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Ka shume definicione per Mjekésiné e Bazuar né
Déshmi (MBD), por njérin nga ta thoté qé: “Mjekésia
e Bazuar neé Déshmi éshte zgjedhje e ndérgjegjshme,
eksplicite, e arsyeshme, e gjykuar me mendje te
sheéndoshe e evidencave mé té mira té kohes se fundit
per te marre vendime pér pacientét individuale”.

Nga i marrim njohrité? Si e dimé se cka éshté e
verteta?

Si e dime qe, ta zéme, se Enalaprili ndihmon ne uljen e
tensionit arterial?

« Shkruan né librin e Mjekésisé Interne qé e kam
lexuar gjaté studimeve,

+ E kemi paré kolegun tek shkruan Enalapril per
tension arterial te larte,

Po ai kolegu nga e di qé duhet Enalapril? Edhe ai e
ka lexuar né libér? Po kush e ka shkruar kete gje ne
liber ? Autorét e librave. Po kéta autoré librash, nga
e diné ata se u dashka Enalapril pér hipertesnion? Si
erdhen me kété vendim? Nga studimet shkencore.
Dhe ne fakt nese futesh né bibliotekat si PubMed,
etc. do gjesh artikuj té ndryshem per Enalapril ; nese
shikon né udherréfyesit pér mjekimin e hipertensionit
te INC, gjen qé Inhibitoret e ACE (ku hyn Enalapril)
jane bar i zgjedhje per mjekimin e hipertensionit.
Per kete gje kemi bazé shkencore dhe nuk gabojme
neése mbeéshtetemi ne te. Jane bére sa e sa ‘clincal
trial’, théné ndryshe studime eksperimentale klinike
né te cilat pjesemarrésit ne studim ose marrin
medikamentin (Enalapril né kété rast), ose placebo
dhe vleresohet efekti i intervenimit me medicament
neé permirésimin e shendetit teé pjesémarresve née
studimin e caktuar. Kéto studime na japin siguri se ajo
cka ne po ndérmarrim éshté e dobishme pér pacientét
tane.

Por nese shohim praktika tjera ne Kosove, si eshte
mjekimi i krizés hipertensive, si e dimé qé duhet:
Captopril nén gjuhé, dhe Lasix (furosemide) né ven&?

« Ashtu béjne koleget. Nese futemi ne udherrefyesit
klinike do gjejme ge krizat hipertensive mjekohen

ndryshe.

Nga erdh |deJa qé té mejkohet me Lasix (furosemide)?
Ne menyre intuitive: besohet se po bén mire, shohim
kolegét qé japin, japim edhe ne. A éshté i bazuar né
evidenca? Né hulumtime? Né udhérréfyes, perfshire
udhérréfyesit kombétare? Jo! A bén puné? Ndoshta!
Ka raste qé kur gjendja e pacientit, né vend té te
permirésohet, éshte pérkeqésuar nga dhénia e Lasix,
kriza hipertesive né vend qé té qetesohet éshte
thelluar dhe jané pacientét ata qe e kané pésuar.

“Tané po bajné q'ashtu!”

Si mésimdhénés né mjekesiné familjare, mentor i
specializantéve té Programit Specialistik te Mjekésise
Famil_jare kur parashtroj ndonje problematiké dhe
pyes si si do té zgjidhej kjo, marr pérgjigje per té cilén
shpeshnukjamikenaqurdhe kur|pyesspe<:|a||zantetse
pse mendojné se duhet ashtu, pérgjegjia éshte: “Tané
po bajné g'ashtu!” Kush jane keta “tane”? “Po, dok,
pediatrat, kardiologét , pulmologét...”. Profesionstét

shendetésore kosovare nuk jané “tane” ne kéte bote.
Kosova eshte njeé nder vendet me te vogla ne bote,
me GDP -7.6 , me nivel té ulét té ofrimit té kujdesit
shéndetésor , me numér té vogeél té ofrueséve té
shérbimeve shéndetésore. Nése pulmologét kosovaré
e trajtojne COVID me ‘copy/paste’, té nje terapie
te stisur dhe krejtesisht te gabuar, specialistet ne
boté qé merren me trajtimin e COVID kané qasje
krejt ndryshe. Mjafton té shikojmé udhérrefyesit
e OBSh-s¢, udhérréfyesit tjeré né boté , por edhe

udhérréfyesin qé ka nxjerré Ministria e Shéndetésisé .
“Q’ashtu po shkon!”

Ashtu thuhet pér ¢mimin e tregut pér makinat,
apo pér domatet, jo peér trajtimin e problemeve
shendetésore. Kush i shpiku kéto ményra trajtimi?
Nga pikuan? Vegmas boteés, krejt té perkundeért e asaj
gka behet ne vendet qe jane shume me te zhvilluar se
ky i yni. Problemet shéndetésore duhet té trajtohen
né bazé té udhérréfyeseve ndérkombétaré, qofté
edhe ata kombeétaré, kéta té fundit kryesisht bazohen
né udherréfyesit qe kané nxjerré shkencarét neper
boté. Une veté jam pjesémarrés i udhérréfyeséve
kombétare dhe e di se grupi kryesisht éshté bazuar né
praktikat e udhérréfyeséve botéror pér t'i pérpiluar ata.
Pra, trajtimi duhet té behet sipas udhérréfyesve dhe
jo sipas ‘po shkon g’ashtu!”. N&é vendet tjera ke madje
konsekuenca ligjore nése nuk respekton udhérrefyesit
vendoré. Cka ndodhe tek ne? Shpenzohet mund e
djersé pér té nxjerré njé udhérréfyes, gé e mbulon
puluhuri dhe s’e prek kush me doré, ndérkaq qé
vazhdohet té trajtohet kuturu dhe sipas déshires
se kUJdo qofte, apo S|pas asaJ se si “po shitet” ma
miré né tregun e |nJorances sé pacientéve dhe te
mungesés sé edukatés sé tyre shéndetésore. Eshte
dalé udherréfyesi pér trajtimin e Astmés Bronkiale ,
qé ka mbetur né sirtare , ndérkaq gé trajtimi vazhdon
té béhet sipas déshirés, pa u bazuar né asnjé evidence.

Njé studim i béré né maj té vitit 2019 ne 16 Qendra
te Mjekesise Familjare mbi menaxhimin e astmes te
fémijét e moshés O deri 11 vjeg tregoi se mjekét nuk
jané bazuar né evidencat mé té mira qé kemi, pérfshire
udhérréfyesni kombétar mbi Menaxhimin e Astmés.
Nga ana tjetér, ne shpesh shohim raporte gé vijne
nga specialist té lémive té ndryshme me pershkrime
té infuzioneve, ka raste 7 dité me 7 medikamente te
ndryshme, gjithsejt 49, pa u brengosur se a po behet

dém apo dobi me késo lloj trajtimesh.
Mungesa e singeritetit

Nése marrim pjesé né ndonjé prezantim, kongres,
seminar dhe dégjojme gjerat qé thone koleget tane,
mbetesh gojehapur. A ishte ai pediatri, alergologu,
pulmologu.... qé sapo i futi antibiotike ¢do pacienti
qé i trokiti né deré, dhe pér kété ke déshmi sa té
duash, ndérkaq gé thoté: ‘Kujdes me dhenien e
antibiotikut!”. Né numrin paraprak té késaj reviste, qé
i éshté kushtuar COVID-19, mbetesh i zhgénjyer nga
menyra se si eshté trajtuar probematika e menaxhimit
te COVID-19 né Kosové. Vende té ndryshme kané
bére met-analiza per té nxjerré konkluzionet me té
mira pér trjatimin e COVID-19. Met-analiza sipas

njé definicioni éshte analize statistikore e njé numri
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te madh té rezultateve té studimeve té veganta me
géllim té integrimit té té dhénave. Théné ndryshe jané
dhjetra studime qé jané futur né njé studim té vetém
per té paré se cka béné mé sé miri né rastet e caktuar
dhe qe té gjitha kéto studime kané pasur emruesin e
perbashkét se antibiotikét kane gené te padobishen
en trajtimin e COVID-19. Autorét e revistés soné
kane lené anash tmerrin e trajtimit, duke u marre me
gjera krejt té paréndésishme dhe kryesisht té nxjerré
nga librat. Kjo éshte edhe per pJekJe per te fshehur
te verteten: né letér ¢do gjé né rregull, né praktike
katrahure e vertete!

Mjekeésia né Kosové dhe Evidencat

Ne jemi pjesé e botés dhe nuk mund té veprojmé né
menyré té pavaruar. Ne i kemi problemet e njéjta dhe
trajtimi duhet té béhet né ményré té njejté. Natyrisht,
i kemi vegantité tona, por kjo s'na bén aq té ndryshem
aq sa trajtimi té jeté komplet ndryshe. Ose nese
verteté ne genkimi kaq “ special”, le t'i tregojmeé botés
se per té ne nuk vlejné rregullat e trajtimit g€ jane vene
né boté. Le t'i nxjerrim evidencat tona para tyre dhe
té jemi té qarté se ajo gka po béjné ne, e gé éshté né
kundershtim me ate qé bejne koleget tane gjermane,
anglezé, francezé, amerikané, spanjollé... funksionon
né situatén toné. Le té mesojne edhe ato digka nga
ne! Por me gjasé do té ndodhé e kundérta: ata do té
na déshmojné se sa te gabuar jemi dhe sa e démshme
eshte per pacientét tane ajo gka ne bejme.

Une nuk e di kush do té na véré masa gé ne té sillemissi
gjithé bota, té pakten, t'i respektojmeé udhérréfyesit qé
i nxjerrim vete. Ministria e Sheéndetésisé, apo ndertimi
i ndonje Komiteti Etik, q& do ta mbikqyrte praktiken
mjekésore qé bén ¢do profesionist shendetésor. Nuk
e di se kur mund té ndodh njé gje e tille, por kjo do te
ishte e domosdoshme qé mjekét t'i trajtonin pacientét
bazuar né praktikat me té mira bazuar né shkence, gjé
qgé do té mundésonte edhe harmonizimin e praktikave
te té gjithe mjekeve. Shpr‘eSOJ se njé gjé e tille do te
ndodhé ndonje dité, per té miren e pacientéve gé na e
kané besuar shéndetin e tyre.
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