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Specializimi paraget njérén prej periudhave mé
té réndésishme dhe mé kritike né formimin e njé
profesionisti shéndetésor.

Themi tejet e réndésishme pér shkak se gjaté
késaj periudhe fitohen aftésité specifike klinike
pérmes ofrimit té shérbimeve shéndetésore pér
pacientét, duke filluar nga anamneza, pérpunimi
i historisé mjekésore, realizimi i ekzaminimeve
bazike, testeve specifike diagnostike e deri te
trajtimi mjekésoré, komunikimi me pacienté,
familjaré dhe pjesétaré  tjeré té sistemit
shéndetésor.

Ndérsa themi kritike pér shkak se paraget sfidé
brenda sistemit shéndetésor gjetja e njé balansi
té miréfillté né mes té nevojés pér edukim
specialistik, e cila vazhdimisht kérkon pavarési
dhe kompetencé graduale té specializantit, si
dhe nevojés pér siguri dhe kujdes ndaj pacientit,
té cilét do té pérfitonin mé shumé pogese do té
pérkujdeseshin nga njé klinicist me pérvojé me
té madhe.

Edukimi specialistik parimisht éshté i ndértuar
mbi bazén e njé marréveshje té heshtur (“kontraté
shogérore”) né mes té pacientéve dhe bartésve
té edukimit klinik. Sipas saj, pacientét pajtohen
gé t'i lejojné mjekét e rinj té ofrojné shérbim
shéndetésor té& mbikéqgyrur né shkémbim té sé
mirés sé pérgjithshme shoqérore, e cila éshté
krijimi i profesionistéve shéndetésor té sé
ardhmes, kurse gendrat edukative né anén tjetér
do té garantojné siguriné dhe profesionalizmin
pér pacientét.

Qéllimi kryesor i edukimit specialistik éshté
pérgatitja e profesionistéve shéndetésor té sé
ardhmes té pajisur me kompetencén adekuate
klinike né ofrimin e kujdesit shéndetésor té
sigurt dhe efektiv né ményré té pavarur. Mirépo,
ky géllim asnjéheré nuk duhet té cenojé parimet
e pérgjithshme etike dhe profesionale té ofrimit
té kujdesit shéndetésor. Andaj, mungesa e
pérvojés klinike né fazat fillestare nuk duhet té
vie asnjéheré né rrezik siguriné e pacienteve,
e garanci pér kété éshté mbikéqyrja nga ana e
edukatoréve klinik, té cilét né baza individuale iu
japin specializantéve kompetencé dhe pavarési
graduale.

Edhe pse specializantét jané tejet té réndésishém
dhe zakonisht e bartin barrén mé té madhe né
ofrimin e kujdesit shéndetésor, nuk duhet harruar
se qéllimi kryesor i specializimit éshté edukimi
i tyre. Andaj asnjéheré nuk duhet té shihen
vetém si fugi punétore, mirépo si mjeké té rinj né
trajnim e sipér, té cilét priten té transformohen
né profesionisté shéndetésor me pérvojé dhe
gé né té ardhmen do t'i ofrojné shoqérisé siguri
dhe profesionalizém né ofrimin e shérbimeve
shéndetésore. Pra, specializantét mbi te gjitha
jané mjeké né edukim, andaj pércaktimi i
detyrave dhe obligimeve té tyre duhet béré duke
u bazuar mbi nevojat pér edukim klinik.
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Pér t'u siguruar qé nevojat e edukimit klinik
do té pércaktojné angazhimin e specializantit,
gjaté hartimit té programit specialistik duhet
respektohen dy parime:

-asnjéheré nuk duhen cenuar objektivat e
edukimit specialistik duke i  mbingarkuar
specializantét me puné té pérditshme, té cilat né
njé pjesé té madhe té rasteve jané joedukative
dhe

- edukimi didaktik dhe klinik i specializantit duhet
té jete prioritet né hartimin e orarit té punés.

Tri objektivat kryesore, té cilat duhet t'i arrijé
edukimi specialistik jané:

1.Dhénia e pérgjegjésisé graduale duke u bazuar
né kompetencén individuale té secilit dhe nén
monitorimin e vazhdueshém klinik,

2.Dhénia e kohés sé mjaftueshme né dispozicion

pér t'u angazhuar né té ashtuquajturin  “té
mésuarit reflektiv” dhe

3.Vazhdimési né kujdesin ndaj pacientit pér té
kuptuar plotésisht evolucionin e sémundjes dhe
pér té pérfituar maksimalisht nga secili rast.

Ajo gé vlen mé sé shumti gjaté edukimit
specialistik nuk éshté aspekti sasior, pra numri
i oréve té géndrimit né spital, por ambienti
edukativ adekuat i cili i pérmbush kéto tri
objektiva té lartpérmendura. Pra, mé shumé
réndési ka kualiteti i kohés sé& géndrimit té
specializantit né spital sesa numri i oréve.

Mbikéqyrja (Monitorimi)

Sipas Kilminster dhe Jolly(2000) definohet si
ofrim i monitorimit, udhézimeve dhe feedback-
ut né raport me zhvillimin personal, profesional
dhe edukativ té kujdesit shéndetésor té& mjekut
ndaj pacientit. Kjo pérfshiné edhe identifikimin e
pikave té forta dhe té dobéta té mjekut né njé
situaté té caktuar klinike me géllimin e vetém té
ndérhyrjes kur éshté nevoja ashtu qé siguria e
pacientit té jeté maksimale.

Praktikat efektive té monitorimit qé e
pérmirésojné  t€  mésuarit  klinik  dhe
pérformancén jané:

1.Modelet ideale té edukatoréve klinik, té cilét
demonstrojné praktikat adekuate profesionale
né gasjen ndaj pacientit,

2.Transmetimi i objektivave specifike klinike tek
specializantét gjaté punés sé pérditshme,

3.Vlerésimi periodik i arritjes sé objektivave té
parapara dhe

4.Feedback-u né kohé té pérshtatshme dhe aty
pér aty gjaté qasjes me pacientét.

Spitali nuk éshté njé vend ku mjekét e rinj rriten
dhe zhvillohen né ményré autodidaktike, mirépo
éshté hapésiré ku té mésuarit duhet té realizohet
nén monitorim strikt. Sipas njé studimi mbi
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efektet e monitorimit nga Kilminster dhe
Jolly u pa gé “monitorimi ka efekt pozitiv
né kujdesin ndaj pacientit dhe mungesa
e monitorimit éshté e démshme pér
pacientét”.

Siguria dhe mirégenia e pacientit duhet
té jeté prioritet gjaté caktimit té shkallés
sé nevojshme té mbikéqyrjes. Né té gjitha
studimet e realizuara deri mé tani éshté
paré qé tek rastet me monitorim té duhur
gjithmoné ka mé pak gabime mjekésore,
pérmirésim té kualitetit té kujdesit té
ofruar, pérmirésim té planit té trajtimit té
pacientit, rénie té komplikacioneve dhe
vdekjeve, pérvetésim mé té shpejté té
aftésive klinike, nivel mé té kénagshém té
realizimit té procedurave diagnostike dhe
terapeutike si dhe pérdorim mé té pakét té
resurseve spitalore.

Marrédhénia né mes té specializantéve
dhe edukatoréve klinik éshté tejet e
réndésishme pér procesin e té mésuarit.
Specializantét kané nevojé pér feedback
té qarté ndaj gjykimeve klinike té tyre
si dhe kérkojné gé pérmirésimet dhe
kritikat t& béhen né ményré profesionale.
Njé marrédhénie e shéndoshé dhe sjellje
monitoruese e duhur nénkupton dhénien
e udhézimeve direkt gjaté punés klinike,
diskutimin e lidhjes mes teorisé dhe
praktikés klinike, pjesémarrjen aktive
né zgjidhjen e problemeve, ofrimin e
feedback-ut, sigurisé dhe modelit sa mé
ideal se si duhet vepruar klinikisht.

Kurse né anén tjetér prania e tipareve té
njé raporti jokorrekt, si¢ jané: rigjiditeti,
jotoleranca, mungesa e empatise,
déshtimi i ofrimit té pérkrahjes sé duhur
dhe mosinteresimi pér pérparimin klinik,
ndikon negativisht duke krijuar njé sjellje
mbrojtése tek specializanti, e cila interferon
direkt né edukim.

Né njé studim té realizuar para disa
vitesh, shumica e edukatoréve klinik
me pérvojé shprehen shgetésimin e
tyre se jané duke shpenzuar shumé mé
shume kohé né kujdesin ndaj pacientéve
sesa né mésimdhénie dhe monitorim té
specializantéve. Sipas studimit, rreth 75%
besojné se ngarkesa e madhe né puné
dhe orari i ngarkuar jané pengesé pér
pjesén didaktike té specializimit dhe té
mésuarit prané shtratit té pacientit. (Reed
etal,2007).

Pér shkak té rolit aq té madh té edukatoréve
klinik paragitet nevoja pér njé vullnet mé té
madh dhe strategji shtetérore afatgjaté né
zhvillimin dhe promovimin e edukatoréve
klinik, krijimin e té& ashtuquajturave
“akademive té edukatoréve klinik” si dhe
strategjisé institucionale pér financimin
e edukimit dhe monitorimit klinik me
géllim té ngritjes sé cilésisé né sistemin

shéndetésor.

Ngarkesa adekuate né puné gé lejon kohé
té mjaftueshme pér té mésuarit reflektiv

Nénkupton té pasurit né dispozicion té
kohés sé mjaftueshme pér té paré, analizuar
dhe reflektuar mbi praktikat klinike té
specialistit gjaté diagnozés, trajtimit dhe
kompletimit té rastit. Sipas pérvojés sé
edukatoréve klinik éshté shumé mé e
réndésishme pér rritjen profesionale té
specializantéve qé té studiojné mé pak
raste klinike né thellésiné dhe kualitetin e
duhur sesa shumé raste klinike né ményré
sipérfagésore. Té mésuarit zhvillohet mé
sé miri me aktivitete direkt tek shtrati i
pacientit, pra né parimin “learning by
doing". Sipas té gjitha studimeve, trajnimet
e bazuara né simulacion jané treguar si
mjeti mé i miré i trajnimit si nga ana e
specializantéve ashtu edhe nga edukatorét
klinik.

Pak puné e pak raste klinike e démtojné
procesin e té mésuarit klinik, mirépo né
anén tjetér edhe ngarkesa e madhe né
puné e démton dukshém aftésiné pér té
marré informacione té reja té pérpunuara
sepse procesi i t&¢ menduarit fragmentohet
nga ngarkesa e madhe dhe crregullohet té
gjykuarit e duhur klinik. Ngarkesa optimale
né puné duhet té jeté e individualizuar
dhe iu mbetet edukatoréve klinik pér té
pércaktuar ngarkesén optimale pér secilin.

Vazhdimésia e ofrimit té

shéndetésor

kujdesit

Specializantét kané nevojé pér vazhdimési
né kujdesin ndaj pacientit né ményré qé té
kuptojné rrjedhjen e sémundjes né térési
dhe té veprojné né momentin e duhur
né té miré té pacientit. Duke e pércjellé
rastin e njéjté nga momenti i pranimit deri
tek [éshimi mund té kuptohen mé miré
rezultatet e trajtimit, mundésité e reagimit
né rast té komplikimit dhe té kuptohet mé
miré se si duhet trajtuar pacientin né térési,
e jo té shihen vetém rastet né ményré té
fragmentuar.

Edukatorét klinik rekomandojné qé
specializantéve té iu ofrohen mundési té
ndryshme dhe té shumta té pjesémarrjes
direkte dhe aktive né kujdesin ndaj
pacientit né secilén fazé té sémundjes nga
fillimi deri né fund.

Ambienti Edukativ

Ambienti edukativ duhet té keté pér
géllim lehtésimin e té mésuarit efektiv
dhe kujdesin shéndetésor té sigurt ndaj
pacientit. Edukatorét klinik duhet té krijojné
njé atmosferé té tillé, ku specializantét
ndihen té liré pér té kérkuar ndihmé dhe
pér té treguar mungesén e aftésive dhe
pérvojés pér tu pérballur me njé situaté té
caktuar. Komunikimi i hapur, mbéshtetja
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adekuate si dhe pérgjigja e atypératyshme
ndaj kérkesave pér ndihmé jané thelbésore
né inkurajimin e specializantéve gé né ¢do
kohe t'i tregojné shqgetésimet e tyre dhe
nevojén pér asistim.

Pér njé ambient sa mé edukativ mjeku
mbikéqyrés duhet t'i ofroje specializantit:

-Mbikéqyrje té vazhdueshme, duke ia béré
té garté pérgjegjésité dhe pritshmérité né
pérformancé, objektivat edukative dhe
nivelin e duhur té komunikimit,

-Ambient té sigurt dhe mbéshtetés té té
mésuarit,

-Pérkrahje né ruajtjen e miréqgenies fizike
dhe psikike,

-Prezencén, qofté pérmes telefonit apo
fizike, né ¢do kohé dhe né ¢do rast,

-Rishikim té pérbashkét té té gjitha rasteve
dhe konsultave duke u pérgendruar né
aspektet klinike dhe edukative té tyre.

Mirégenia

Pér shkak té& ngarkesés sé& madhe
né puné dhe objektivave edukative
specializantét jané té prirur pér té vuajtur
nga sindroma Burnout dhe depresioni.
Miréqgenia psikologjike, emocionale dhe
fizike jané tejet kritike né formimin e njé
profesionisti shéndetésor té sé ardhmes,
i cili éshté kompetent, i kujdesshém dhe
tejet profesional. Kujdesi ndaj vetes éshté
komponenté shumé e réndésishme e
profesionalizmit dhe paraget njé aftési
gé duhet té mésohet gjaté edukimit
specialistik.

Duke u bazuar né té gjitha kéto gé u
pérmenden mé lart arrijmé né konkludimin
se specializantét duhet té shihen si interes
nacional sepse pas disa vitesh prej tyre do té
formohet njé “armaté shéndetésore’, e cila
do té jeté bartése e sistemit shéndetésor té
vendit.

Krejt né fund éshté shumé e réndésishme
gé duke u bazuar né specifikat individuale
té secilit té béhet balancimi né mes té
ngarkesés sé arsyeshme né puné, kohés
sé nevojshme pér mésim efektiv si dhe
mirégenies sé specializantit, né ményré
gé té arrihet konsolidim maksimal i
njohurive klinike té fituara. Pra, duhet qasje
individuale duke u bazuar né kornizat e
pérgjithshme. Andaj mbetet shumé pér t'u
béré dhe ndryshimi duhet té inkurajohet
pérmes promovimit té dizajneve té reja
edukative (sicéshte ristrukturimiikurikulés,
trajnimi i bazuar né kompetencég, trajnimi i
bazuar né simulim té rasteve) sé bashku
me ridizajnimin e orarit dhe ngarkesés né
punés sipas nevojave individuale té secilit
né ményré qé té krijohet njé ambient
edukativ sa mé i miré, i cili e maksimizon té
mésuarit klinik.
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