ministrave Nr. 797, dat€ 29.09.2010 pér
miratimin e rregullores higjieno-sanitare “Pér administrimin e cilésis€ sé€ ujrave t€ larjes”
dhe né pérshtatje me Direktivén 2006/7/KE, u krye marrja e mostrave té ujérave té larjes,
transportimi dhe analizimi 1 tyre. N& momentin ¢ marrjes s€ mostrés pér aspektin
mikrobiologjik, né ¢do piké monitorimi u krye matja e temperaturés sé ujit (e shprehur né °
C) dhe pH (e shprehur né njési pH). Vlerésimi i cilésisé s€ ujérave té larjes bazohet né
pérgendrimet e Escherichia coli (EC) dhe Intestinal enterococci (IE). Klasifikimi bazohet
né t€ dhénat statistikore té t€ gjitha mostrave e njohur si pérqindje. Klasifikimi pérdor
percentilen 95% ose 90% né varési té klasifikimit. Vlerésimi pérfshin rezultatet nga 15
stacione t€ monitoruara, gjaté peridhés maj — shtator 2021, ku Velipoja pérfagésohet nga
7stacione monitorimi, Shéngjini 5 dhe Tale 3.
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Rezultatet
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6 —
4 -
H Velipojé
2 A M Shéngjin
m Tale
O - - a—
A B C D

Grafiku 1. Vlerésimi i cilésisé sé ujérave bregdetare té larjes sipas kategorive.
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Grafiku 2. Vlerésimi i cilésisé sé ujérave bregdetare té larjes sipas kategorive,
shprehur né pérqindje.

Plazhet e Velipojés

Né 9 serité e monitoruara né stacionet e monitorimit t€ analizuara né plazhin e Velipojés,
sipas rezultateve bakteriologjike (vler€simi pér prani t€ mikroorganizmave E. Coli dhe S.
Fecal), kéto plazhe vlerésohen né kategoriné A-Cilési e shkélqyer, pér 5 pika monitorimi
dhe né kategorin€ B- Cilé&sis€ s€ miré, pér 2 pika monitorimi.
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Tabela 1. Vlerat e 90-95%-tile pér cdo stacion sipas WHO/UNEP, BE.

Pikal | Pika2 | Pika3 | Pika4 | Pika5 | Pika6 | Pika7
FC 90% - Norma
250 124 148 133 130 117 101 83
IE 95% - Norma
100 139 91 84 137 68 74 54

Tabela 2. Vlerésimi i cilésisé sé uéjrave sipas kategorive, vlerésimi né pérqindje.

Kategorizimi Nr %
A-Cilési e shkélqyer 5 71.4%
B-Cilési e miré 2 28.5%
C-Cilési e mjaftueshme 0 0
D-Cilési e keqe/Masa té menjéhershme 0 0
Velipojé
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Grafiku 3. Vlerat e FC dhe IE Velipojé
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Grafiku 4. Vlerésimi né pérqindje sipas kategorive
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Pér plazhin e Velipojés pér vitin 2021, rezultoi qé né kategoriné A-Cilési e shkélqyer u
vlerésuan 5 stacione dhe né kategoriné B-Cilésisé sé miré u vlerésuan 2 stacione.

Plazhi i Velipojés, kategorizimi i cdo pike monitorimi

Nr. Stacioneve AL 1 Kategorizimi
(Vlerat 90- 95%-tile)

<o u B W=
> > | > | T (> > |

Tabela 3. Vlerésimi i cilésisé sé ujérave bregdetare té larjes sipas kategorive, pér periudhén
2020 - 2021 (e shprehur né %)

Kategorité Viti 2020 Viti
2021
A - Cilési e shkélqyer 100% 71.4%
B - Cilési e miré 0% 28.5%
C - Cilési e mjaftueshme 0% 0%
D - Cilési e keqe/Masa té menjéhershme 0% 0%
Plazhi i Shéngjinit

Né 9 serité e monitoruara né plazhin e Shéngjinit, sipas rezultateve bakteriologjike, kéto
plazhe vlerésohen né kategoriné A-Cilési e shkélqyer pér 2 pika monitorimi dhe né
kategoriné B- Cilésisé s€ miré pér 3 pika monitorimi.

Tabela 4. Vlerat e 90-95%-tile pér cdo stacion sipas WHO/UNEP, BE

Pika 1 | Pika 2 Pika 3 Pika 4 Pika 5
FC 90% - Norma
250 124 115 125 120 93
IE 95% - Norma 100 | 86 122 86 136 106

Tabela S. Vlerésimi i cilésisé sé ujérave sipas kategorive, vlerésimi né pérqindje

Kategoria Nr Y%
A-Cilési e shkélgyer 2 40
B-Cilési e miré 3 60
C-Cilési e mjaftueshme 0 0
D-Cilési e keqe/Masa té menjéhershme 0 0
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Grafiku 5. Vlerat e FC dhe IE —Shéngjin
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Grafiku 6. Vlerésimi né pérqindje sipas kategorive

Pér plazhin e Shéngjinit pér vitin 2021, numri i stacioneve t& kategorisé A-Cilési e
shkélqyer e ujérave €shté 2, (40%) dhe B-Cilési e miré éshté 3, (60%).

Plazhi i Shéngjinit, kategorizimi i ¢do pike monitorimi

Nr. StacioneveAL 1 Kategorizimi
(Vlerat 90- 95%-tile)

1 A

2 B

3 A
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Tabela 6. Plazhi i Shéngjinit: Vlerésimi i cilésisé sé ujérave bregdetare té larjes sipas
kategorive, pér periudhén 2020 — 2021 (e shprehur né %)

Kategorité Viti 2020 Viti 2021
A - Cilési e shkélqyer 80% 40%

B - Cilési e miré 20% 60%

C - Cilési e mjaftueshme 0% 0%

D - Cilési e keqe/Masa t€ menjéhershme 0% 0%

Pér plazhin e Shéngjinit pér vitin 2021, numri i stacioneve q¢ i pérkasin kategorisé A-Cilési
e shkélqyer e ujérave €sht€ mé e ulét se né vitin 2020.

Numri i stacioneve té kategorisé B-Cilésis€ s€ miré€ t€ ujérave, pér vitin 2021 éshté mé e
larté né krahasim me vitin 2020.

Numri i stacioneve té kategorisé C-Cilésisé s€¢ mjaftueshme t€ ujérave pér vitin 2021 &shté i
njéjté me vitin 2020.

Numri stacioneve té kategorisé D-Cilésisé sé€ keqe té€ ujérave, pér vitin 2021 &shté 1 njéjté
me vitin 2020.

Plazhi i Tales

Né 9 serité e monitoruara né plazhet e Tales sipas rezultateve analitike (vlerésimi pér prani
té mikroorganizmave E. Coli dhe S. Fecal) nuk ka ngarkes€ mikrobike. Sipas rezultateve
bakteriologjike, kéto plazhe vlerésohen né kategoriné A-Cilési e shkélqyer e ujérave t&
larjes.

Tabela 7. Vlerat e 90-95%-tile pér ¢do stacion sipas WHO/UNEP, BE

Pika 1 Pika 2 Pika 3
FC 90% - Norma 250 70 70 97
1E 95% - Norma 100 64 67 64

Tabela 8. Vlerésimi i cilésisé sé ujérave sipas kategorive, vlerésimi né pérqindje

Kategoria Nr %
A-Cilési e shkélqgyer 3 100
B-Cilési e miré 0 0
C-Cilési e mjaftueshme 0 0
D-Cilési e keqe/Masa té menjéhershme 0 0
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Grafiku 8. Vlerésimi né pérqindje sipas kategorive

Pér plazhin e Tales pér vitin 2021, numri i stacioneve té kategorisé A-Cilési sé shkélqyer e
ujérave €shté 100% (3 Pika monitorimi).

Plazhi i Tales, kategorizimi i ¢do pike monitorimi

Nr. StacioneveAL 1 Kategorizimi
(Vlerat 90- 95%-tile)
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Konkluzione dhe Rekomandime

Gjaté sezonit veror t&€ vitit 2021 u konstatua, se ka pasur njé fluks té€ shtuar pushuesish
pothuajse gjaté gjithé bregdetit. Né 9 serit€ e monitoruara, sipas rezultateve
bakteriologjike (vlerésimi pér prani t&€ mikroorganizmave E. Coli dhe S. Fecal), kéto
plazhe vlerésohen t€ kategorisé A-Cilési e shkélqyer 67 %; té kategorisé B-Cilésis¢ sé&
miré 33%; té kategorisé C-Cilésis€ s€¢ mjaftueshme 0 % dhe té kategorisé¢ D-Cilési e
kege/Masa t&€ menjéhershme 0 %.

Shkaktar pér ndotjen mbetet puna e impianteve té pastrimit (Hidrovoreve) té cilat
trajtojné ujérat e ndotura, ato duhet té jené n€ puné vazhdimisht.

Gjaté ekspertizés higjieno-sanitare né terren u vérejt, se né Velipojé tek laguna e
Vilunit éshté kanali 1 laguné€s. Né Shéngjin né Kune her€ pas here, kur shtohet sasia e
ujit kéneta bashkohet me detin.

Rekomandohet marrja e masave nga Pushteti Lokal, kudo ku ka ujéra larés pér
trajtimin e ujérave urbane, para se ato t€ shkarkohen né det.

Marrja e masave nga Pushteti Lokal pér vendosjen e tualeteve, shtimin e koshave té
mbeturinave, t&¢ dhomave t€ ndérrimit, kullave t€ vrojtimit n€ plazhet publike.

Marrja e masave nga Pushteti Lokal pér pérmiré€simin e sistemit t€ menaxhimit t&
mbeturinave inerte, si dhe mbeturinave urbane né plazhe.

Pushteti lokal, Inspektoriati Shtetéror 1 Mjedisit, Inspektoriati Shtetéror Shéndetésor té
kryejné kontrolle ndaj subjekteve qé ushtrojné aktivitetin e tyre né plazh, pér t&€ mos
lejuar derdhjen e ujérave té pérdorura drejtpérdrejt né ujérat larés, pér ruajtjen e
mjedisit nga mbetjet urbane dhe inerte dhe pér zbatimin dhe ruajtjen e rregullave
higjieno - sanitare.
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KERKIM SHKENCOR ORIGJINAL

Shpérthim epidemik me gastroenterite té shfaqura né
rrethin e Kukésit, Qershor 2022 (Shembull)

Shkélgime Poga', Artan Simaku!, Artan Bego', Majlinda Dhimolea’,
Lindita Molla', Denisa Duraku?

! Departamenti i Vlerésimit dhe Trajtimit t& Risqeve t& Shéndetit Publik, Instituti
1 Shéndetit Publik, Tirané
? NJVKSH, Kukés

Abstrakt

Né Qershor, né Kukés ka ndodhur njé shtim rastesh gastroenteritesh/intoksikacionesh qé
jané  paraqitur né urgjencé. Pacientét jané  paraqitur me  shenjat e
gastroenteritit/intoksikacion alimentar té€ vjella, diarre, enterit. Shumica e pacientéve
referonin, q€ kishin konsumuar ujé nga rrjeti. Nga pacientét né komunén Shtigén dhe né
urgjencén e spitalit u morén mostra (tamponé rektal€) pér ekzaminim bakteriologjik dhe
virologjik té€ cilat u ekzaminuan né laboratorét e Enterobaktereve dhe Virologjis€é né
Institutin e Shéndetit Publik (ISHP). Nga ekzaminimi Virologjik 1 mostrave t€ marra nga
pacientét disa rezultuan pozitive pér Norovirus. Pra, n€ kété rast kemi t€ b&jmé me njé
shpérthim hidrik té shkaktuar nga Norovirus.
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Historia e shpérthimit

NJVKSh, Kukés njoftohet nga urgjenca e Spitalit Rajonal Kukés pér njé shtim rastesh
gastroenteritesh/intoksikacionesh qé jané paraqitur né urgjencé dhe njofton ISHP-né.
Shumica e pacientéve referonin, qé kishin konsumuar ujé nga rrjeti.

Me marrjen e njoftimit grupi i punés nga ISHP n€ datén 27 gershor shkon né€ rrethin e
Kukésit pér kryerjen e hetimit epidemiologjik dhe t€ shéndetit mjedisor.

Nga kontrolli i regjistrave né€ repartin e urgjencés pér diagnozat: gastroenterit,
intoksikacion alimentar, t€ vjella, diarre, enterit q€ nga data 20 gershor vérehet rritje e
numrit t€ rasteve krahasuar me raportimet né Survejancén Sindromik “ALERT” pér 5 javét
paraardhése. Eshté evidentuar njé vatér familjare né lagjen Muje, komunén Shtigén. Rastet
jané t& shpérndara nuk kané lidhje me njéri-tjetrin.

Hetimi dhe rezultatet
Numri mesatar i rasteve me diarre/gastroenterit t€ raportuara né Alert nga javét 20-24 €shté

11.2, raste, ndérsa numri i rasteve né javén 25 (20-26 gershor) éshté 277 raste dhe né javén
26 (27 gershor — 3 korrik) éshté 556 raste.
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Grafiku 1. Numri i rasteve me diarre/gastroenterit sipas javéve

Nga krahasimi i numrit t€ rasteve sipas datave vérehet, q€ rritja e theksuar ka filluar né
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datén 25 gershor me trefishim t€ numrit t€ rasteve krahasuar me datén 24 gershor.

Grafiku 2. Numri ditor i rasteve. Kurba epidemike (data 20 gershor - 3 korrik)

NE¢ total gjaté késaj periudhe jané€ raportuar 833 raste.
Mosha mesatare e pacientéve éshté 25.4 (£20.2) vjeg, g€ varion nga 0 vjeg deri né 94 vjeg.
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Grafiku 3. Histogrami i moshés sé pacientéve.
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Né lidhje me shpérndarjen sipas gjinisé 406 (49%) e rasteve jané femra dhe 427 (51%) jané
meshkuj.

M Femra
B Meshkuj

Grafiku 4. Shpérndarja e rasteve sipas gjinisé.

Pérsa 1 pérket shpérndarjes sipas grup-moshés, n€ moshén pediatrike 0-14 vjec, jané 40% e
rasteve. Vetem 6 raste jané né moshén <lvjec.

N¢ shpérndarjen e rasteve sipas grup-moshés mbizotéron grup-mosha 15-44 vje¢c me 330
raste.
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Grafiku 5. Shpérndarja e rasteve sipas grup-moshés.
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N¢ lidhje me shpérndarjen e rasteve sipas vendbanimit mbizotéron bashkia Kukés, me 529
raste ose 62.9% té totalit ndjekur nga komuna Shtigén me 59 raste ose 7.1% té totalit.

Rritja e rasteve ka filluar né datén 25 gershor.
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Grafiku 6. Shpérndarja e rasteve sipas vendbanimit.
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Rastet jané t& shpérndara nuk kané lidhje me njéri-tjetrin. Eshté evidentuar njé vatér
familjare né komunén Shtigén.

Nga shenjat dhe simptomat e pacientéve mbizotéron nauze/t€ vjella 96.3%, ndjekur nga
diarre 70.1% dhe temperaturé (31.2%).

120.0 -

96.3

100.0 -

80.0 -

% 60.0 -

40.0 -

20.0 -

0.0 A

Nauze/ té vjella Temperaturé Diarre

Grafiku 7. Shenjat dhe simptomat e pacientéve.

Shumica e pacientéve referonin qé€ kishin konsumuar ujé€ nga rrjeti. Nga pacientét u morén
mostra (tamponé rektal€) pér ekzaminim bakteriologjik dhe virologjik, n€ komunén Shtigén
dhe né€ urgjencén e spitalit dhe u lané tampone dhe terrene né shérbimin e epidemiologjisé
pér vazhdimin e marrjes s€ mostrave nga pacientét e paraqitur né€ urgjence.

Informacioni i hetimit té Shéndetit Mjedisor

Grupi 1 punés nga ISHP 1 informuar pér njé fluks né€ rritje t&€ menjéhershme té rasteve me
gastroenteritet né Bashkiné Kukés, lagjja Muje, Fshatin Shtigén u kontaktua me drejtuesit e
NjVKSH-s€, nga té cilét u njohém me situatén higjieno-sanitare t€ furnizimit me ujé té
pijshém né qytetin e Kukeésit dhe cilésiné e tij.

Sipas informacionit nga Ujésjellés Kanalizimi Kukés, depoja Shtigén me kapacitet 2 X
1000 m3 furnizon me ujé qytetin e Kukésit. Fshati Shtigén furnizohet me uj€ nga depoja e
kétij fshati me kapacitet 100 m? e cila ndodhet ngjitur me depon kryesore. Té dyja depot,
furnizohen me ujé nga té njéjtat burime. Nga depoja e vogé€l merr furnizim me linjé
kryesore shpérndarése @ 80 mm PVC, me kapacitet 100 m* dhe saragineské mé vete vetém
lagjja Muje, ku né familjet e késaj lagjeje €shté shfaqur turbullir€ e ujit té pijshém. N& daté
25.06.2022 Ujésjellés Kanalizime Kukés, Sh.A me grupet e punés éshté gjendur né terren
pér marrjen e masave, pér gjetjen e shkakut té késaj turbullire dhe ndérprerjen e furnizimit
me ujé té saj.

Pas ndérprerjes sé furnizimit me ujé €shté€ béré njoftimi i Njésis€ Vendore t€ Kujdesit
Shéndetésor Kukés né lidhje me situatén dhe marrjen e mostrave té ujit t& pijshém.
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Ujésjellési pérséri mé daté 26.06.2022 me grupet e punés né terren ka vazhduar kontrollin e
linjés pér gjetjen e shkakut t€ turbullirés né ujé. Gjaté késaj dite €sht€ béré hapja e ujit
vetém pér marrjen e mostrave nga punonjesit € NJVKSH-s¢ dhe pastaj €shté ndérpreré
furnizimi me ujé i lagjes. Mé daté 27.06.2022 jané marré mostra uji pér rivlerésim nga
NJVKSH Kukés né depon e Shtignit, né linjén kryesore shpérndarése té lagjes Muje dhe né
banesa private. Ekipi i specialistéve nga ISHP ka vijuar hetimin epidemiologjik gjaté datés
27.06.2022 né€ mbéshtetje t& ekipit t&€ NJVKSH-s¢ Kukés.

Nga ekipi i ISHP u morén mostra t€ ujit t€ pijshém pér ekzaminim bakteriologjik dhe
fiziko- kimik né laboratorét n€ Institutin e Shéndetit Publik (ISHP). Mostrat u morén nga
depo Shtigén, tubi kryesor i furnizimit t€ lagjes Muja, Shtigén, Ujésjellési Kukés (zyrat),
lagjja Nr 5 pallati 21 Kukés, lagjja Nr 4 Pallati Nr 9 Kukés, lagjja e Re Kukés dhe lagjja Nr
1 Pallati i Ri Kuk&s.

Rekomandime paraprake:

e T& komunikohet me popullatén mbi kujdesin e pérdorimit t& ujit t& rrjetit deri né
rezultatet paraprake.

e T& monitorohet situata e klorit n€ rrjet. Niveli i klorit né€ rrjet t&€ mbahet né vlerat
mbi 0.5 mg/l.

e Té kontrollohet rrjeti 1 furnizimit me uj€ né zoné, si dhe t€ vazhdojé monitorimi 1
cilésisé sé€ ujit né zonén Shtigén.

e T& monitorohet situata e rasteve né€ Spitalin Rajonal Kukés nga NJVKSH, Kukés.

e Té vijojé komunikimi me ISHP-né€ dhe strukturat e tjera né lidhje me mbajtjen
nén kontroll t& situatés.

e T& merren né vijimési mostrat e ujit (n€ t€ njéjtat pika né zonén e Shtigén, pér
krahasimet e mundshme sipas ditéve, q¢ monitorohen).

e T& shtohen pikat e monitorimit té cilésis€ s€ ujit t€ pijshém.

Shenjat klinike

Klinika e rasteve éshté e lehté dhe nuk ka patur asnjé rast rast té€ shtruar. Té gjithé rastet
jané€ kthyer né shtépi pas terapis€ ditore. Nga intervistimi i rasteve nuk rezulton, qé
shpérthimi té jeté 1 lidhur me ushgime. Shumica e pacientéve pérdorin ujin e rrjetit.

Karakteristika e kurbés epidemike té€ shpérthimit éshté e ngjashme me shpérthim me
origjiné hidrike, me ndotje me burim pik&sor. Duke u nisur nga klinika e lehté e rasteve dhe
eksperienca e shpérthimeve té méparshme té ngjashme né zona té€ ndryshme té vendit u
dyshua pér shpérthim hidrik me origjiné virale.

Ekzaminimet Laboratorike té Mostrave
Mostrat fekale (tampone rektale) u ekzaminuan pér patogjené viralé dhe bakterialé.
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+ Ekzaminimi virologjik

Nga ekzaminimi virologjik i mostrave t€ marra nga pacientét 8 prej mostrave rezultuan
pozitive pér Norovirus.

+ Ekzaminimi bakteriologjik

Nga ekzaminimi bakteriologjik i mostrave (tampon rektal) t€ marra né fshatin Shtigén,
Kukés dhe urgjenca e Spitalit Rajonal Kukés, t€ gjitha rezultuan negative pér
enteropatogjene.

% Ekzaminimi bakteriologjik dhe fiziko-kimik i ujit

Sipas rezultateve té analizave né aspektin bakteriologjik dhe né€ aspektin fiziko-kimik,
treguesit e analizuar rezultuan brenda normave t€ Standardit Aktual Shqiptar - VKM 379
daté 25.05.2016 pér “Miratimin e Rregullores, Cilésia e Ujit té Pijshém.”

Konkluzione
Nga t€ dhénat klinike dhe epidemiologjike dhe rezultatet e mostrave (tampon rektal) té

analizuara u konfirmua hipoteza e shpérthimit dhe doli konkluzioni, se kemi té b&mé me
shpérthim hidrik t€ shkaktuar nga prezenca e norovirusit né€ ujé.
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Pérditésimi i udhézimeve/rekomandime pér njé dieté
té shéndetshme pér fémijét dhe adoleshentét si dhe
suplementimin me mikroelemente dhe vitamina

Jolanda Hyska!, AnxhelaLuzi', Boana Shenjtolli!

! Departamenti i Vlerésimit dhe Trajtimit t€ Risqeve t& Shéndetit Publik, Instituti i
Shéndetit Publik, Tirané,

Abstrakt

Kujdesi Shéndetésor Parésor (KSHP) konsiderohet shérbim themelor né pérpjekjet e
Sistemit Shéndetésor Shqiptar pér kontrollin e sémundjeve dhe mbrojtjen e shéndetit té t&
gjithé qytetaréve. KSHP né€ Shqipéri ka gené tradicionalisht i organizuar pér té pérballuar
sfidat e shéndetit t€ nénés dhe fémijés. Strategjia e KSHP-sé né Shqipéri 2020-2025 ka
pércaktuar rrugén e pérgatitjes s€ sistemit t€ kujdesit shéndetésor parésor qé¢ do té adresojé
né¢ ményré mé t€ miré dhe efikase nevojat shéndetésore té t&€ gjitha komuniteteve dhe
kategorive t€ popullatave.

Duke gené se KSHP &shté njé shtyllé e mbulimit shéndetésor universal dhe garantues i
kujdesit shéndetésor cilésor pér té gjithé, Organizata Botérore e Shéndetésis€¢ (OBSH)
ritheksoi sé fundi se sigurimi i njé vazhdimésie t€ kujdesit shéndetésor pér fémijét dhe
adoleshentét duhet t€ jet€ né gendér t€ ofrimit t&€ shérbimeve pér komunitetin.

Pér t&€ mundésuar shéndet dhe mirérritje t& fémijéve, Paketa e Shérbimeve Bazé pércakton
qart€¢ detyrimin e kryerjes s€ monitorimit t€ gjendjes nutricionale t€ ¢do fémije nga
personeli yné€ shéndetésor.

Duke e konsideruar kujdesin qé marrin fémijét dhe adoleshentét né nivelin e KSHP-s€ q¢
€sht€ jo gjithmoné optimal, OBSH sapo ka botuar njé Libér Xhepi mbi “Kujdesin
shéndetésor parésor pér fémijét dhe adoleshentét”, ku njé vend té réndésishém zéné edhe
rekomandimet pér “Dietén e shéndetshme pér fémijét dhe adoleshentét”.

Pasqyrimi i kétyre rekomandimeve specifike té pérditésuara né két€ material synon (krahas
pérdorimit t& udhérréfyesve dhe protokolleve pérkatése, tashmé t&€ hartuara dhe miratuara
pér pérdorim), t€ vijé né ndihmé té personelit shéndetésor gjaté punés sé tij né monitorimin
e shéndetit t€ fémijéve dhe adoleshentéve.
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Hyrje

Kujdesi Shéndetésor Parésor konsiderohet shérbim themelor né pérpjekjet e Sistemit
Shéndetésor Shqiptar pér kontrollin e sémundjeve dhe mbrojtjen e shéndetit t&€ t& gjithé
qytetaréve. Pjesa dérrmuese e kontakteve qé popullsia ka me sistemin shéndetésor,
realizohen né nivelin e Qendrave Shéndetésore dhe shumé probleme shéndetésore trajtohen
nga mjekét e pérgjithshém ose edhe infermierét né strukturat e kujdesit shéndetésor
parésor.

Ndryshimet demografike dhe epidemiologjike, pritshmérité gjithnjé né rritje ndaj kujdesit
shéndetésor, sé bashku me rreziget e larta t€ shtimit t€ pabarazive, kérkojné mé shumé
mbéshtetje, pérshtatje dhe reforma né€ kujdesin shéndetésor parésor. Strategjia e Kujdesit
Shéndetésor Parésor né Shqipéri 2020-2025 ka pércaktuar rrugén e pérgatitjes sé sistemit té
kujdesit shéndetésor parésor g€ do t€ adresojé né ményré mé t€ miré dhe efikase nevojat
shéndetésore e té€ gjitha komuniteteve dhe kategorive t€ popullatave.

NE& listén e shérbimeve t& KSHP-sé qé ofrohen nga QSH pérfshihet edhe KUJIDESI PER
FEMIJEN. Qéllimi i kétij shérbimi &shté sigurimi qé ¢do fémijé t& marré shérbimet e
nevojshme pér rritjen dhe zhvillimin e shéndetshém, pakésimin e sémundshmérisé dhe
vdekshmérisé, qé lidhet me problemet shéndetésore té fémijéve si dhe mbrojtja e shéndetit
té fémijéve né familje dhe komunitet.

Pér t€ mundésuar shéndet dhe mirérritje té f€mijéve, Paketa e Shérbimeve Bazé pércakton
qarté detyrimin e kryerjes s€ monitorimit t€ gjendjes nutricionale t€ ¢do fémije nga
personeli shéndetésor, bazuar né€ udhérréfyesit dhe protokollet pérkatése, duke ofruar ndér
té tjera informacione dhe késhilla mbi ushqyerjen, evidentuar fé€mijét me risk pér
pamjaftueshméri nga  vitaminat dhe mineralet, informuar dhe késhilluar
prindérit/kujdestarét e fémijés pér plotésimin e kétyre nevojave sipas rastit.

Metodologjia

Duke e konsideruar KSHP-né shtyllén e mbulimit shéndetésor universal dhe garantues té
kujdesit shéndetésor cilésor pér té gjithé, OBSH ritheksoi sé fundi se sigurimi i njé
vazhdimésie t&€ kujdesit shéndetésor pér f€mijét dhe adoleshentét duhet t€ jeté né gendér té
ofrimit t€ shérbimeve pér komunitetin, kjo edhe pér faktin se fatkeqé€sisht, kujdesi qé
marrin f€mijét dhe adoleshentét né nivelin e kujdesit parésor shéndetésor Eshté — pér disa
arsye — jo gjithmoné optimal.

Né pérgjigje t€ késaj situate OBSH sapo ka botuar njé Libér Xhepi mbi “Kujdesin
shéndetésor parésor pér fémijét dhe adoleshentét”:-Udhézime pér promovimin,
parandalimin dhe menaxhimin e sémundjeve nga periudha e té porsalindurit deri né
adoleshencé - 2022, i cili synon t€ mbyllé¢ kété boshll€k, pasi ai ofron udhézime té
pérditésuara pér menaxhimin e kushteve té zakonshme me té cilat pérballen ofruesit e
KSHP, kur kujdesen pér fémijét dhe adoleshentét. Fokusi 1 kétij libri €shté promovimi 1
shéndetit, parandalimi i sémundjeve, menaxhimi i hershém 1 faktoréve té rrezikut dhe
monitorimi 1 kushteve kronike 1 cili €sht€ né pérdorim nga mjeké, infermieré dhe
profesionisté t&€ tjeré shéndetésoré qé jané€ pérgjegjés pér kujdesin e fé€mijéve dhe
adoleshentéve né€ nivelin ¢ KSHP né Rajonin Evropian t€ OBSH-sé. Rekomandimet e tij
jané gjerésisht t& zbatueshme dhe mund té pérshtaten nga vendet sipas rrethanave té tyre
specifike me mbéshtetjen e Zyrés Rajonale t& OBSH-sé€ pér Evropén.
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Objektivat:

- Njohja e personelit shéndetésor t¢ KSHP (dhe jo vetém) me rekomandimet specifike t&
pérditésuara pér “Dieté t€ shéndetshme pér fémijét dhe adoleshentét” q¢ OBSH ka
hartuar né ndihmé té t€ gjitha vendeve t€ saj anétare (ku bén pjes€ edhe Shqipéria) dhe
botuar sé fundi n€ formén e njé Libri Xhepi mbi “Kujdesin shéndetésor parésor pér
fémijét dhe adoleshentét”.

- Pérdorimi i kétyre rekomandimeve nga ana e personelit shéndetésor n€ rutinén e punés
sé tyre pér monitorimin e gjendjes nutricionale té fémijéve dhe adoleshentéve, (krahas
pérdorimit tashmé t€ udhérréfyesve dhe protokolleve pérkatése té hartuara dhe
miratuara pér pérdorim), me synim njé ofrim kujdesi optimal t& fémijéve dhe
adoleshentéve né nivelin KSHP.

Udhézime dhe rekomandime

A. Dieté e shéndetshme pér fémijét dhe adoleshentét

Shuméllojshmeéri e ekuilibruar e ushqimeve

Ngrénia e sasive t€ mjaftueshme t€ njé shuméllojshmérie t€ gjeré ushqgimesh té
shéndetshme &éshté e réndésishme pér t'u rritur dhe zhvilluar normalisht. Shihni pérmasat

relative t& grupeve té ndryshme ushqimore né diagramin e méposhtém pér té paré, se nga
cfaré pérbéhet nj€ dieté e ekuilibruar:

Shumé fruta dhe
perime

Sasi t& mjaftueshme
té drithérave té plota

I Disa produkte

Disa ushqime me quméshti dhe bulmeti

origjiné shtazore

Pak émbélsira
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e Shumé fruta dhe perime.

e Sasi t& mjaftueshme té drithérave t€ plota (misér i papérpunuar, té€rshéré, gruré, mel,
oriz, kafe, elb, thekér dhe patate).

e Disa produkte quméshti dhe bulmeti (kos dhe djathé).

e Disa ushgime me origjiné shtazore: mish, peshk, vezé dhe arra; dhe bishtajore si:
thjerrézat, fasulet dhe qiqrat.

Madhésité e duhura té porcioneve dhe marrjes sé energjive

» Eshté e réndésishme té respektohen vaktet e ngrénies.

» Madhésité e porcioneve do t€ ndryshojné né varési t€ moshés, madhésisé sé trupit dhe
niveleve té aktivitetit fizik. Njé rregull 1 miré praktik &shté té filloni me porcione mé té
vogla dhe t’1 shtoni sipas nevojés, nése jeni ende té uritur.

Shumé fruta dhe perime

* Hani njé shuméllojshméri t€ gjeré frutash dhe perimesh t&€ freskéta, pasi ato jané€ njé
burim 1 réndésishém vitaminash, mineralesh, fibrash dietike, proteinash bimore dhe
antioksidantésh.

» Kur pérgatitni perime dhe fruta, shmangni zierjen e tepért, pasi kjo mund té ¢ojé né
humbjen e vitaminave té rénd€sishme.

* Nése zgjidhni perime dhe fruta té konservuara ose té thata, sigurohuni qé t€ mos
pérmbajné kripé dhe shegerna té shtuar.

Zgjidhni njé sasi té moderuar té yndyrés dhe vajrave

» Zgjidhni yndyrna t€ pangopura nga burime té tilla si peshku, avokado, arrat dhe vajrat
bimore (p.sh.: vaj ulliri, soje, luledielli ose misri) né vend té yndyrave shtazore ose vajrave
té pasura me yndyrna t€ ngopura (p.sh.: mishi me yndyré€, gjalpi, djathi, arra e kokosit dhe
vaji i palmés).

* Hani mish té bardhé (p.sh.: shpendé€) dhe peshk né preferencé ndaj mishit t& kuq.

* Hani sasi té kufizuar t€ mishit t& pérpunuar (t€ pasur me yndyré dhe krip€).

 Zgjidhni versione me pak ose mé pak yndyré t&€ quméshtit dhe produkteve té tij, sa té jeté
e mundur.

» Shmangni ushqimet e pérpunuara, té€ pjekura dhe t€ skuqura qé pérmbajné yndyrna trans
té€ prodhuara né ményré industriale.

Ulni kripén dhe sheqernat

 Zvogéloni kripén e shtuar dhe erézat qé pérmbajné shumé kripé (p.sh.: salcat e sojés dhe
peshkut), kur gatuani dhe pérgatitni ushgime.

» Kufizoni pijet joalkoolike dhe pijet e tjera me sheqer si: léngjet e frutave, shurupet,
quméshtet me aromé dhe pijet me kos.

Shmangni ushqimet e pashéndetshme

» Pér snacks zgjidhni fruta té freskéta dhe perime t€ papérpunuara dhe/ose arra né vend té
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ushgimeve t€ pasura me yndyré, krip€ dhe sheqer si: biskota, émbélsira, patatina dhe
cokollata.

Shmangni dietén e panevojshme dhe té pambikéqyrur

* Dieta mund té jeté e rrezikshme. Ka shumé lloje dietash té pabalancuara (gjoja té
shéndetshme dhe té modé€s n€ mediat sociale) t€ cilat promovohen nga eksperté t&€ rremé
dhe influencues qé premtojné pérfitime shéndeté€sore (p.sh.: 1€kuré e shéndetshme pa

pucrra).

Mos merrni suplemente té panevojshme té vitaminave dhe mikronutrientéve vetém nése
ju rekomandohet nga mjeku juaj

* Nése hani njé shuméllojshméri té€ gjeré ushqimesh, NUK keni nevojé t€ merrni vitamina
ose minerale shtesé.

Komente

Udhézimet/rekomandimet e paraqitura kétu si pjesé e Librit t¢ Xhepit mbi “Kujdesin
shéndetésor parésor pér fémijét dhe adoleshentét” u mund€son ofruesve t& kujdesit
shéndetésor t€ pérmbushin premtimin pér KSHP cilésor: fokusi né€ praktikat e bazuara né
prova dhe parandalim, siguron g€ fémijét dhe adoleshentét t€ marrin kujdesin g€ u nevojitet
lidhur me ushqyerjen e shéndetshme dhe shmangien e kequshqyerjes s€ té gjitha formave
duke mundésuar parandalimin e trajtimit dhe shtrimit t€ panevojshém né spital.
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Survejanca biologjike dhe sjelljes te popullatat ky¢

Roland Bani!, Marjeta Dervishi'

! Programi HIV/AIDS, Instituti i Shéndetit Publik, Tirang

Abstrakt

Survejanca biologjike dhe e sjelljes éshté kritike pér t€ kuptuar dinamikén dhe tendencat
shéndetésore brenda popullatave ky¢ qé pérfshijné personat: q€ injektojné drogé (PID),
meshkujt qé kryejné seks me meshkuj (MSM), punonjéset e seksit (PS) dhe transgjinorét
(TGJ). Kjo survejancé pérfshin mbledhjen dhe analizén sistematike t&€ mostrave biologjike
dhe t€ dhénave t€ sjelljes pér t&€ monitoruar prevalencén dhe incidencén e sémundjeve,
gjurmimin e rezultateve shéndetésore dhe informimin e ndérhyrjeve né shéndetin publik.
Survejanca biologjike zakonisht pérfshin monitorimin e biomarkeréve, duke pérfshiré
agjentét infektivé si HIV, hepatiti C dhe infeksionet seksualisht té transmetueshme (IST), si
dhe gjendjet kronike si hipertensioni ose diabeti. Kjo qasje ndihmon né identifikimin e
barrés sé s€émundjes, vlerésimin e efektivitetit t€ programeve té trajtimit dhe zbulimin e
kércénimeve shéndetésore né zhvillim.

Survejanca e sjelljes, nga ana tjetér, fokusohet né té€ kuptuarit e sjelljeve dhe modeleve té
rrezikut g€ kontribuojné né rezultatet shéndetésore. Kjo pérfshin té dhéna pér pérdorimin e
substancave, praktikat seksuale dhe aksesin né€ shérbimet e kujdesit shéndetésor. Duke
analizuar kéto sjellje, profesionistét e shéndetit publik mund té hartojn€ ndérhyrje té
synuara, t€ zhvillojné strategji parandaluese dhe t€ adresojné barrierat pér aksesin né
kujdes.

Sé bashku, survejanca biologjike dhe e sjelljes ofrojné njé pamje gjithépérfshirése té
nevojave shéndetésore dhe rrezigeve me t€ cilat pérballen popullatat kryesore. Kjo qasje e
dyfishté lehtéson vendimmarrjen e bazuar né prova, mbéshtet zhvillimin e politikave té
pérshtatura pér shéndetin publik dhe rrit efektivitetin e ndérhyrjeve q€ synojné reduktimin e
pabarazive shéndetésore dhe pérmirésimin e rezultateve t€ pérgjithshme shéndetésore
brenda kétyre grupeve vulnerabél.

Si pérfundim, integrimi i survejancés biologjike dhe té€ sjelljes ofron njé kornizé té forté pér
adresimin e sfidave komplekse shéndeté€sore me té cilat pérballen popullatat kyg, duke
kontribuar pérfundimisht né strategji mé t€ drejta dhe efektive té€ shéndetit publik.
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Popullatat kyc¢

Popullatat ky¢ jané grupe té pércaktuara, q€ pér shkak té sjelljeve specifike me rrezik mé té
larté jané né rrezik té shtuar pér t’u infektuar me virusin HIV, pavarésisht nga lloji 1
epidemisé ose konteksti lokal. Gjithashtu, ata shpesh kané probleme ligjore dhe sociale qé
lidhen me sjelljet e tyre dhe qé rrisin cenueshmériné e tyre ndaj HIV. Popullatat ky¢ jané té
réndésishme pér dinamikén e transmetimit t€ HIV, gjithashtu jané partneré thelbésoré né
njé pérgjigje efektive ndaj epidemisé s¢ HIV/AIDS. Ato pérfshijné personat: qé injektojné
drogé (PID), meshkujt qé kryejné seks me meshkuj (MSM), punonjéset e seksit (PS) dhe
transgjinorét (TGJ).

Sjelljet e rrezikshme dhe vulnerabiliteti 1 popullatave specifike dhe rrjeteve té tyre
pércaktojné dinamikén e epidemive t€ HIV-it. Grupet e popullatave ky¢, pothuajse né té
gjitha mjediset jané té€ prekura né ményré disproporcionale nga HIV. Kéto rrezige jo
proporcionale pasqyrojné sjelljet e anétaréve t€ kétyre popullatave dhe barrierat specifike
ligjore dhe sociale, qé rrisin mé tej vulnerabilitetin e tyre. Popullatat ky¢ ndikojné né
dinamikén e epidemisé dhe luajné njé€ rol ky¢ né pércaktimin e natyrés dhe efektivitetit t&
pérgjigjes ndaj HIV-it. Njerézit qé jetojné me HIV, jané né qendér té pérgjigjes ndaj HIV-
it, dhe pér rrjedhojé konsiderohen gjithashtu si njé popullaté kyg.

Né shumicén e vendeve, mbulimi jo adekuat dhe cilésia e dobét e shérbimeve pér
popullatat ky¢ ndikojné negativisht né pérgjigien ndaj HIV-it. T€ gjitha vendet duhet té
marrin parasysh réndésiné e kapjes dhe mbulimit me shérbime té€ kétyre popullatave kyc, té
kuptuarit e nevojave té tyre dhe ofrimit t€ shérbimeve té barabarta, t&€ aksesueshme dhe té
pranueshme. Pér t€ arritur kété Eshté thelbésore té punohet me grupet dhe rrjetet kryesore t&
kétyre popullatave si partneré né€ zhvillimin dhe ofrimin e shérbimeve.

Pa adresuar nevojat e popullatave kyc, nuk mund té arrihet njé pérgjigje e gé€ndrueshme
ndaj HIV-it. Megjithat€, deri mé sot, né shumicén e vendeve me epidemi té gjeneralizuar té
HIV-it, pérgjigjja €shté fokusuar pothuajse ekskluzivisht né popullatén e pérgjithshme.
Edhe vendet g€ pranojné, se epidemité e HIV-it jané t€ pérqendruara né popullatat kyc,
shpesh hezitojné t€ zbatojné ndérhyrje adekuate, qé arrijné tek ata qé kané€ mé shumé
nevojé.

Njé pérgjigje efektive, kérkon mé€ shumé sesa shérbime dhe programe mbéshtetése pér
popullatat kryesore. Ajo kérkon ndryshime sistemike dhe mjedisore qé mund t€ arrihen
vetém me veprime e bashkérenduara. Pér anétarét e popullatave ky¢ dhe grupeve té
cenueshme, shumé faktoré qé ndikojné né rrezikun e njé personi jané kryesisht jashté
kontrollit t€ atij personi. Vecanérisht pér popullatat ky¢, faktorét social€, ligjoré,
strukturoré dhe faktoré t€ tjeré kontekstual€ rrisin cenueshmérin€ ndaj HIV-it dhe pengojné
aksesin né shérbimet parandaluese dhe ato té trajtimit pér HIV. Faktoré té tillé pérfshijné:
legjislacionin ndéshkues dhe praktikat e policis€, stigmén dhe diskriminimin, varféring,
dhunén dhe nivelet e larta té t€ pastrehéve né disa nén-popullata. Kéta faktoré ndikojné, se
sa mir¢ individét ose popullatat mund t€ mbrohen nga infeksioni HIV dhe té pérballen me
té; ato mund té kufizojné aksesin né¢ informacion, shérbime parandaluese, si dhe né kujdes
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e trajtim. P&r mé tepér, shérbime té tjera shéndetésore specifike pér nevojat e popullatave
kyg¢ jané shpesh té pakta ose nuk ekzistojné, pér shembull: trajtimi qé konfirmon gjininé pér
personat transgjinoré dhe shérbimet e reduktimit t&€ démit pér personat qé€ injektojné drogg.
Vendosja gjeografike dhe konteksti social gjithashtu mund té€ ndikojné€ n€ cenueshméring e
njé personi.

Anétarét e t€ gjitha popullatave ky¢ vazhdojné té pérjetojné stigmé dhe diskriminim
intensiv, barriera dhe kufizime ligjore pér aksesin né shérbime dhe shpesh nuk jané
prioritet 1 politikave shéndetésore publike. Né shumé mjedise, organizatat komunitare
ofrojné shérbime t&€ rénd€sishme pér popullatat ky¢. Partneritetet dhe lidhjet mé t€ mira
ndérmjet organizatave komunitare dhe strukturave publike shéndetésore jané thelbésore.
Aksesi 1 barabarté dhe sigurimi i shérbimeve shéndetésore t€ lidhura me popullatat ky¢ jané
njé prioritet 1 pérgjigjes kombétare t&€ HIV, qé kérkon financim adekuat t€ brendshém dhe
té jashtém.

Vlerésimi i prevalencés sé¢ HIV dhe sjelljes sé rrezikut

Pér té kuptuar dinamikén e epidemive t€ HIV-it né popullatat kyg¢, duke pérfshiré
infeksionet e padiagnostikuara, &shté e réndésishme té vleré€sohet drejtpérdrejt prevalenca e
HIV-it dhe niveli i sjelljeve té rrezikshme. Sipas udhézimeve t€ OBSH-s€ pér survejancén e
gjeneratés s¢ dyt€ té HIV-it, studimet pér t€ vlerésuar drejtpérdrejt prevalencén dhe
rrezikun e HIV-it duhet t€ ndérmerren periodikisht né t€ gjitha vendet dhe rregullisht né
vendet me epidemi té pérqendruara.

Né mungesé t€ njé kornize pérfagésuese t€ kampionimit njé faktor kryesor kur vlerésohet
prevalenca e HIV-it né popullatat kyc, éshté strategjia e rekrutimit dhe kampionimit.
Strategjité e kampionimit qé rekrutojné nga zona dhe rrjete t€ ndryshme, do t€ minimizojné
gabimet sistematike té lidhura me shpérndarjen gjeografike dhe rrjetin e anétaréve té
popullatave kyc. Nga ana tjetér, studimet qé rekrutojné pjesémarrés nga njé numér i madh
vendndodhjesh mund té pretendojné njé pérgjithésim té rezultateve t€ tyre krahasuar me ato
qé rekrutojné€ vetém nga njé ose dy vendndodhje. N€ studime t€ vecanta ku pjes€marrésit
rekrutohen vetém nga mjediset klinike, kampioni i pérzgjedhur anon nga individét me
rrezik mé t€ lart€ ose atyre q€ kané akses dhe t€ pérdorin shérbimet e testimit, ose trajtimit.
Provat sugjerojné se pérdoruesit e drogés né trajtim, ndryshojné sistematikisht nga ata, qé
nuk trajtohen aktualisht. Studimet e survejancés sé shéndetit publik zakonisht pérdorin
qasje pragmatike pér t€ siguruar pérdorim efikas t€ burimeve t€ disponueshme, pér t€ lejuar
qé€ t€ dhénat t€ mblidhen dhe té vihen né dispozicion relativisht shpejt dhe pér té siguruar
géndrueshmériné e tyre me kalimin e kohés.

Késhtu, studimet duhet t€ balancojné besueshmériné (d.m.th. pérfagé€simin dhe mbulimin
gjeografik) kundrejt pérdorimit efikas t€ burimeve, afatit kohor dhe géndrueshmérisé€, si
dhe duke marré parasysh kontekstin e popullatés né studim. Kjo nevojé pér njé qasje
pragmatike shpesh c¢con né studime q€ pérdorin gendrat sentinel dhe néngrupe té
aksesueshme té popullatés pér t€ prodhuar t€ dhéna qé€ mund t€ japin njé panoramé né nivel
kombétar, kur kombinohen me t€ dhéna té tjera t€ disponueshme (p.sh.: numrin e rasteve té
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HIV-it, t¢ dhénat pér testimin pér HIV, té€ dhénat e pérdorimit t& shérbimimeve dhe
vlerésimet e madhésisé sé popullatave kyc.

Matja e madhésive té popullatave pér MSM, PID dhe PS.

Njohja e madhésis€ sé popullatave ky¢ éshté e réndésishme pér planifikimin e shérbimeve
té parandalimit dhe kujdesit ndaj HIV, si dhe pér vlerésimin e démit q€ lidhet me popullatat
ose sjelljet e rrezikshme. Pa njé emérues €shté e véshtiré t€ vlerésohet, nése prevalenca e
HIV-it po rritet dhe/ose nése madhésia e grupit t€ popullatés po ashtu. Ndérsa pothuajse té
gjitha vendet kané t€ dhéna pér madhésiné e popullsis€ s€ pérgjithshme, matja e madhésisé
s€ grupeve me rrezik t€ lart€ nuk €shté njé aktivitet demografik rutiné, pjesérisht pér shkak
té sfidave té lidhura me rritjen e kétyre popullatave. Pér shkak té natyrés s€ paligjshme dhe
té margjinalizuar t€ pérdorimit t€ drogé€s me injektim dhe punés sé seksit, diskriminimit té
zakonshém ndaj MSM-ve, madhésia e kétyre grupeve €shté e véshtiré t€ vlerésohet. Né
rastin e punonjéseve té seksit, problemet e vlerésimit ndérlikohen mé tej nga natyra e
lévizshme e grupit. Vlerésimet e madhésive t€ popullsisé sé kétyre grupeve zakonisht
pérdorin metoda té térthorta t&€ vlerésimit, si metodat e kapjes-rikapjes dhe té efektit
shumézues. Njé numér vendesh jané pérpjekur t€ béjné njé vleré€sim té tillé népérmjet
matjes sé sjelljeve né popullatén e pérgjithshme, megjithaté besueshméria e késaj metode
€shté e paqarté.

Vlerésimet e PDI-ve dhe punonjéseve té seksit zakonisht kané t&€ b&jné me individé qé kané
injektuar drogé ose kané shitur seks s¢ fundmi (p.sh.: injektuar n€ muajin e kaluar, ose kané
shitur seks vitin e kaluar). Vlerésimet e MSM-ve mund té lidhen me sjelljen seksuale
(p-sh.: ka pasur marrédhénie seksuale me njé mashkull tjetér né vitin e fundit), ose
identitetin (p.sh.: identifikimi si homoseksual, ose biseksual). (148)

Té dhénat epidemiologjike té¢ HIV/AIDS né Shqipéri

T¢ dhénat ekzistuese déshmojné, se né Shqipéri nuk ka epidemi té gjeneralizuar apo té
pérgendruar t€ infeksionit HIV. Ndérsa numri vjetor i rasteve t€ raportuara mbeti nén 50
raste deri né vitin 2010, midis vitit 2010 dhe 2022 numri vjetor i rasteve té raportuara me
HIV u rrit mé€ shumé se 2 heré€, nga 48 raste (2008) n€ 127 raste (4.5 raste/100.000 g€ ishte
niveli mé 1 lart€) né 2016. Numri i rasteve té€ reja t€ diagnostikuar né 2022 €shté 80, ndérsa
referuar t€ dhénave kumulative, gjat€ periudh€s 1993-2022, numri total i rasteve té
raportuara me HIV/AIDS é&shté 1586. Né fund té tetorit 2022, prevalenca e infeksionit
vlerésohet té€ jeté me 0,06%, ndérsa incidenca (rastet e reja né 2022) 2.9 pér 100.000
banoré. Gjaté periudhés sé paré té infeksionit HIV né Shqipéri (1993-2000) numri mesatar i
rasteve t€ raportuar ishte 6-7 persona né vit; né vitet 2001-2003 vihet re njé dyfishim i
numrit t¢ rasteve, mesatarisht 20 raste té reja t€ diagnostikuara né vit; né periudhén 2004-
2010 kjo shifér ka kaluar numrin 30; pas vitit 2010 shifra e rasteve té reja pothuajse €shté
dyfishuar. (149)
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Rruga seksuale e transmetimit t& virusit HIV vazhdon t€ predominojé né€ vendin toné e cila
konstatohet né aférsisht 96% t€ rasteve. Sipas t€ dhénave kumulative transmetimi
heteroseksual pérbén 83.7% té rasteve, ndérkohé qé ményra e transmetimit népérmjet
marrédhénieve seksuale midis meshkujve haset né 12.2 % té€ rasteve. Transmetimi vertikal
ose nga néna e infektuar me HIV te fémija pérbén 2.5 % té totalit (39 raste) 0.7% 1 pérkasin
rasteve té transmetimit népérmjet gjakut apo nénprodukteve té tij; 0.5% e rasteve 1 pérkasin
grupit t& Personave g€ Injektojné Drogé dhe né 0.4 % té numrit total té rasteve pozitive,
rruga e transmetimit mbetet e papércaktuar. (149)

Popullatat ky¢ né Shqipéri
Vlerésimi i madhésisé sé popullatave ky¢

Pérdoruesit e Drogave me Injektim (PDI) dhe Meshkujt qé kryejné marrédhénie Seksuale
me Meshkuj (MSM) jané popullatat kryesore mé t€ médha t€ vler€suara né Shqipéri me
rreth 7,000 individé t€ shpérndaré né té€ gjitha prefekturat. MSM-té jané nj€ popullaté ky¢
shumé e fshehur pér shkak té stigmés dhe diskriminimit t& pérgjithshém. T€ dyja, MSM-té
dhe Punonjéset e Seksit (PS) jané mé t&€ dukshém né Tirané.

Vlerésimi 1 madhésisé pér MSM-té né Shqipéri rezultoi né njé pérqindje mé t& ulét té
popullsisé s€ rritur (<0,5%). Né shumicén e vendeve evropiane, madhésia e popullsisé sé
MSM-ve éshté vlerésuar midis 1-3% t& popullsisé€ sé€ rritur.

Raportimi 1 ulét 1 preferencave seksuale €shté pasojé e nivelit t& lart€ té stigmés dhe
diskriminimit né komunitet. Faktorét social€, kulturoré, politiké dhe ekonomiké si¢ jané
nivelet e larta t€ diskriminimit shoqéror dhe dukshméria e popullatés s¢ MSM-ve i
parandalojné njerézit q€ t&€ lidhen me njéri-tjetrin dhe zvogélojné mundésiné e tyre pér t’'u
pérfshiré né kéto vlerésime. Si efekt kolateral negativ, padukshméria e MSM-ve dhe
komuniteteve t€ tjera t&€ popullatave kyc béhet pengesé pér njé pérgjigje efektive ndaj
epidemisé sé¢ HIV. Prandaj, éshté urgjente té trajtohet stigmatizimi, diskriminimi dhe
homofobia, n€ ményré qé té rritet aksesi pér até grup t&€ MSM-ve qé mund t€ shmangin
sistemin shéndetésor.

Pérdoruesit e Drogave me Injektim (PDI)

Njé€ hartézim programatik i popullatave ky¢ tregoi se PDI jané€ popullata mé e madhe né
Shqipéri. Pérqindja mé e larté e PDI-ve e injektojné drogén zakonisht né vendet/shtépité e
braktisura, hapésirat e hapura, rrugét, parget etj. Kjo mé s€ shumti ndodh gjaté kohés, kur
kéto vende nuk frekuentohen dhe prandaj PDI nuk jané njé grup i dukshém. Injektimet
zakonisht merren gjaté oréve té para t&€ méngjesit 05:00 - 11:00 dhe pasdite sa ka drité. Njé
pjesé e vogél e PDI-ve e b&jné injektimin e drogés népér shtépité e tyre dhe mé shpesh
népér vende té fshehta.

Njé studimi biologjik dhe 1 sjelljes 1 kryer né Tirané né vitin 2011, zbuloi njé rast me HIV
né két€ popullaté, ndérkohé qé prevalenca e Hepatitit C rezultoi 29%. Pérsa 1 pérket
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sjelljeve té rrezikshme té PDI-ve, gjaté muajit t& kaluar pjesa mé e madhe e tyre (43.5%)
kané injektuar drogé€ disa heré né€ dit€, ku heroina pé€rmendet si droga mé shpesh e
injektuar. Pavarésisht nga njohurité se pérdorimi i shiringave té pérdorura mé paré mund té
transmetoj€ HIV-in dhe se shiringat e pastra jané t€ disponueshme né farmaci, 40.5% e
PDI-ve kané ndaré shiringat dhe shumé prej tyre kané ndaré pajisjet pér injektimin e
drogés. Pérveg sjelljeve té riskut t& shogéruara me injektimin, popullata e PDI-ve pérfshihet
gjithashtu né sjellje risku t&€ shoqéruara me praktikat seksuale qé ata aplikojné. Mé shumé
sesa gjysma e tyre té cilét jan€ seksualisht aktiv, kané patur dy ose mé shumé partner€ vitin
e kaluar. Partnerét ishin kryesisht t€ rregullt ose jo té rregullt (jo me pages€) dhe pérdorimi
i vazhdueshém i prezervativit ishte i ulét, vet€ém 8.5% me partner té rregullt dhe 12.6 % me
partner jo t& rregullt. Ndérkohé g€ PDI-té jané t€ ndérgjegjshém pér infeksionet qé
transmetohen seksualisht, pak ishin té afté t& p&rshkruanin simptomat e IST-ve. Kéto sjellje
risku t€ lidhura me prevalencén e larté t€ Hepatitit C, ilustrojné vulnerabilitetin e PDI-ve
ndaj HIV-it.

Meshkuj qé kryejné Seks me Meshkuj (MSM)

Njé raport i fundit pér shéndetin né Evropé raportoi se meshkujt jané rreth tri heré mé
shumé t€ predispozuar t€ diagnostikohen me HIV, sesa graté. Rreth 40% e transmetimit t&
ri t& HIV-it béhet népérmjet meshkujve g€ kryejné seks me meshkuj dhe 32% népérmjet
kontaktit heteroseksual, ndérsa 4% e rasteve té reja népérmjet injektimit t&€ drogés. Né
Shqipéri, ndérsa shumica e rasteve t€ HIV-it supozohet se jané marré né rrugé
heteroseksual€ - si¢ u pérmend mé lart - raporti mé shumé se 2-me-1 i diagnozave ndérmjet
meshkujve dhe femrave tregon, se mund té keté nén-raportim t€ konsiderueshém té
infeksioneve t€ marra népérmjet marrédhénieve seksuale ndérmjet meshkujve.

Hartézimi programatik i popullatave ky¢ tregoi se meshkujt g€ kryejné seks me meshkuj né
Shqipéri jané popullata ky¢ mé shumé e fshehur, pérve¢ Tiranés. Késhtu qé aktivitetet e
MSM-ve né Shqipéri né pérgjithési nuk jané€ shumé t€ dukshme pér shkak té stigmés dhe
diskriminimit t& pérgjithshém qé pérjeton kjo popullaté kyc. Shumé mé pak MSM operojné
né pika gjeografike té njohura, pér shkak té stigmés dhe diskriminimit t€ madh ndaj
marrédhénieve t€ t€ njéjtit seks dhe si rezultat i déshirés s€¢ komunitetit pér t€ mbajtur té
fshehta veprimet dhe aktivitetet e tyre seksuale. Njé pjesé mé e madhe e aktivitetit t&
MSM-ve ndodh virtualisht. Ky €shté informacion i rénd€sishém i cili duhet t€ pérdoret nga
programet e parandalimit, pasi njé numér mé i madh MSM-&sh veprojné pérmes rrjeteve té
fshehura dhe kané aktivitete t€ fshehta. Ndérhyrja e synuar pér két€ komunitet specifik do
té keté nevoj€ pér njé qasje ndryshe, né krahasim me qasjet parandaluese pér punonjésit e
seksit ose PDI.

Njé studim i vitit 2011 né Tirané tregoi se né pérgjithesi, kombinimi i faktoréve t& riskut té
MSM-ve — pérfshirja n€ seks t€ pambrojtur me meshkuj dhe femra, injektimi i drogave e
bén thelbésore ndérhyrjen, apo targetimin e kétij grupi si pjesé e njé strategjie pér
parandalimin e HIV-it n€ Shqipéri. Ndérkohé g€ nivelet e prevalencés s¢ HIV-it ishin té
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ulta (0.5%), studimi nuk ka pérfshiré informacionin rreth IST-ve akute, té cilat mund t&
siguronin véshtrim mé t€ thellé né lidhjet qé ekzistojné ndérmyjet sjelljeve t€ rrezikshme dhe
shfaqjes sé infeksioneve. Popullata e MSM-ve €shté e pérfshiré né sjellje t€ ndryshme té
rrezikshme me popullata t€ ndryshme duke i1 béré ata njé uré lidhése t€ mundshme ndérmjet
popullatés, qé €shté pérdoruese e drogés dhe popullatés femérore né lidhje me transmetimin
e IST-ve.

Punonjéset e Seksit (PS)

Punonjéset e seksit jané njé nga grupet mé té véshtira pér t’u identifikuar dhe programet e
parandalimit pér kété popullaté vazhdojné té jené t€ kufizuara. N& Shqipéri seksi me pagesé
ndalohet me ligj, ¢’ka bén g€ ai t€ ushtrohet né ményré té paligjshme. Ekzistojné pak té
dhéna pér punonjéset e seksit né Shqipéri. Eshté e qarté se ky grup i popullatés éshté né
pozita t& pambrojtura, sepse nuk dihet sjellja e tyre, ményra si ushtrojné aktivitet, sa jané
dhe cfaré gjendje shéndetésore kané. Kjo 1 v€ ato n€ njé pozité t& larté risku t&€ infektimit
me HIV. Gjithashtu klientét e tyre jané té rrezikuar.

Mund t€ dallohen dy tipe t€ PS-ve: 1- q€ qéndrojné né rrugg, 2- né motel/hotel/apartament.
Puna seksuale né rrugé€ é&sht€ mé e dukshme dhe pérfagésohet nga grupet mé té
pafavorizuara té cilét pérballen me dhuné, diskriminim dhe veprime policore, ndérkohé qé
nuk kané gasje né shérbime e duhura sociale dhe shéndetésore.

Nj€ ushtrim hartézimi nga UNFPA né vitin 2009 identifikoi véshtirésité e punés me PS-té:
ata jané t&€ stigmatizuar dhe t€ diskriminuar, ésht€ e véshtiré t€ arrihen direkt, pasi ata
punojné népérmjet ndérmjetésve (tutoréve, shoferéve té€ taksive, hoteleve/moteleve).
Shumé pérdorin telefona celularé ose internet pér té gjetur klienté. Ekzistojné déshmi
jozyrtare t& studenteve g€ merren me puné seksi gjaté kohés sé tyre né€ universitet. Shitja e
seksit &shté shumé e stigmatizuar dhe grupi i punonjéseve t€ seksit qé njohin dhe
mbéshtesin njéra-tjetrén €shté shumé i vogél, né rreth tre, gjé¢ qé e bén ndikimin e
ndérhyrjes t€ kufizuar.

Rezultatet e studimit t€ survejancés s€ integruar t€ biosjelljes té vitit 2011 (IBBS) zbuluan
se rreth nj€ e treta e t€ anketuarave kishin filluar t€ angazhohen né puné seksuale rreth
moshés 18 vjec. Ndérsa shumica e tyre deklaruan se pérdorin prezervativ, pérdorimi i
rregullt i tij ishte 1 kufizuar; aférsisht njé e katérta e t€ anketuarave deklaroi, se nuk kishin
pérdorur prezervativ gjat€ marrédhénies seksuale t€ fundit me njé klient. Njé e katérta e
punonjéseve t& seksit raportuan se pérdornin drogé, gati 8% kishin marré drogé me
injektim té paktén njé heré né 12 muajt e fundit; mé shumé se gjysma e kétyre grave jané
me origjin€ rome.

Hartézimi i fundit (2019) i pérmendur mé lart zbuloi njé informacion mé té thelluar cilésor
mbi strukturén, tipologjiné dhe dinamikén operative té punés s€ seksit. Ka disa tipologji té
pérfshira, secila ka dinamikén e vet funksionale dhe nevojat e parandalimit. Puna seksuale
né Shqipéri &shté e organizuar me rreth pesé lloje t€ ndryshme vendesh, ku punonjéset e
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seksit femra mblidhen, gjejné partneré ose pérfshihen né aktivitete seksuale. M€ shumé se
njé€ e treta frekuentojné vende t€ hapura/stacione autobusi dhe parqe. Shérbimet seksuale
nuk ofrohen vetém né kéto vende. Ekzistojné déshmi se shumé t€ rinj, ose t€ ashtuquajtur
punonjés seksi "t€ klas€s s€ mesme" si studenté dhe nxénés t€ shkollés s€ mesme jané aktiv
né rrjetet sociale t€ cilét nuk jané t€ dukshém, por tejet t€ fshehur.

Té dhénat e studimit té survejancés biologjike dhe sjelljes 2019

Persona gé injektojné drogé (PID) — Rezultatet e Studimit t€ Survejancés Biologjike dhe
Sjelljes (Bio-BSS) né vitin 2019 treguan njé prevalencé relativisht t& uét t€ HIV-it prej
1.4%, dhe 3.8% pér sifilizin. Megjithaté, shkalla e hepatitit C ishte shumé e larté, me 44%.
Sidoqofté, numri 1 rasteve t€ HIV-it t€ lidhura me pérdorimin e drogé€s me injektim ka
mbetur 1 vogél ndér vite. Nivelet e larta t€ raportuara t&€ shkémbimit t&€ ageve/shiringave
nxjerrin né pah mundésiné e madhe e té€ vazhdueshme té pérhapjes s€¢ HIV-it mes PID.
Rezultatet e Bio-BSS 2019 zbulojné se 41% e PID kané shkémbyer age ose shiringa né
muajin e fundit: shumica e atyre qé kané shkémbyer age (25% e PID) i kané shkémbyer ato
me vetém njé person, ndérsa 14% e PID i kané shkémbyer ato me dy ose tre persona, dhe
2% 1 kané shkémbyer ato me mé shumé se katér persona. Pérqindja e PID-s€ qé raportojné,
se kané béré ndonjéheré njé test HIV u rrit nga 60% né vitin 2011 né 66% né vitin 2019.
Rezultatet e studimit mé t€ fundit t€ Bio-BSS 2019 tregojné njé prevalencé t€ HIV-it prej
2.0% dhe njé prevalencé t€ sifilizit prej 1.9% né grupin e MSM-ve. MSM-t€ jané né 1€vizje
té vazhdueshme, ku mé shumé se njé e treta (40%) e tyre raportojné t€ kené gené larg
shtépisé pér mé shumé se njé muaj né vitin e fundit. Shumica e MSM-ve kané partneré
seksualé t€ shuméfishté ose njékohshésisht marrédhénie me lloje t€ ndryshme partnerésh,
duke pérfshiré partneré "t€ rregullt”, "rastésor" dhe "me pagesé". Pérdorimi i vazhdueshém
i kondomit me partneré t€ ndryshém varion nga mé i uléti (38%) me partneré "té rregullt",
48% me "t€ rastésishém" dhe 57% me partneré "me pagesé". Nuk dihet, nése partnerét
femra t€ MSM-ve jané né dijeni se partnerét e tyre meshkuj kryejné marrédhénie seksuale
me meshkuj, gjithashtu nése MSM-té kryejné marrédhénie seksuale me femra né ményré
qé té fshehin faktin q€ nuk jané heteroseksualé. Krahasur me t€ dhénat e studimeve té
méparshme vérehet njé€ rritje e numrit t€ MSM-ve t€ testuar pér HIV. Né studimin e vitit
2019, mé shumé se gjysma e tyre (52%) raportojné té jené testuar ndonjéheré pér HIV,
krahasuar me vetém 23.5% né€ vitin 2011. Pérqindja mé e larté e atyre q€ jané testuar
ndonjéheré raportohet né Tiran€ 57%, dhe mé e uléta né Elbasan 21%.

Punonjéset e seksit - Rezultatet nga studimet e IBBS-sé né vitet 2008, 2011 dhe 2019
zbulojné nj€ prirje n€ rénie t€ perqindjes s€ punonjésve té seksit q¢ deklarojné, se marrin
para né kémbim t€ seksit para moshés 18 vjec, - nga 50% né vitin 2008 né 42.3% né vitin
2008, dhe 31% né vitin 2019. Po késhtu, né vitin 2019, pérqindja e punonjésve té seksit qé
morén para né€ kémbim té seksit para moshés 14 vjec ishte tri heré mé e ulét né krahasim
me vitin 2011 (12.5%), ndérsa ishte edhe mé e larté né€ vitin 2008 (15%). Pérqindja e
punonjésve té seksit qé ishte testuar pér HIV tregon njé€ prirje né rritje, nga 27.4% né vitin
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2008 né 35.8% né vitin 2011 dhe 37.3% né vitin 2019. K&to pérqindje jané ende shumé té
uléta, duke marr€ parasysh sjelljen me rrezik té larté t€ punonjésve té seksit.

Kombinimi 1 faktoréve té rrezikut té lidhur me HIV te popullata ¢ MSM-ve e bén té
domosdoshme qé ky grup t€ synohet si pjes€ e ¢do strategjie parandaluese t&¢ HIV-i, si dhe
ekziston nevoja pér té pérdorur qasje inovative pér té rritur aksesin e MSM-ve né shérbimet
e parandalimit dhe testimit t€¢ HIV-it. Gjetjet te PDI nxjerrin né€ pah nevojén e forcimit té
aktiviteteve t€ informacionit, edukimit dhe reduktimit t€ démit, t&€ pérshtatura pér nevojat
specifike t& PDI-ve. Pérveg késaj, €shté e nevojshme té sigurohet qé€ programet e reduktimit
té démit t€ pérfshijné dhe t€ zhvillojné mé tej strategji pér pérmirésimin e sjelljeve
mbrojtése te PDI.
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