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 Drejtuar : Albana KOÇIU 
  Ministre 
  Ministria e Shëndetësisë dhe Mbrojtjes Sociale  
 
          TIRANË 
 
Për dijeni:   Z. Genci HYSKA 

 Drejtor  i  Spitalit SUOGJ “ Koço Gliozheni” 
 
          TIRANË 
           
E nderuar Zj.Koçiu, 
 

Avokati i Popullit, në  ligjin nr. 8454, datë 04.02.1999, “Për Avokatin e Popullit”, i 
ndryshuar, inspektoi Spitalin Universitar Obstetrik Gjinekologjik, “Koço Gliozheni”, 
Tiranë, më datën 21.06.2024. Në përbërje të grupit inspektues ishin zj. L. Xh dhe 
zj.K. R, me detyrë Nd/Komisionere  në Seksionin e Përgjithshëm. Qëllimi i kësaj 
vizitë ishte vlerësimi i përgjithshëm i gjendjes së këtij institucioni spitalor, 
infrastruktura, stafi mjeksor, intervistat me pacientë, arritjet dhe mungesat.   

Grupi i inspektimit u takua me drejtorin e këtij institucioni z.G. H. dhe i shpjegoi 
qëllimin dhe metodologjinë e inspektimit. Nga ana e saj u ofrua komoditet, që 
grupi i inspektimit të kishte akses në monitorimin, intervistimin dhe 
dokumentacionin e kërkuar në përputhje me aktet ligjore në fuqi. Vizita në këtë 
institucion u zhvillua në një frymë shumë të mirë bashkëpunimi me drejtuesin dhe 
stafin e këtij institucioni. 
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Pasi u njoh me konstatimet e grupit inspektues, Avokati i Popullit ka detyrimin 
ligjor t’ju parashtrojë konkluzionet përfundimtare, duke ju referuar si më poshtë 
vijon: 
 

Shënime paraprake: 

Pacientet që marrin shërbim në SUOGJ “Koço Gliozheni ” janë gra shtatëzëna, 
gra shtatëzëna me patologji të shtatëzanisë, gra me diagnoza/sëmundje 
gjinekologjike, bebet e porsalindura/ dhe gra me  ndërprerje të shtatëzanisë. Ato 
gjithashtu bëjnë dhe ndërhyrje kirugjikale për sëmundjet gjinekologjike, 
diagnostifikim prenatal të anomalive të bebit etj. 

Mjekë të punësuar në SUOGJ “Koço Gliozheni” janë 52 (pesëdhjetë e dy) obstetër 
gjinekolog, reanimator, pediatër etj, të cilët janë të licensuar nga urdhëri i mjekut. 
Staf mami/infermiere janë 124 (njëqind e njëzetë e katër) i specializuar dhe i 
licencuar nga urdhëri i infermierëve në mënyrë të periodike. Personeli mbështetës 
përbëhet nga 98 (nëntë dhjetë e tetë) persona, sanitare dhe administratë 
spitalore. Stafi i administratës është i specializuar sipas profesioneve përkatëse. 
Numri i shtretërve në SUOGJ “Koço Gliozheni” është 163 (njëqind e gjashtë 
dhjetë e tre) shtretër. Ndërkohë numri i pacientëve të hyrë në spital për vitin 2023, 
janë 11 361 total vjetor.  

Pagesa nga ana e pacientëve për shërbimet e marra bëhet vetëm për ata 
pacientë që nuk kanë rekomandim, sipas udhëzimit të Ministrisë së Shëndetësisë 
dhe Mbrojtjes Sociale. Pacientët e tjerë që kanë rekomandim trajtohen pa pagesë 
nga spitali. Pagesa kryhet në sportelet përkatëse dhe gjenerohet faturë nga 
sistemi i tatimeve sipas akteve ligjore në fuqi. 

Referuar të dhënave dhe deklarimeve gjatë intervistave nuk ka ndonjë raportim 
për raste korrupsioni të stafit mjekësor dhe të strukturave të tjera të spitalit. Ka 
disa raste të dënoncuara nga familjarë në vite të kaluara, të cilat ndiqen nga 
prokuroria për vdekje të nënave gjatë apo pas lindjeve. Trajtimi i pacientëve bëhet 
në mënyrë të barabartë për të gjithë pa përjashtim apo diskriminim të çfarëdo lloji. 
Komunitetet egjiptianë e romë marrin shërbim si të gjithë pacientët e tjerë. Në 
shumë raste për shkak të gjendjes ekonomike lajmërohet edhe shërbimi social 
bashkiak, me qëllim që të japë një ndihmë për këto paciente pasi ato të dalin nga 
spitali. 

Furnizimi me ushqim kryhet nga një subjekt privat i kontraktuar me kontratë 
publike prokurimi dhe nuk ka pasur probleme. Lidhur me normën ditore të 
ushqimit ajo përcaktohet sipas kontratës së parashikuar, nga diagnoza dhe nga 
rekomandimet e mjekut kurues. Dieta për të sëmurët me sëmundje specifike 
përcaktohet nga ana e mjekut kurues.  

Pajisjet mjekësore ekzistuese që janë në spital janë në gjendje të mirë dhe 
përdoren normalisht nga stafi. Gjendja e pajisjeve është e mirë në kushte optimale 
në të gjitha ambientet spitalore dhe nuk ka mungesa të asnjë pajisjeje. 
Programimi i operacioneve kryhet me planifikim ose në mënyrë të menjëhershme 
për urgjenca të ndodhura. Rradha e pritjes së këtyre operacioneve varion me 
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sezone ku në vjeshtë, dimër dhe pranverë fluksi është i lartë dhe koha e 
planifikimit varjon nga 10 në 14 ditë pritje për pacientet gra. Në stinën e verës 
fluksi bie dhe pritja është më pak se një javë. 

  

Kushtet infrastrukturore dhe higjenike  në godinën e spitalit 
 

Ndërtesa e SUOGJ “Koço Gliozheni” është emërtuar në bazë të shërbimeve që 
marrin pacientet dhe në këto kushte do te kemi emërtime në terminologji 
mjekësore të kateve sipas funksionit të tyre. 

Në katin 0 gjendet Qëndra e Gruas në të cilën kryhen vizita, konsulta, eko grafi 
dhe shërbime me natyrë diagnostike. Gjithashtu gjëndet edhe Urgjenca e 
Pranimit,  që mundëson një proces të standardizuar të triazhimit dhe dhënies 
prioritet klinik kujdesit për gratë e paplanifikuara. Në këtë ambient ndodhen 2 
dhoma pacientesh (obsterike,gjinekologjike), 1 dhome për ndërprerje të 
vullnetshme të shtatzanisë (NVB), infermieri dhe 2 tualete. Këto ambiente janë 
rikonstruktuar në vitin 2023. Nga kqyrja në vend e këtyre ambienteve vlen të 
theksohet pastërtia, rregulli dhe shërbimi nga ana e stafit mjeksor ku gratë e 
intervistuara ishin shumë të kënaqura në pritje të procesit të lindjes. 

Në katin e parë gjëndet shërbimi i gjinekologjisë me 8 dhoma pacienti të gjitha me 
banjo personale ,dhomë mjeku dhe infermieri. Ky shërbim është rikonstruktuar në 
vitin 2019. Gjithashtu në katin e parë gjëndet dhe reanimacioni i grave që ka 1 
dhomë pacienti me tualet, 1 dhomë mjeku dhe infermieri. Këto ambiente në 
momentin e inspektimit ishin të pastra dhe në kushte optimale. 

Në katin e dytë gjëndet Blloku i Lindjes i përbërë nga 4 salla lindje, 2 dhoma 
lehonie dhe 3 dhoma zgjimi. Ky shërbim është rikonstruktuar në vitin 2022. 
Gjithashtu në këtë kat gjëndet dhe blloku operator me 5 salla operacioni, 2 tualete, 
2 dhoma zhveshje  për mjekët dhe dhomë mjeku. Ky shërbim është rikonstruktuar 
në vitin 2022. 

Në katin e tretë gjëndet shërbimi i Patologjisë së Shtatzanisë me 9 dhoma 
pacientesh, të gjitha dhomat të pajisura me tualete, dhomë mjeku, dhomë 
konsulte dhe infermieri. Ky shërbim është rikonstruktuar në vitin 2013. Ambientet 
në momentin e inspektimit ishin të pastar dhe pajisjet e hotelerisë ishin në gjendje 
shumë të mirë, të reja të hekurosura dhe të rregullta. 

Në katin e katërt ndodhet Klinika e Lehonisë 1, ku gjenden 14 dhoma pacientesh 
të pajisura me tualete, dhomë mjeku dhe infermieri. Ky shërbim është planifikuar 
të rikonstruktohet  në vitin 2024-2025. Ambientet në këtë kat ishin të pastra por 
amortizimi i tualeteve dhe disa ambienteve sjell nevojen e rikonstruksionit sa më 
parë të këtij kati. 

Në katin e pestë ndodhet shërbimi i neonatologjisë ku gjëndet ambienti i 
inkubatorëve, dhomë mjeku, dhomë infermierie. Në këtë  shërbim është 
planifikuar të realizohet rikonstruksioni gjatë vitit 2024-2025. Reanimacioni i 
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bebeve siç edhe quhet ndryshe ky shërbim ishte shumë i pastër dhe i rregullt por 
sikunder në katin e katërt amortizimi sjell nevojën e rikonstruksionit edhe në këtë 
kat. 

Në katin e gjashtë gjëndet Klinika e Lehonisë 2, ku gjënden 10 dhoma pacientesh 
të pajisura me tualete, dhome mjeku dhe infermieri. Në këtë  klinikë është 
planifikuar të realizohet rikonstruksioni gjatë vitit  2024-2025. 

Në Klinikat 1 & 2 dhe tek reanimacioni i bebave referohen ndërhyrje në 
rikonstruksion dhe nga stafi i spitalit na u sqarua që kjo do të rrisë në mënyrë të 
vazhdueshme kujdesin ndaj nënave dhe bebeve.  

Kushtet higjeno- sanitare në të gjithë shërbimet përmbushin standartet e kërkuara 
nga ASCKSH. Tualetet jane ne gjendje të mirë funksionale për pacientet. 
 
Sallat e operacionit janë të desifektuara dhe sterile, të pastra dhe në kushtet 
shumë  të mira  për të ofruar shërbimin spitalor sipas rregullave strikte të 
përcaktuara në rregulloren e spitalit të SUOGJ. 
 

Furnizimi me artikuj hotelerik ofrohet në mënyrë periodike nga ana e kontraktuesit 
sipas kushteve të kontratës, i cili kryen shërbimin 24/7, dhe raportojnë në mënyrë 
periodike pranë strukturave spitalore. Për këtë shërbim ka grupe pune dhe staf të 
posaçëm nga SUOGJ që ndjek ecurinë e këtij shërbimi. Nga monitorimi u 
konstatua se pajisjet hotelerike ishin të përshtatëshme për këto paciente. 

Furnizimi me barna është i pa ndërprerë e kryhet në bazë të marrëveshjeve 
“Kuadër” të nënshkruar nga ana e Ministrisë së Shëndetësisë, barnat sillen nga 
ana e operatorëve ekonomik në përputhje me kushtet e kontratës dhe sipas 
specifikimeve teknike të nevojshme. Farmacia kërkon barnat e nevojshme dhe i 
administron ato në përputhje me nevojat duke mos krijuar stoqe dhe duke pasur 
gjendje në sasi për një mbulim efektiv. Furnizimi me barna nga sektori i farmacisë 
bëhet sipas nevojave të mjekëve kurues të cilat dorëzojnë kërkesat e tyre në 
farmaci. Skadenca e medikamenteve është në përputhje me dokumentat e 
tenderit dhe referuar qarkullimit në mënyrë të vazhduar, me qëllim mos të ketë 
skadenca në produkte farmaceutike. Nga monitorimi nuk u konstatua të kishte 
medikamente të skaduara në farmaci. 

Vlen të theksohet se në të dy maternitetet në kohën e inspektimit na u referua nga 
drejtuesit, personeli mjeksor si dhe pacientët e informuar se nuk kishte mungesa 
të medikamenteve te nevojshme dhe të domosdoshme për këto institucione. Kjo 
është një element pozitiv kur tashmë përballja me mungesën e medikamenteve 
në spitalin onkologjik në QSUT është në qendër të vëmendjes së opinionit public, 
problematikë në process hetimi edhe nga ana e institucionit të Avokatit të Popullit. 
Nga intervistat me disa pacientë dhe familjarë u deklarua se ata nuk kishin blerë 
medikamente jashtë spitalit, madje është e ndaluar përdorimi i medikamenteve 
në spital që nuk kanë shënimin për përdorim spitalor. 

Sa i takon trajtimit me ushqim na u referua se është kontraktuar operator 
ekonomik nga sektori privat, i cili mbulon të gjithë shërbimin e kateringut. 
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Procedura është zhvilluar nga ana e Agjencisë së Blerjeve të Përqendruara në 
përputhje me katalogun e agjencisë. Furnizimi nga operatori bëhet me stafin e tij 
në 3 vaktet,  ku çdo vakt është i ndryshëm dhe në përputhje me diagnozën e 
vendosur nga mjeku. Nga intervistat e bëra me paciente të shtruara na u referua 
se ushqimi serviret në kushte higjenike të pastra dhe është cilësor. Në diskutim 
me drejtuesin na u shpjegua që shumë kategori pacientesh si ato post operatore 
apo të shtruara në pathologjinë e barrës për shkak të protokollit mjeksor duhet të 
hanë lehtë dhe një dietë të përcaktuar nga mjeku. 

Në këtë spital nuk realizohet djegia e mbeturinave spitalore. Ky shërbim është i 
kontraktuar dhe asgjësimi i tyre kryhet nga ana e operatorit ekonomik që ofron 
këtë shërbim në përputhje me termat dhe kushtet e kontratës. 

Në lidhje me  komunikimin me pacientin na u referua se është një objektiv nga 
më të rëndësishmit në punën e përditshme të stafit. Referuar edhe ligjit për etikën 
në administratën publike dhe natyrës së pacientëve që trajton ky spital, 
komunikimi është me tone të buta dhe në mënyrë të kulturuar duke pasur 
parasysh dhe faktin se ato janë edhe gra shtatëzëna. 

Institucioni bazohet në planin e emergjencave civile kombëtare dhe operon në 
bazë të rekomandimeve të dhëna në këtë plan. Ambientet e punës të SUOGJ 
"Koço Gliozheni", janë të kompletuara me sinjalistikë dhe me sistem fiks për zjarre 
eventuale. Janë vendosur fikse zjarri të tipit manual, me lëndë shuarse pluhur dhe 
gaz karbonik me kapacitet 8 litra. Janë vendosur në vende të dukshme sipas 
parametrave të  kërkuara. Rrugët për evakuim janë të lira jo vetëm në kushte 
normale por sidomos kur  në rast zjarri kërkohet largim nga ambientet e 
ndërtesës. Institucioni ka zhvilluar prova lidhur me mënyrën e nxjerrjes së të 
sëmurëve nga pjesa e rrezikuar e spitalit në rast zjarri. Institucioni ështe çertifikuar 
për sigurinë nga zjarri dhe në çdo kat është afishuar plani i evakuimit nga zjarri. 
Gjithashtu është kryer trajnim për personelin e SUOGJ –së për mënyrën e 
evakuimit dhe në përfundim ata janë çertifikuar.  
 

Në të gjithë shërbimet ishin  të afishuara të drejtat e pacientit. Pacienteve u 
ofrohet periodikisht pyetësori në lidhje me kënaqësinë e pacientit ku qëllimi  është 
përmirësimi i nevojave të tyre. Shpërndarja e pyetësorëve realizohet nga grupi i 
punës i përbërë nga  5 persona, me urdhër titullari. Grupi i punës bën shqyrtimin 
e pyetësorëve dhe nxjerr rezultatet të cilat ja paraqet titullarit në formën e një 
relacioni. Kjo gjë shërben për përmirësimin e shërbimeve apo problematikave të 
ndryshme që dalin nga shqyrtimi i formularëve. 

Sa i takon ankesave të pacientëve grupit të inspektimit ju referua se nuk ka pasur 
në 7 muajt e fundit asnjë ankesë, pasi mekanizmi i ngritur për pyetësorin e 
kënaqësisë, e përmendur më lart  ndoshta ka sjellë parandalim të problematikave 
por regjistri i ankesave ishte në formatin elektronik dhe administrohej nga juristi i 
institucionit.  

   
Problematikat e evidentuara përgjatë inspektimit : 
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SUOGJ “Koço Gliozheni” është spital terciar i cili ushtron aktivitetin në nivel 
universitar për diagnostifikim dhe kurimin e nënave shtatëzëna dhe bebeve të 
sapolindura dhe grave me problem gjinekologjike. Në analizë të inspektimit të 
kryer nga grupi i punës, takimin me drejtuesin e institucionit, personelin 
shëndetëor (mami, infermier dhe mjek) si dhe pacientë dhe familjarë që rastisën 
në ditën e inspektimit u evidentuan dhe problematikat si më poshtë:  

1. Nevoja emergjente për Rikonstruksionin e Lehonisë 1 dhe 2 si pasojë e 
amortizimit. 

2. Kryerja e termoizolimit të godinës nga jashtë për eficencën e energjisë dhe 
ruajtjen e temperaturës konstante në ambientin e brëndshëm. 

3. Kryerja e instalimit të paneleve diellore për prodhimin e energjisë me qëllim 
reduktimin e kostove por edhe për një eficencë më të mirë të burimeve. 

5. Problematikë e rëndësishme në realizimin e procedurave te prokurimit në kohë, 
pasi pjesa më e madhe e tyre zgjaten në afatin e realizimit çka i vendos shpesh 
në vështirësi personelin për shërbim në cilësi dhe kohë ndaj pacienteve. 

Konteksti dhe kuadri ligjor e institucional 

   
Në bazë të Kushtetutës, të gjithë shtetasit gëzojnë në mënyrë të barabartë të 
gjitha të drejtat themelore, përfshirë të drejtën për kujdes shëndetësor nga shteti, 
pa u diskriminuar.1 Kushtetuta jonë parashikon se, shteti, brenda kompetencave 
kushtetuese dhe mjeteve që disponon, si dhe në plotësim të nismës dhe të 
përgjegjësisë, synon standardin më të lartë shëndetësor, fizik e mendor, të 
mundshëm për shtetasit e tij.2 
 
Ndërsa, Karta Shqiptare e të Drejtave të Pacientit, miratuar me Urdhërin nr. 657, 
dt. 15.02.2010, të Ministrit të Shëndetësisë dhe Mbrojtjes Sociale garanton të 
drejtën për respektimin e kohës së pacientit, të drejtën për të qënë i mbrojtur nga 
dëmtimet dhe rreziqet shkaktuar nga mosfunksionimi i duhur i shërbimeve 
shëndetësore, të drejtën për të evituar sa më shumë që është e mundur, vuajtjen 
dhe dhimbjen, në çdo fazë të sëmundjes së tij, të drejtën për të marrë kompesim 
të mjaftueshëm brenda një kohe të arsyeshme të shkurtër, kur pëson një dëmtim 
fizik, moral ose psikologjik pasojë e një trajtimi të shërbimit shëndetësor, të drejtën 
për t’u organizuar aktivisht në shoqata joitimprurëse për të bërë 
avokatin/mbrojtësin e të drejtave të pacientit si dhe të drejtën për të marrë pjesë 
në përkufizimin, implementimin dhe vlerësimin e politikave publike lidhur me 
mbrojtjen e të drejtave të kujdesit shëndetësor.  
 

                                                 
1 Neni 18, i Kushtetutës 
2 Neni 59/1, i Kushtetutës 
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Theksojmë se në Deklaratën Universale të të Drejtave të Njeriut3 citohet se: 
“gjithkush ka të drejtë për një nivel jetese të mjaftueshëm i cili t’i përgjigjet 
shëndetit dhe jetës së përshtatshme të atij personalisht, ashtu edhe të familjes së 
tij, duke përfshirë ushqimin, veshmbathjen, banesën, kujdesin mjekësor dhe 
shërbimet e nevojshme sociale, si edhe të drejtën për të qenë i siguruar në rast 
sëmundjeje, papunësie, vejanie, pleqërie dhe raste të tjera të humbjeve të 
mjeteve për jetesë për shkak të rrethanave të pavarura nga vullneti i tij”. 
 
E drejta e shëndetit përmban të drejta në të cilat përfshihet e drejta për një sistem 
të kujdesit shëndetësor që krijon mundësi të barabarta për secilin për të patur 
nivelin më të lartë të mundshëm të shëndetit, të drejtën e parandalimit, trajtimit 
dhe kontrollit të sëmundjeve, të aksesit në mjekësinë bazë, kujdesin për nënën, 
fëmijën dhe shëndetin riprodhues, të aksesit të njëjtë dhe në kohë në shërbimet 
shëndetësore bazë, përmbajtjen e informimit dhe edukimit shëndetësor, 
pjesmarrjen e popullsisë në vendimmarrje  lidhur me shëndetin në nivel kombëtar 
dhe komunitar, të drejtën e mosdiskriminimit. Mosdiskriminimi është parimi kyç në 
të drejtat e njeriut dhe është kryesor në gëzimin e të drejtës në standardin më të 
lartë të mundshëm në shëndetësi. 
 
Shteti duhet të garantojë përmbushjen e kësaj të drejte. Standardet më të larta të 
shëndetit influencohen nga faktorë të ndryshëm një pjesë e të cilëve janë jashtë 
kontrollit të drejtpërdrejtë të shtetit, siç janë faktorët biologjikë individuale. Shteti 
mban përgjegjësi dhe luan një rol aktiv ndikues në faktorët e tjerë ekonomiko-
sociale që ndikojnë shëndetin si dhe në krijimin e infrastruktures materiale dhe 
njerëzore për diagnostikimin dhe luftimin e sëmundjeve si dhe përmirësimin e 
cilësisë së jetës dhe pacientit. 
 
Shqipëria dhe 192 shtete të tjera anëtare të Kombeve të Bashkuara në shtator 
2015, miratuan Axhendën 2030 për Zhvillim të Qëndrueshëm. Axhenda e vitit 
2030 është një kornizë globale 15-vjeçare e përqendruar në 17 Objektiva të 
Zhvillimit të Qëndrueshëm. Axhenda e vitit 2030 synon një botë pa varfëri dhe uri, 
me arsim cilësor, mbulim shëndetësor universal, arritje të barazisë gjinore dhe 
fuqizim të grave dhe vajzave, dhe me një mjedis të qëndrueshëm. Objektivi 3: 
“Sigurimi i jetës së shëndetëshme dhe promovimi i mirëqënies për të gjithë në të 
gjitha moshat”, i Axhendës 2030 për Zhvillim të Qëndrueshëm, përcakon 
detyrimin e shtetit për mbulimi shëndetësor universal, përfshirë mbrojtjen nga 
rreziku financiar të qytetarëve, qasjen e tyre në shërbime cilësore thelbësore të 
kujdesit shëndetësor.  
 
Një Raport i shoqatës Together for Life me titull “Normat e ulta të lindshmërisë 
dhe tkurrja e popullsisë” citon: Popullsia e Shqipërisë po plaket me ritme të 
shpejta krahasuar me vendet e tjera të rajonit, ndërkohë është një ndër vendet 
me plakjen më të shpejtë të popullsisë në Europë (numri në rritje i të moshuarve 
- të përkufizuar si persona 65 vjeç e lart). 1 2 Sipas të dhënave zyrtare, INSTAT, 
01 janar 2020, mosha mediane (d.m.th. në të cilën gjysma e popullsisë është më 
e re dhe gjysma tjetër më e vjetër) është 37.2 vjeç. Projeksionet nga të dhënat 
zyrtare tregojnë se do të vazhdojë procesi i plakjes dhe pritet që mosha mediane 
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të arrijë në 42,1 vjeç, në vitin 2031. Nga ana tjetër, në Shqipëri, vazhdojmë të 
kemi një rënie progresive të numrit të lindjeve, ku në vitin 2017 ishin 30.869 lindje, 
në vitin 2018 ishin 28.934 lindje, dhe në vitin 2019 ishin 28.561 lindje, sipas të 
dhënave zyrtare në vend. Nëse nuk do te kemi një ndërgjegjësim të 
menjëhershëm të institucioneve përkatëse me anë të politikave të shëndetshme 
afatgjata të zbatueshme dhe funksionale, sipas projeksioneve të rritjes së 
popullsisë në vendin tonë, në vitin 2050 do të kemi një popullatë me moshë 
mediane 50 vjeç, respektivisht me një rritje popullsie – 0.88 %. Kjo do të krijojë 
problematika të rënda socio-ekonomike dhe jo vetëm, deri në një tkurrje drastike 
dhe të paimagjinueshme të popullsisë në vend. 
 
Për sa më sipër parashtruam, Institucioni i Avokatit të Popullit nisur nga qëllimi i 
mirë për mirëfunksionin dhe përmirësimin e punës për çdo organ të Administratës 
Publike, e çmon me vend të bëjë këtë rekomandim për të kontribuar së bashku 
në mbrojtjen e të drejtave të njeriut, por edhe për t’ju përgjigjur standarteve të një 
vendi që ka në qendër të vet mirëqënien e qytetarëve dhe aspiron të bëhet pjesë 
sa më shpejt në Bashkimin Europian.  
 
Për të gjitha këto arsye në përputhje me nenin 63/3 të Kushtetutës së Republikës 
së Shqipërisë ku përcakton se “Avokati i Popullit ka të drejtë të bëjë rekomandime 
dhe të propozojë masa kur konstaton shkelje të të drejtave dhe lirive nga 
Administrata publike”, si dhe nenit 21/b ku thuhet se:  
“Avokati i Popullit  paraqet rekomandime për marrje masash për vënien në vend 
të së drejtës së shkelur tek organi administrativ që ka shkaktuar shkeljen”. 
 

R E K O M A N D O J M E: 

 

 

1. Marrjen e masave  për Rikonstruksionin e Lehonisë 1 dhe 2 si pasojë e 
amortizimit. 

2. Marrjen e masave për termoizolimin e godinës nga jashtë për eficencën e 
energjisë dhe ruajtjen e temperaturës konstante, në ambientin e 
brendshëm. 

3. Kryerjen e instalimit të paneleve diellore për prodhimin e energjisë, me 
qëllim reduktimin e kostove por edhe për një eficencë më të mirë të 
burimeve. 

4. Marrjen e masave për realizimin e proçedurave te prokurimit në kohë, pasi 
pjesa më e madhe e tyre zgjaten në afatin e realizimit, ç’ka i vendos shpesh 
në vështirësi personelin, për shërbim në cilësi dhe kohë ndaj pacienteve. 
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Në bazë të nenit 22 të Ligjit Nr.8454 datë 04.02.1999, “Për Avokatin e Popullit”, 
lutemi të na ktheni përgjigje të argumentuar brenda 30 ditëve, lidhur me qëndrimin 
që do të mbani ndaj këtij rekomandimi. 
 
 
Duke besuar në bashkëpunimin tuaj, 
 

                                                      KOMISIONERI 
 

    Vilma SHURDHA 
      D.V 

  
 
  
 
 
 
  
 
 
 


