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Jem Sot, shumica e shteteve me té hyra mesatare
dhe té uléta (MIC dhe LMIC ang.) pérballen me njé
barré té shtuar té semundjes qé njihet si “barré e
dyfishté e sémundjes” dhe qé ka implikime serioze
si né shperndarjen e burimeve, kostos shéndetésore
dhe edukimin mjekesor, ashtu edhe né organizimin
e ofrimit té kujdesit shéndetésor. Pér mé teper, kjo
gjendje éshte barré e dyfishté dhe kerkon qé shtetet
té transformojné sistemet e tyre té ofrimit té kujdesit
parandalues e mjekues pér t'u marré me sémundjet
Jjongjitése, duke i mbikeqyrur ato, por né té njejten
kohé edhe duke bére pérpjekje té vazhdueshme e
te fugishme per té perballuar barrén ekzistuese nga
semundjet ngjitése.

Sémundjetjong jitése (SJN,NCDang.) karakterizohen
me shpeshtési té lajmérimit, me prevalencé dhe
incidence te larte, me shkallé te larte te vdekshmerise,
invaliditet, intervenime dhe tretmane serioze, kane
lidhshmeri me faktorét socio-ekonomike, zvogélojné
fuginé e popullsisé dhe ekonominé dhe u japin
ngarkesé té larté ekonomike si individit ashtu edhe
shoqgeérise ne pergjithesi, e shpesh lajmerohen edhe
bashkérisht. Ato lajmérohen né té gjitha moshat, por
te té rinjté pos problemeve shéndetésore shkaktojné
edhe probleme shoqérore.

Sipas OBSH-sé , vdekshméria dhe sémundshméria
nga SIN-té pérbén njé nga sfidat kryesore zhvillimore
né shekullin e 21-te. Ne tére globin, mé shumé se 36
milioné njeréz vdesin gdo vit si rezultat i SJN-ve, duke
perfshire 15 milioné njeréz gé vdesin shumé té rinj,
ndérmjet moshés 30 dhe 70 vjeg. Shumica e vdekjeve
té parakohshme nga SIN-té né grupmoshén 30-70
vjeg vijné si rezultat i veprimit té katér semundjeve
kryesore jongjitese: semundjet kardiovaskulare,
semundjet malinje, diabeti dhe sémundja kronike
obstruktive e mushkerive. Barra vazhdon té rritet ne
meényré disproporcionale né vendet me té ardhura
te uleta dhe te mesme teé uleta, ndérsa ne te gjitha
vendet, kéto vdekje prekin mé té varférit dhe shtresat
mé té ndjeshme té popullates.

Puna gjithpérfshirése né kontrollin e SIN-ve bazohet
né mbikéqyrjen e shumé faktoréve, duke filluar nga
ata té pamodifikueshém e té trashéguar, tek ata gé
vijné nga stili i jetesés e qé kryesisht varen prej veté
individit, deri te faktorét qé vijné nga rrethi i ngushté
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dhe i gjere shogéror dhe qé pjesérisht varen nga
individi e pjeserisht varen nga organizimi i sistemit
shendetésor dhe rrethi i ngushté e i gjeré shogéror .

Faktorét mé té shpeshté té rrezikut gqé ndérlidhen
me SJN-té jané duhanpirja, kegpérdorimi i alkoolit,
ushgimi jo i shéndetshém dhe mosaktiviteti fizik. Sipas
OBSH-s¢, nése arrijmé té kontrollojmé katér faktorét
kryesore té rrezikut, do té mund té parandalojme
kater semundjet mé té shpeshta jongjitése dhe do té
mund té shmangim mbi 50% té vdekjeve qé vijné si

pasojé e SIN-ve.

Parandalimi dhe kontrolli i SIN-ve kérkon puné
ekipore dhe té vazhdueshme, kérkon qé pos motos sé
OBSH-sé “Shéndet pér té gjithe” té synojmé edhe
“Shéndet ne té gjitha politikat”, kurse mbikéqyrja
dhe kontrolli i SIN-ve, si dhe percjellja e tyre béehet
pérmes regjistrave populativé dhe sistemit funksional
té informimit shéndetésor me qéllim té sigurimit té te
dhénave per té gjitha palét e interesit, me né gender
shfrytézuesin e shérbimeve shéndetésore.

Pércjellja e faktoréve té rrezikut té SJN-ve na ndihmon
té planifikojmé dhe ndérmarrim masat adekuate gjate
tere ciklit jetesor, sipas Lynn dhe bashkepunetoreve
, né té gjitha nivelet e parandalimit, prej masave té
parandalimit parésor, me masat e pergjithshme té
ruajtjes dhe pérparimit té shéndetit dhe ato specifike
té pengimit té lajmérimit té sémundjeve, masat
e parandalimit dytésor me zbulimin e hershém,
diagnostikimin dhe trajtimin adekuat, e deri te masat
e parandalimit tretésor me rehabilitimin kompleks,
si até mjekésor, ashtu edhe até profesional e social,
gjithnje duke u kujdesur qé té sigurojme edhe masat
kuaternare ne dobi te kujdesit ndaj pacientit karshi
shmangies sé mbitrajtimit.

OBSH-ja rekomandon “Blerjet mé té mira”
dhe ndérhyrje te tjera (“Best Buys” and other
interventions), duke pérfshiré veprimet e politikave
gjitheperfshirése dhe me kosto meé efektive per
faktorét kryesoré té rrezikut té SJN-ve, duke i
ndaré né ndérhyrjet e drejtuara kah popullata (masat
populative) dhe ato té drejtuara kah individi (masat
individuale) .
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Njé nga “blerjet me te mira” éshté nderprerja e pirjes
sé duhanit qé¢ mund té realizohet pérmes akcioneve
te nivelit populativ si rritja e akcizés dhe gmimeve pér
produktet e duhanit, duke u kujdesur pér té minimizuar
tregtiné e paligjshme té duhanit dhe té produkteve té
tij; zbatimi i paketimit té thjeshté/té standardizuar dhe
me paralajmérime shéndetésore té dukshme né té gjitha
paketimet e duhanit; dhe ndalimii reklamimit, promovimit
dhe sponzorizimit pér duhanin, qé duhet perkrahur edhe
me bashképunim ndérkufitar. Eliminimi i ekspozimit
ndaj tymit té duhanit té dorés sé dyté né ambiente té
brendshme pune, vende publike dhe transport publik
mund té realizohet pérmes zbatimit té Ligjit kundér
duhanit. Te gjitha kéto masa populative duhet té
shkojné paralelisht me zbatimin e fushatave efektive dhe
angazhimin e mediave qé edukojné popullatén per demet
e pirjes sé duhanit ose edhe géndrimit né mjedise ku pihet
duhani. Sistemi shéndetésor duhet té sigurojé mbéshtetje
dhe mbulim té shpenzimeve pér masa efektive dhe zbatim
né gjithé popullaten, duke peérfshiré ofrimin e késhillave
te shkurtra dhe té shérbimeve kombétare té linjave pa
pagesé, pér té gjithé ata qé duan ta lené duhanin.

Né vitin 2011 e mé pas né vitin 2019, IKSHPK-ja ka
realizuar hulumtimin pér vlerésimin e faktoréve té
rrezikut pér SJN te té rriturit, i njohur si STEPs . Nga
te dhénat e vitit 2019, ku jané perfshiré 2695 banore té
moshés 18-69 vjeg, nga vlerésimi i faktoréve té rrezikut
pér SIN éshté gjetur se rreth 25.7% té té hulumtuarve
né Kosové jané duhanpirés (35.3% burra dhe 15.9% gra),
mosha mesatare e fillimit té duhanpirjes éshté neén 20
vjeg dhe 23.2% prej tyre e piné duhanin né baza ditore
(32.3% burra dhe 13.9% gra), vlera kéto mé té larta se
mesatarja e Evropés (Graf.2, Graf.3).
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Grafiku.2 Mosha mesatare kur ka filluar duhanpirjen,

sipas gjinise
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Grafiku.3 Duhanpirja ne Kosove, krahasimi me BE-né
dhe shtetet e rajonit BE, STEPs Kosova 2011

Sa pér ilustrim se si ndikon njé mase populative né
Kosove, té dhénat nga hulumtimi gjithperfshires
i duhanpirjes te 11-13 vjecarét (GYTS 2004 dhe
2016), realizuar nga Instituti Kombeétari Sheéndetesise
Publike té Kosovés (IKSHPK) né bashképunim me
MASHTI-n dhe CDC-né, SHBA, treguan rénie
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te duhanpirjes te nxénesit e moshes 11-13 vjeg ne
vitin 2016 krahasuar me vitin 2004 pas Hartimit
tée Ligjit dhe zbatimit té tij té suksesshém né fillim,
si dhe bashkérendimit té njé grupi masash si nga
institucionet qeveritare vendore e ndérkombeétare,

ashtu edhe nga shogeria civile (Graf.4).
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Njé kompleks i masave pér reduktimin e pérdorimit
te demshem te alkoolit eshte rritja e akcizes per pijet
alkoolike. Kjo mund té ndihmohet me vendosjen dhe
zbatimin e ndalimit ose kufizimit gjithépérfshires te
ekspozimit ndaj reklamave té alkoolit né shumé lloje
te mediave. Masa té tjera jané vendosja dhe zbatimi
i kufizimeve mbi disponueshmériné e alkoolit me
pakice, reduktimi i orarit té shitjes dhe vendosja
e zbatimit té moshés minimale té pérshtatshme
pér blerjen e tij. Zbatimi i ligjeve té kufijve té
pergéndrimit té alkoolit né gjak per drejtuesin e
automjetit né gjendje té dehur dhe shtimi i pikave
té kontrollit; kufizimi ose ndalimi i promovimit té
pijeve alkoolike, sponsorimeve dhe aktiviteteve qé
synojné té rinjté; dhe dhénia e informacionit per
konsumatorét dhe etiketimi i pijeve pér té treguar
sasiné e alkoolit si dhe démin qé lidhet me pérdorimin
e tepert té alkoolit. Rendési té madhe ka edhe ofrimi
i nderhyrjeve té shkurtra psikosociale per personat
me pérdorim té rrezikshém dhe té démshem te
alkoolit. Keshtu, sistemi shéndetésor duhet té jeté
i gatshém pér té sigurar parandalimin, trajtimin dhe
kujdesin pér personat gé pérdorin alkoolin, qé kané
grregullime dhe gjendje komorbide shéendetésore
dhe kané nevojé pér sherbime sociale.

Sipas STEPs 2019, pérqindja e pérdorimit té alkoolit
nuk eshte e larte ne Kosove krahasuar me vendet e
tjera né Evrope, 70.6% e té anketuarve deklaruan
se kurre nuk kané konsumuar alkool né jetén e tyre
(60.4% burra dhe 80.9% gra). Institucionet duhet
té ndérmarin hapat e nevojshém pér hartimin e
legjislacionit adekuat dhe té masave tjera komplekse
per adresimin e kétij faktori té rrezikut per SJN.

Reduktimi i dietés sé pashéndetshme péermes
zvogélimit té marrjes sé kripés, riformulimit teé
ushgimit dhe vendosjes sé niveleve té synuara per
sasiné e kripés né ushqgime dhe racione. Synimi
i reduktimit té marrjes sé kripés arrihet permes
ndryshimit té sjelljes dhe krijimit té nje mjedisi
mbéshtetés né institucionet publike si spitalet,
shkollat, vendet e punés dhe shtépité e pleqve, qé
mund té pérkrahet pérmes realizimit té fushatave
te komunikimit dhe masmedias, si dhe zbatimit
te etiketimit né paketime. Pos kripes, rendesi ka
eliminimi i trans-yndyrnave industriale nepermjet
zhvillimit te legjislacionit per ndalimin e perdorimit
té tyre né zinxhirin ushgimor. Masa té tjera
jané zévendésimi i trans-yndyrnave népérmjet
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riformulimit, etiketimit, politikave fiskale
ose bujqesore, si dhe kufizimi i madhésise
se porcionit dhe paketimit pér té reduktuar
marrjen e energjiseé dhe parandaluar rrezikun
e mbipeshés/obezitetit.

Rol te ngjashem ka edhe ulja e konsumit
té sheqerit pérmes taksave efektive mbi
pijet e embla me sheqer, si dhe promovimi
dhe mbeéshtetja e ushqyerjes ekskluzive me
gji per 6 (gjashté) muajt e paré té jetes,
duke perfshire nxitjen e ushqyerjes me gji
krahas zbatimit té subvencioneve peér rritjen
e konsumit té frutave dhe perimeve. Sipas
hulumtimit STEPs 2019 né Kosove, numri
mesatar i ditéve té konsumit té frutave né jave
ishte 5 dité, per graté 5.1 dhe pér burrat 4.9
dite . Numri mesatar i porcioneve té frutave né
dité ishte 1.3 por edhenumri mesatar i ditéve te
konsumimit té perimeve né njé jave tipike ishte

6.2 dite, pa dallim gjinie.

Per teé zbatuar programin e Shkollave
Promovuese té Shéndetit, me qéllim té
ruajtjes se shendetit teé nxenesve dhe krijimit
te stilit té shéndetshem jetésor, MASHTI ka
iniciuar hartimin e Udhézimit Administrativ
pér Ushqimin e Shéndetshem né Institucionet
Edukative Parauniversitare dhe pas miratimit
te tij, do te jape edhe rekomandimet per
ushgim té shéndetshém né shkolla, ndérsa
éshté formuar edhe grupi ndérsektorial pér
hartimin dhe zbatimin e Planit té Veprimit té
te ushqyerit.

Reduktimi i pasivitetit fizik pérmes zbatimit té
edukimit dhe ndérgjegjésimit publik né mbare
komunitetin, fushatave pér aktivitet fizik qé
pérfshijné masmediat, fushatave té kombinuara
me edukimin shtese te bazuar ne komunitet,
programeve motivuese dhe mjedisore qe
synojné mbeshtetje per ndryshimin e sjelljeve
té niveleve té aktivitetit fizik. Sigurimi i
keshillimit dhe referimit per aktivitetin fizik si
pjesé e sherbimeve shéndetésore rutiné nga
personeli né kujdesin parésor shendetésor jane
pervoja nga vende té ndryshme gé mund te
péerdoren.

Reéndesi ka perfshirja e sektoréve té tjeré ne
promovimin e aktivitetit fizik si per shembull
mundeésia qé dizajni urban i nivelit makro te
perfshijé elemente té dendésisé sé banimit,
rrjete té lidhura rrugore qé pérfshijné trotuare,
qasje té lehte ne nje shuméllojshmeéri te
destinacioneve dhe gasje né transportin
publik. | rendesishem éshte edhe zbatimi i
programit né té gjitha shkollat qé pérfshin
cilésiné e edukimit fizik, disponueshmérine
e objekteve adekuate dhe programe pér te
mbéshtetur aktivitetin fizik pér teé gjithe
femijet. Njé tjetér menyre per ta arritur kété
eshte zbatimi i aktiviteteve fizike me shume
programe né vendin e punés, promovimi i
aktivitetit fizik pérmes sportit té organizuar
né grupe dhe klube, programe dhe ngjarje
duke siguruar qasje té pérshtatshme dhe te
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sigurt né hapésirat publike dhe infrastrukture
adekuate per té mbeshtetur ecjen, ciklizmin
dhe format tjera té aktivitetit fizik. Sipas
STEPs 2019 né Kosove, rreth 14.0% e té
hulumtuarve deklaruan se kryejné aktivitet
fizik jo-adekuat, burrat 11.5% dhe grate 16.5%.
Koha mesatare e kaluar ne aktivitet fizik ishte
160 minuta (per burrat 188.6 minuta dhe per
graté 150 minuta). Nga numri i pérgjithshém
i té hulumtuarve, 57.2% ishin me mbipeshé
(Indeksii Mases Trupore-IMT pse BMl ang.225
kg / m2), burrat 60.7%, femrat 53.5%, ndérsa
20.0% te banoréve ishin obeze (IMT2 30 kg /
m2), burrat 15.2% dhe grate 25.2%.

Faktoret e rrezikut dhe SIN-te ne Kosove

Nga hulumtimi STEPs 2019, shihet se pérqindja
e popullsisé sé Kosovés me tre ose mé shume
faktoré rreziku pér semundje kardiovaskulare né
grupmoshén nga 18 deri né 44 vjeg ishte 21.2%
gjithsej (26.4% pér burrat, 31.3% pér graté), te
grupmosha nga 45 deri né 69 vijeg ishte 66.5%
(burrat 64.7% dhe graté 62.9%), kurse pérqgindja
e popullsisé me tre ose mé shumé faktoré rreziku
per SKV ishte gjithsej 34.4% (burrat 37.3%, grate
34.4%). Pérqgindja e té hulumtuarve me tension
te larté te gjakut qé nuk merrnin aktualisht ilage
hipertensioni ishte 22.8% (23.5% pér burrat,
22.2% pér graté). Ndérsa ata gé merrnin ilage
hipertensioni ishin 31.4% gjithsej (30.0% burrat
dhe 32.8% grate).

Rendesi te vecanté ka procesi i zhvillimit
té vazhdueshém profesional e shkencor i
personelit shéndetésor dhe bashkeépunétoréve
i percjelle me resurset e tjera té nevojshme
per masat né parandalimin dytésor dhe kané
té béjneé me zbulimin e sémundjes né fazé me
te hershme dhe nderhyrjen per té ndaluar ose
ngadalésuar pérparimin e saj, identifikimin e
individéve me faktoré té larté rreziku peérmes
kontrolleve té rregullta dhe ekzaminimeve pér
té zbuluar séemundjen né fazat e hershme té
saj (p.sh., mamografi pér té zbuluar kancerin
e gjirit), pershkrimit té terapise, programeve
dietike dhe stervitjeve pér teé parandaluar
komplikimet e métejme. Ndérsa parandalimi
tretésor gé ndihmon né pérmirésimin e
cilésisé sé jetés dhe zvogélimin e simptomave
té njé sémundjeje qé tashme éshte shfaqur,
perpiget per té ulur démin e shkaktuar nga
semundja simptomatike duke u pérqendruar
né rimékeémbjen mendore, fizike dhe sociale,
nénkupton zhvillimin dhe fugizimin e politikave
per mbéshtetje té pacientéve né té gjitha fazat
e semundjes dhe té procesit te rehabilitimit,

duke perfshire kujdesin paliativ.

Masat e promovimit dhe edukimit shéndetésor
ne Kosove

Né IKSHPK, Nijésia e edukimit shéndetésor
prané Departamentit te Mjekésisé Sociale
(DMS), qé nga viti 1999 ka Komisionin
gendror té Edukimit Shéndetésor (KESH)
qé funksionon pérmes rrjetit te KESH-ve
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né shtaté rajone (7) me seli ne Qendrat e
Shendetesise Publike (QRSHP) dhe ne disa
komuna edhe komisionet komunale (me seli ne
QKMF), i cili bashképunon me pérfagésues té
institucioneve qeveritare, joqeveritare dhe té
shogeérisé civile, vendore dhe ndérkombétare,
dhe vepron né bazé té planit vjetor, té bazuar
né prioritetet e Strategjise Sektoriale te
Shéndetésisé sé Kosovés, Programit té SIN-
ve, Programit té PESH-it si dhe dokumenteve
té tjera strategjike né zbatim, me qéllimin qé
pérmes aktiviteteve edukativo-shéndetésore
té ndikojmé né senzibilizimin dhe vetédijesimin
e popullatés pér ruajtjen, peérmiresimin dhe
pérparimin e shéndetit. Nga viti 2009, né
Kosove kemi edhe Asociacionin e Promovuesve
dhe edukatoréve te sheéndetit.

Synimi éshté té shfrytézohet téré potenciali
qé té ndikojmeé fugishém né ngritjen e nivelit
te kulturés shendetesore, si dhe krijimin
e géndrimeve pozitive lidhur me stilin e
shéndoshé té jeteses, ngritjen e pérgjegjésise
sé veté individit dhe bashkesise per shéndetin,
zhvillimin e standardeve pér promovim dhe
edukim shendetésor ,si dhe integrimin e
promovimit dhe edukimit shendetésor ne
sistemin shéndetésor pérmes programeve té
promovimit dhe edukimit shéndetésor.

Aktivitetet mé té réndésishme té promovimit
dhe edukimit shéndetésor pérfshijné takimet e
rregullta, trajnimet e trajneréve pér promovim
dhe edukim shéndetésor, fushatat, pérgatitjen
dhe shperndarjen e mjeteve edukativo-
shéndetésore, si dhe bashképunimin me
organizata
pjesémarrjen né trajnime, takimet e Komitetit
ndérministror te  Shkollave

qeveritare dhe  jo-geveritare,

Promovuese
te Sheéndetit dhe ngritjen e kapaciteteve
profesionale, bashképunimin  me  media,
hartimin e dokumenteve dhe realizimin e
aktiviteteve qé kane té bejné me programe
edukativosheéndetésore,  koordinimin  dhe

sheénimin e ditéve te caktuara ndeérkombeétare.

Né Graf.l. jané paragitur pjesémarrésit né
aktivitete té edukimit shendetésor sipas viteve
nga Raporti i Departamentit té Mjekesise
Sociale té IKSHPK-sé pér vitin 2021.

Veprimet pér shendetin me gasje ndérsektoriale

Promovimi dhe edukimi shéndetésor eshte
koncept organizativ, social dhe politik qé
synon permirésimin e shéndetit dhe zgjatjen
mesatare te jeteés sé popullates. Per kete
nevojitenveprime né té gjitha nivelet e
parandalimit pérgjate téré ciklit jetésor.

Kur béhet fjalé pér ruajtjen dhe pérmirésimin
e shéndetit té popullatés né Kosové, sfidues
jané disa faktoré té réndésishem qé ndikojné
né sheéndetin e njeriut dhe parandalimin
e sémundjeve. Mjedisi i ndotur ka ndikim
negativ né gjendjen e shendetit té popullates
se Kosoves, me njé kosto gé eshte me e larte
se té gjitha investimet e béra per shendetin ne
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Megjithése Ligji pér duhanin éshté hartuar dhe
ka filluar te zbatohet né vitin 2013, ai nuk po
zbatohet né té gjitha pjesét e Kosovés, ndersa
ende nuk ka ligj kundér alkoolit, por kemi
taksat e akcizés né Ministriné e Industrisé sé
Transportit dhe Doganat e Kosoves.

Nevojitet hartimi i programeve kombetare
per té mbeshtetur ushqimin e shéndetshem,
aktivitetin fizik dhe parandalimin e démtimeve
né trafik . Mungesa e programit kombétar pér te
ushqyerit e shéndetshém né Kosove ka ndikim
teé madh veganérisht pér grupmoshat e synuara
te popullsise. Ka disa iniciativa me MASHTI-
in dhe UNICEF-in pér ushqyerjen e femijeve
parashkollor, por ato nuk mbulojne té gjitha
grupmoshat dhe nuk jane miratuar/finalizuar
plotésisht nga autoritetet pérkatése. Bazuar
né kurrikulén e re dhe programet e reja té
Shkollave Promovuese teé Shendetit, MASHTI
ka zhvilluar manualet mesimore né fushen e
edukimit seksual qé jané pilotuar dhe ka trajnuar
mesimdheneésit.

IKSHPK-ja, me mbéshtetjen e Ministrise se
Shéndetesise dhe ne bashképunim té ngushte
me MKRS-né, MASHT-in, MMPH-né dhe
publikun, duhet té hartoje programin kombetar
per aktivitetin fizik12 qé duhet té bazohet né njé
vizion qé né té ardhmen té gjitha segmentet
e popullsiseé sé Kosoves té jené fizikisht aktive
dhe te jetojné, punojné dhe luajné né mjedise
ge promovojné dhe mbeshtesin stilet e
shendetshme te jeteses, si dhe parandalojne
semundjet dhe sjelljet negative.

Komuniteti luan njé rol té pazévendésueshem
dhe duhet té pérfshihet né procesin e zhvillimit
te nderhyrjeve dhe programeve ne te gjitha
fazat, krahas fuqizimit té bashképunimit
ndérministror dhe ndérinstitucional,
menaxhimit té projekteve dhe fuqizimit té
Sistemit te Informimit Shendetesor (SISH) i
cili duhet te perparojé ne mbledhjen, paraqitjen
dhe kémbimin e te dhenave duke mundésuar
hartézimin e shérbimeve té nevojshme.

Hartimi i planit té detajuar té komunikimit per
informimin e publikut, forcimi i bashképunimit
me shogériné civile dhe pérfshirja e udhéheqgésve
té komunitetit dhe grupeve lokale né ¢éshtjet e
komunikimit shéndetésor, financimi i nevojshem
per aktivitetet e komunikimit publik, me theks

Graf. 1 Pjess #sit ni aktivi e edukimit shé

tek audiencat specifike, si dhe monitorimi dhe
vlerésimi i fushatave teé komunikimit publik12
jané disa prej aktiviteteve té rekomanduara
Eshté e nevojshme té forcohet pérdorimi i
shérbimeve té telemjekeésisé pér konsultime
té  profesionistéve  dhe institucioneve
shendetesore.

MSH-ja pérmes IKSHPK-sé, né bashképunim
me OMK-ne, MASHTI-in dhe palét e
tjera té interesit duhet té krijojé Rrjetin e
Hulumtimeve te Shendetit Publik si burim
gendror i té dhénave mbi aktivitetin e
hulumtimit dhe financimin nga organizatat
shendetesore nderkombétare/ndihmese,
universitetet, organizatat kérkimore, ministrité
(shéndetesia, shkenca, hulumtimi, zhvillimi,
industria, etj.), shoqatat shkencore dhe
profesionale, qé shérben si organ gendror pér
mbledhjen dhe shkembimin e té dhénave te
hulumtimit té shendetit publik12.

Sa i perket komponentés se promovimit
dhe edukimit shendetésor dhe shtrirjes se
agjendés sé kérkimeve né fushén e shéndetit
publik, nevojitet njé pérmirésim i métejshém
me pérgatitjen dhe zbatimin e programeve
specifike té hulumtimit mbi pércaktuesit
shogérore té shéndetit, promovimin e
shendetit te komunitetit, hulumtimin e
faktoréve mbrojtés dhe faktoréve té rrezikut, si
dhe financimin e qéndrueshém me investime té
duhura né kerkime, programe té pérbashkéta
kerkimore ndérmjet sektorit té shéndetésise
dhe sektoréve té tjere (arsim, mjedis, bujqesi,
veterinari, et}.), si dhe organizatave vendore e
nderkombetare.

Fokusi i shendetésisé publike né té ardhmen do
te vazhdojé té jete i drejtuar kah hulumtimet
shkencore, mbikeqyrja, zhvillimi dhe zbatimi
i teknikave per eliminimin ose zvogelimin
e veprimit té faktoréve té démshém pér
shéndetin, si dhe miratimi dhe zbatimi i
ligjeve, me qgéllim té ruajtjes dhe pérparimit te
shendetit te individit dhe bashkesise.
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