UDHEZUES PRAKTIK
PER INTEGRIMIN E
PERSPEKTIVES GJINORE

DHE TRAUMES NE KUJDESIN
SHENDETESOR

I B Sweden

I I Sverige







Qendra Kosovare pér Studime Gjinore (QKSGj) www.kgscenter.
net ka kontribuar né integrimin e perspektivés gjinore qé nga viti
2002 dhe vazhdon té béjé pérpjekje pér té arritur baraziné gjinore né
Kosové. Ajo ka gené pioniere né ndryshimet né sistemin diskriminues,
normat shogérore dhe standardet e dyfishta, dhe éshté shumé aktive
né monitorimin e institucioneve publike. Misioni i QKSGj-sé éshté té
integrojé analizat, programet dhe politikat e ndjeshme ndaj gjinisé né té
gjithé sektorét e shoqérisé kosovare duke rritur ndérgjegjésimin gjinor
dhe duke u pérgendruar né ¢éshtjet gjinore, duke zhvilluar studime
gjinore dhe duke siguruar pérfshirjen e politikave té ndjeshme ndaj
gjinisé pérmes kérkimit, zhvillimit té politikave, avokimit dhe lobimit.

Mohim pérgjegjésie

Kyudhézueséshté pjesé e projektit#HumanRightivism,géimplementohet
nga Fondi pér Zhvillim Komunitar (CDF) me mbéshtetjen e Ambasadés
Suedeze Prishtiné. Piképamjet dhe interpretimet e shprehura né kété
material jané té té autoréve dhe nuk pasqyrojné domosdoshmeérisht
politikén ose géndrimin zyrtar té SIDA-sé ose geverisé suedeze.

Té drejtat e autorit ©

Qendra Kosovare e Studimeve Gjinore (QKSG;j), néntor 2025. Té gjitha té
drejtat e rezervuara.

Asnjé pjesé e kétij botimi nuk mund té riprodhohet, ruhet ose futet né
njé sistem rikuperimi ose

té transmetohet né asnjé formé ose me asnjé mjet, elektronik, mekanik,
fotokopjues,

regjistrues ose ndryshe, pa lejen paraprake té QKSGj-sé.
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UDHEZUES PRAKTIK PER INTEGRIMIN E
PERSPEKTIVES GJINORE DHE TRAUMES NE
KUJDESIN SHENDETESOR

Hyrje

Kujdesi shéndetésor me gasje gjinore dhe i informuar ndaj
traumeés éshté ky¢ pér shérbime cilésore, gjithépérfshirése
dhe etike. Ky udhézues praktik synon té mbéshtesé mjekét,
infermierét dhe drejtuesit e sistemit shéndetésor né Kosové,
vecanérisht né shéndetin mendor dhe né shérbimet gjine-
kologjike/obstetrike né integrimin e parimeve té barazisé
gjinore, kujdesit té ndjeshém ndaj traumés, konfidencialite-
tit dhe drejtésisé sociale né punén e pérditshme. Ai ofron
udhézime konkrete pér tiiu pérgjigjur nevojave té grave dhe
grupeve té cenueshme, né harmoni me strategjité kom-
bétare dhe kornizat ndérkombétare pér té drejtat e njeriut.

o Pse nevojitet ky udhézues?

Graté dhe vajzat shpesh hasin barriera strukturore e sociale né gasjen né
kujdes shéndetésor, nga paragjykimet gjinore deri te pasojat e dhunés
me bazé gjinore. Qasjet jo té pérshtatshme mund té shkaktojné ritrau-
matizim ose pérjashtim nga shérbimet. Strategjia Sektoriale e Shén-
detésisé 2025-2030 e Kosovés thekson se perspektiva gjinore duhet té
integrohet né té gjitha politikat dhe shérbimet shéndetésore, pér té re-
duktuar pabarazité dhe pér té siguruar qasje té barabarté pér té gjithé.

Po ashtu, kornizat ndérkombétare si CEDAW' dhe Konventa e Stam-
bollit theksojné detyrimin e institucioneve shéndetésore pér t'u ofruar
grave kujdes té pakushtézuar dhe pa diskriminim, si dhe pér té trajnu-

1 CEDAW - Konventa pér Eliminimin e té Gjitha Formave té Diskriminimit ndaj Grave - Eshté njé
traktat ndérkombétar i Kombeve té Bashkuara (OKB), i miratuar né vitin 1979
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ar profesionistét né trajtimin e rasteve té dhunés me bazé gjinore. Ky
udhézues i pérmbledh kéto parime dhe i shndérron né hapa praktiké,
té zbatueshém lehtésisht né spitale, gendra té mjekésisé familjare dhe
klinika té specializuara.

® (Cfaré pérmban udhézuesi? Seksionet né vijim
pérfshijné:

* Parimet bazé té gasjes sé ndjeshme gjinore dhe té informuar ndaj
traumés, té cilat duhet té udhéheqin ¢cdo ndérveprim me pacientét.

+ Udhézime praktike pér ruajtjen e konfidencialitetit, respektimin e
dinjitetit dhe sigurimin e trajtimit té drejté pér ¢cdo pacient, pa dallim.

* Identifikimin e dhunés me bazé gjinore dhe traumés riprodhuese,
shenjat paralajméruese dhe ményrat e té pyeturit té pacientes né
ményré té sigurt dhe empatike.

+ Hapat e reagimit, pérfshiré ofrimin e ndihmés sé paré emocionale e
mjekésore dhe referimin e pacienteve te shérbimet mbéshtetése pér-
katése.

* Lista kontrolluese (checklists) pér staf klinik dhe institucionet, gqé
shérbejné si pérmbledhje e shpejté pér krijimin e njé mjedisi té sigurt
dhe mbéshtetés pér pacientét dhe stafin.

* Mjete pér parandalimin e shpenzimit/djegjes profesionale (burn-
out) dhe rekomandime pér mbéshtetjen e punonjéseve shéndetésore
gra, duke marré parasysh sfidat e tyre specifike né vendin e punés.

* Integrimin e politikave dhe kornizave ligjore, me njé pérmbledh-
je té strategjive kombétare dhe detyrimeve ndérkombétare gé lidhen
me kujdesin e ndjeshém gjinor dhe té informuar ndaj traumés, pér t'i
ndihmuar institucionet té jené né pérputhje me to.

Udhézuesi éshté i strukturuar né ményré praktike, me gjuhé
té qarté dhe shembuj konkreté, né ményré qé té pérdoret si
njé mjet pune i pérditshém.
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[ ) Parimet e Kujdesit té Ndjeshém Gjinor dhe té Kujdesit té
Informuar ndaj Traumés

Barazi dhe mos-diskriminim
* Ofronishérbime té gasshme dhe té barabarta pér té gjithé pacientét.
* Trajtoni ¢cdo person me té njéjtin respekt, pavarésisht gjinisé, orienti-
mit seksual, identitetit gjinor, etnis€, moshés apo pa-aftésisé.

Shmangia e stereotipeve gjinore
* Mos e nénvlerésoni dhimbjen apo shqgetésimet e grave si “emocionale”.
* Mos e dekurajoni asnjé burré té kérkojé mbéshtetje psikologjike.
* Njihni nevojat specifike té grupeve té margjinalizuara (gra me aftési
té kufizuara, gra té komuniteteve pakicé, LGBTQI+).

Qasje e pérshtatur ndaj nevojave té grave
* Siguroni shérbime cilésore rreth planifikimit familjar, kujdesit para/
pas lindjes, trajtimit té komplikimeve.
* Merrni parasysh dallimet gjinore né simptomatologji dhe shprehjen
e stresit ose dhimbjes.
+ Ofroni ambient mikprités dhe personel té trajnuar.

Mjedis i sigurt dhe pa dhuné
* Garantojeni qé hapésirat e institucionit jané té sigurta fizikisht dhe
emocionalisht.
* Parandaloni ¢do formé té ngacmimit ose dhunés nga stafi apo pacientét.
* Reagoni menjéheré ndaj incidenteve dhe sigurohuni qé pacientet
mund té kérkojné ndihmé pa friké.

Komunikim i respektueshém dhe gjithépérfshirés

* Pérdorni gjuhé neutrale, jodiskriminuese dhe pa paragjykime gjinore.

* Shmangni humorin ose komentet qé mund té perceptohen si parag-
jykuese.

* Pérdorni komunikim joverbal gé transmeton getési, respekt dhe
aférsi.

* Siguroni gé materialet informuese té jené té garta dhe pérfshirése
pér té gjitha gjinité.
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[ ) Parimet kyce té Qasjes sé Informuar ndaj Traumés

Siguria emocionale dhe fizike

« Siguroni ambiente té sigurta fizike (dhoma private, dyer gé mbyllen,
praniné e stafit té gjinisé sé njéjté kur kérkohet).

* Shmangni ritraumatizimin duke shpjeguar ¢do hap té ekzaminimit
dhe duke i dhéné pacientes kontroll té ploté (mundésia pér ta ndal-
ur procedurén né ¢cdo moment).

* Pérdorni komunikim té geté, pa presion dhe pa nxitje turpi.

Besueshmeéria, transparenca dhe respekti
* Shpjegoni hapur géllimin e ¢do pyetjeje, procedure dhe vendimi klinik.
* Vendosni pritshméri té qarta dhe garantoni konfidencialitetin.
* Merrni seriozisht raportimet e pacientes dhe egzaminoni pa parag-
jykime.
* PErmbushni premtimet profesionale (referime, informacione, pérc-
jellje té métutjeshme).

Pjesémarrja aktive e pacientit
* Pérfshini pacientin né vendimmarrje dhe né hartimin e planit té tra-
jtimit.
* Ofroni mundési dhe opsione té garta, duke rritur ndjenjén e kontrol-
lit dhe sigurisé.
* Ndértoni marrédhénie bashképunimi, jo autoriteti.

Shmangia e paragjykimit dhe viktimizimit té dyfishté
* Mos fajésoni asnjéheré viktimén; shmangni komentet gé sugjerojné
pérgjegjési té saj.
+ Dégjoni aktivisht pa gjykim dhe validoni pérvojén e pacientes.
* Siguroni njé géndrim mbéshtetés: “Nuk éshté faji juaj” éshté njé
mesazh thelbésor.

Ndjeshméria kulturore dhe individuale
* Respektoni dallimet kulturore, sociale dhe personale té pacientéve.
* Adaptimii komunikimit, gjuhés dhe gasjes klinike sipas nevojave kul-
turore rrit siguriné dhe besimin.
* Keni parasysh se disa gra mund té hezitojné té flasin pér ¢éshtje riprod-
huese ose trauma pér shkak té normave kulturore ose stigmés.
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Konfidencialiteti dhe Privatésia e Pacientit

Konfidencialiteti éshté njé parim themelor i mjekésisé dhe
njé e drejté bazike e ¢do pacienti. Ai merr réndési té vecanté

kur trajtohen ¢éshtje té ndjeshme si dhuna me bazé gjinore,
shéndeti mendor apo problemet riprodhuese, sepse vetém
njé ambient i sigurt dhe i besueshém e nxit pacientin té
flasé hapur. Mé poshté paragiten udhézime praktike pér
sigurimin e konfidencialitetit dhe privatésisé né kontekst té
ndjeshém gjinor dhe traumatik.

Konsulta private

* Siguroni qgé intervistat dhe bisedat mjekésore té zhvillohen pa
praniné e personave té paautorizuar.

* Kérkojuni me mirésjellje familjaréve té dalin jashté, pérveg rasteve
kur pacienti kérkon shogérim.

* Né rastet e dyshimit pér dhuné né familje, mos béni pyetje né
praniné e partnerit apo familjaréve krijoni njé arsye té natyrshme
gé pacientja té mbetet vetém.

Dokumentim i kujdesshém dhe diskret

* Regjistroni vetém informacionet klinike té domosdoshme, duke res-
pektuar protokollet e privatésisé.

* Pérdorni formulime neutrale ose kode té aprovuara, né vend té pér-
shkrimeve té drejtpérdrejta qé mund ta ekspozojné pacienten.

* Kartelat dhe té dhénat mjekésore duhet té ruhen né ményré té sig-
urt; testet sensitive (p.sh. shtatzénia, IST) komunikohen vetém drejt-
pérdrejté me pacientin.

Privatésia fizike né hapésirat e institucionit
* Trokitni dhe kérkoni leje para hyrjes né dhomé.
* Gjaté ekzaminimit fizik, pérdorni perde ose carcafé pér té mbuluar
pjesét qé nuk po ekzaminohen.
* Siguroni mjedise gé i mbrojné pacientét nga ekspozimi i panevo-
jshém.
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Komunikim konfidencial pas konsultés
* Kur kontaktoni pacientin jashté institucionit, shmangni detajet shén-
detésore né mesazhe zé&ri apo tekst.
* Pyeteni pacientin paraprakisht pér ményrén mé té sigurt té komu-
nikimit.
* Mos ndani informacion mjekésor me persona té tjeré pa pélgimin e
pacientit.

Zbatimi i rregullave ligjore dhe etike

« Stafi duhet té njohé dispozitat ligjore gé mbrojné konfidencialitetin
(p-sh. Ligji pér Shéndetési, Kodi i Etikés).

* Pérjashtimet nga konfidencialiteti zbatohen vetém kur ligji e kérkon
(p.sh. rrezik serioz pér veten ose té tjerét, abuzim ndaj té miturve).

* Edhe né rastet e detyrueshme, zbulimi duhet té jeté minimal, i justi-
fikuar dhe idealisht i komunikueshém pacientit.

* Shpjegoni gjithmoné kufijté e konfidencialitetit pér té ndértuar
besim dhe transparencé.

Si té Identifikoni Dhunén me Bazé Gjinore dhe Traumén
Riprodhuese

Fizike
* Mavijosje té pérséritura, sidomos né zona gé mbulohen lehté.
* Fraktura ose Iéndime té paqgarta, né faza té ndryshme shérimi.
* IST té pérséritura, shtatzéni té shumta té padéshiruara.

Psikologjike
* Ankth i forté, friké, depresion, pagjumési.
* Sjellje tejet nénshtruese ose shumé e irrituar.
* Shmangie e kontrollove, vecanérisht gjinekologjike.

Dinamika me shoqéruesin
* Shogéruesi flet né vend té pacientes, ndérhyn vazhdimisht.
* Minimizon ankesat: “S'’ka asgjé, ajo e ekzagjeron”.
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Trauma riprodhuese
* Histori humbjeje shtatzénie, lindje shumé traumatike, abort i de-
tyruar, infertilitet.
* Friké/ankth i forté nga materniteti, refuzim i ekzaminimeve pelvike,
makthe pér lindjen.

Shénim: Vendoseni si rutiné (kur ka dyshime klinike), gjithmoné
vetém me pacienten:
* “Si jané punét né shtépi? A ndihesh e sigurt né familjen ténde?”
* “Nganjéheré partnerét mund té jené té dhunshém. A ka ndodhur
qé dikush té té shtyjé, godasé, fyejé apo té detyrojé té bésh gjéra
qé nuk do?”

* “Shtatzénia dhe lindja mund té jené shumeé té véshtira. A ke pasur
ndonjé pérvojé shumé té réndé gjaté shtatzénisé, lindjes apo pas
saj qé té mundon ende?”

Nése pacientja mohon dhunén, mos vendos diagnozé, por ruaj
dyshimin klinik dhe kthehu tek tema né konsultat e ardhshme.

Reagimi - Cfaré té Bésh Kur Pacientja Tregon Dhuné ose Traumé

Mbaje mend: Dégjo - Beso - Vleréso - Mbéshtet - Respekto

Kur njé paciente ndan njé pérvojé té dhunés apo traumés, ményra si
pérgjigiesh mund té ndikojé drejtpérdrejt né siguring, mirégenien dhe
shérimin e saj. Kéto hapa té thjeshté mund té shérbejné si udhérréfyes
praktik.

Dégjo me vémendje
Qéllimi: té krijosh hapésiré té sigurt gé ajo té flasé.
* Ndalo ¢faré po bén dhe fokusoju tek ajo.
* Dégjo pa e ndérpreré, pa gjykuar.
* Pérdor deklarata mbéshtetése si: “Mé vjen shumé keq qé ke kaluar
kéte.”
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Beso dhe njihe pérvojén e saj

Qéllimi: té ulésh ndjenjén e fajit dhe turpit.
* Thuaj qarté: “Té besoj. Ajo gé ndodhi nuk éshté faji yt.”
* Mos kérko detaje té tepérta apo té dhimbshme.
* Fokusohu né emocionet e saj né kété moment.

Vleréso siguriné dhe nevojat urgjente
Qéllimi: té kuptosh nése ka rrezik té menjéhershém.

Pyetje té thjeshta e té drejtpérdrejta:
* “A ndihesh e sigurt té kthehesh né shtépi sonte?”
*“Aje e |énduar? A ka fémijé té pérfshiré gé mund té jené né rrezik?”

Né traumén riprodhuese, kontrollo:
* shenja depresioni,
* mendime vetévrasése,
* véshtirési né lidhje me foshnjén.

Mbéshtet dhe informo me opsione té garta

Qéllimi: t'i japésh zgjedhje dhe kontroll.

* Shpjego opsionet praktike me getési: strehimoret, linjat e ndihmés,
policia, gendrat sociale, psikologu.

* Ofron shérbimet shéndetésore gqé mund ti duhen: kontracepsion
emergjent, 2profilaksi IST, ekzaminim mjekoligjor (me pélgimin e saj).

* Ndihmoje té lidhet me shérbimet referuese: Mund té telefonojmé sé
bashku strehimoren/OJQ-né, nése déshiron.”

Respekto vendimet e saj
Qéllimi: ta fugizosh, jo té vendosésh pér té.
* Ajo vendos nése do té béjé kallézim, té largohet nga shtépia, ose té
marré shérbim psikologjik.
* Informoje: “Mund té kthehesh gjithmoné kétu. Dyert tona jané té
hapura.”
* Planifiko njé takim pasues pér ndjekje dhe mbéshtetje.

2 Profilaksi IST” do té thoté parandalim i infeksioneve seksualisht té transmetueshme (IST)
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Késhilla Praktike: Lista té Shpejta Kontrolli (Checklists)

Kéto lista jané menduar si mjete praktike pér pérdorim té

pérditshém nga stafi klinik dhe drejtuesit e institucioneve
shéndetésore. Ato shérbejné pér vetévlerésim, supervizim
dhe trajnime té brendshme, me synim gé kujdesi i ndjeshém
gjinor dhe aiiinformuar ndajtraumés té zbatohet né ményré
té géndrueshme.

Lista e Kontrollit pér Stafin Klinik (mjeké, infermieré, psikologé)

Mjedis i sigurt dhe i ve¢canté pér konsulté
* Konsultat zhvillohen né dhomé té vecanté, pa ndérprerije.
* Shogéruesit nuk marrin pjesé né biseda té ndjeshme (pérveg ras-
teve kur pacientja e kérkon veté).
* Gjaté ekzaminimeve intime sigurohet privatésia: perde té térhequra,
deré e mbyllur, mbulim i trupit.
* Ofroni praniné e personelit té sé njéjtés gjini, nése pacientja e kérkon.

Komunikim empatik dhe jodiskriminues
 Pérdorni gjuhé neutrale, pa stereotipe gjinore.
* Prezantoni me delikatesé pyetjet sensitive: “Kéto pyetje na ndihmojné
té kujdesemi mé miré pér ju...”
+ Dégjoni aktivisht, pa gjykim dhe me dhembshuri.

Identifikimi i dhunés dhe traumés
* Pyesni né ményré rutiné (kur éshté klinikisht e pérshtatshme) pér
dhunén/abuzimin.
* Vézhgoni shenja fizike dhe emocionale té mundshme té dhunés dhe
eksploroni me takt.

Trajtim i kujdesshém gjaté ekzaminimeve fizike
* Shpjegoni ¢do hap té procedurés dhe kérkoni pélgim té informuar.
* Monitoroni reagimin e pacientes; ndaloni menjéheré nése ajo shfaq
ankth apo panik.
* Siguroni mbéshtetje emocionale pas ekzaminimit, nése ka shenja
shgetésimi.
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Konfidencialiteti dhe dokumentimi i sigurt
* Mos diskutoni tema sensitive né ambiente té hapura (korridor,
dhomeé pritjeje).
* Dokumentoni vetém detajet klinikisht té nevojshme dhe me gjuhé
té matur.
* Ruani kartelat dhe té dhénat né sisteme té sigurta (fizike ose elek-
tronike).

Referimi dhe ndjekja
+ Ofroni informacione pér shérbime mbéshtetése: psikolog, punétor
social, strehimore, OJQ té specializuara.
* Mbani té gatshme kontaktet e institucioneve lokale té mbéshtetjes.
* Planifikoni njé vizité té radhés pér pacientet gé kané pérjetuar
dhuné/traumé.

Kujdesi pér vetveten si profesionist
* Reflektoni pér shenjat e stresit dytésor dhe kérkoni mbéshtetje kur
nevojitet.
* Diskutoni rastet e véshtira me kolegét (duke ruajtur anonimatin e
pacientes).
* Praktikoni teknika té veté-kujdesit pér té parandaluar lodhjen
emocionale.

Drejtuesit e institucioneve shéndetésore duhet té pérdorin
kété listé si njé mjet auditimi té brendshém. Duke kontrol-
luar rregullisht kéta indikatoré, mund té siguroheni qé spit-
ali apo gendra juaj po ecén né drejtimin e duhur drejt njé

kujdesi mé té barabarté dhe mé mbéshtetés pér té gjithé.
Kéto masa jané né harmoni me strategjité kombétare dhe
ndérkombétare pér fuqizimin e sistemit shéndetésor si
miqésor ndaj grave dhe grupeve té cenueshme.
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