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Studimi Demografik dhe Shéndetésor né Shqipéri 2008-09 (2008-09 ADHS) éshté realizuar nga Instituti
i Statistikave (INSTAT) dhe Instituti i Shéndetit Publik (ISHP) né periudhén Shtator 2008 deri né Prill
2009. ICF Macro, njé kompani ndérkombétare ICF, ka ofruar asistencé teknike né kété projekt, népérmijet
financimit nga UNICEF dhe programit MEASURE DHS, projekt ky i financuar nga USAID duke ofruar
mbéshtetje dhe asistencé teknike né zbatimin e studimeve pér popullsing dhe shéndetin né shumé
vende té botés. Financimi pér ADHS ishte siguruar nga USAID-i, Agjencia Zvicerane pér Bashképunim
dhe Zhvillim (SCD), UNICEF, UNFPA, dhe Organizata Botérore e Shéndetésisé (OBSH). Opinionet e
shprehura né kété raport jané té autoréve dhe nuk pasqyrojné domosdoshmérisht piképamjet e USAID-
it, SCD, UNICEF, UNFPA, dhe WHO

Informata plotésuese pér ADHS 2008-09 mund té merren nga:

Instituti Shéndetit Publik,

Elizana Petrela, Koordinator i ADHS

Adresa Rruga: Blvd “Aleksandér Moisiu” # 80, Tirané, Shqipéri.

Telefoni: + 355 (4) 2363195, Fax: + 355 (4) 2370058, Email: elapetrela@ishp.gov.al
ose

Instituti Kombétar i Statistikave,

Lantona Sado, Koordinator i ADHS

Adresa Rruga: Blvd “Gjergj Fishta” # 3, Tiran&, Shqipéri.

Telefoni: + 355 (4) 2222411, Fax: + 355 (4) 2228300, Email: Isado@instat.gov.al

Informacion rreth programit DHS mund t& merren nga Projekti MEASURE DHS, ICF Macro, 11.785
Beltsville Drive, Suite 300 Calverton, MD 20705, USA; Telefoni: 301-572-0200, Fax: 301-572-0999,

e-mail : reports@macrointernational.com, Internet: http://www.measuredhs.com.
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SHQIPERI

Studimi Demografik dhe Shéndetésor (ADHS 2008-09)

Raporti i gjetjeve kryesore

Studimi Demografik dhe Shéndetésor Shqiptar (ADHS) éshté njé studim kombétar pérfagésues i kryer
mbi 7 584 femra dhe 3 013 meshkuj t&¢ moshés 15-49 vjec. Puna né terren pér studimin u krye gjaté
periudhés tetor 2008 - prill 2009.

ADHS u krye nga Instituti
i Statistikave dhe Instituti
i Shéndetit  Publik t&
Republikés sé Shqipériseé.
ICF Macro siguroi mbéshtetje
teknike pér studimin.
Agjencia  Amerikane  pér
Zhvillim Ndeérkombetar
(USAID), Agjensia Zviceriane

pér  Bashképunim  dhe Photo credits:Jutia Benzenberg/UNICEF Albania 2009
Zhvillim, Fondi i Kombeve té

Bashkuara pér Fémijét (UNICEF), Fondi i Kombeve té Bashkuara pér Popullsiné (UNFPA), Organizata
Botérore e Shéndetésisé (OBSH) dhe Agjencia Spanjolle pér Zhvillimin e Bashképunimit Ndérkombétar

(AECID) siguruan financimin e studimit.

KARAKTERISTIKAT E POPULLSISE

Pérbérja familjare

N& Shqipéri, gati 65% e popullsisé i pérket grupmoshés 15-64 vje¢ ndérkohé gé fémijét nén moshén
15 vjeg pérbéjné 23% té popullsisé. Té moshuarit e moshés 65 vjec e lart pérbéjné 12% té popullsiseé.
Mé teper se gjysma e popullsisé (52%) jané femra. Familjet pérbéhen prej, mesatarisht, 3,8 personash.
Né pérgjithési, né 84% té familjeve, kryefamiljarét jané meshkuj. Mé& shumé se 4 né 5 fémijé (86%) nén

18 vjeg jetojné me té dy prindeérit.
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Niveli i Lindshmérisé

Karakteristikat e Familjes

Mé shumé se nénté né dhjeté familje né Shqipéri
(94%) pérdorin burim té pérmirésuar té ujit té
pijshém, duke pérfshiré ujin né shishe i sigurt pér
t'u piré, me familjet e zonave urbane (97%) mé tepér
se familjet e zonave rurale (92%). Néntédhjeté e dy
pérgind e familjeve né Shqipéri pérdorin sisteme
kanalizimi té pérmirésuara.

Mé shumé se tre né dhjeté familje né Shqipéri
(29%) kané njé making apo kamion, rreth njé né
pesé (21%) kané njé bicikleté dhe nje né dhjete
kané né pronési njé motor ose motogikleté. Mé
shumé se gjysma e familjeve shqiptare (52%) kané
né pronési toké bujgésore; pjesa mé e madhe u
takojné shtépive né zonat rurale (89%).

Niveli i lindshmérisé totale (TFR) ka réné ndjeshém né Shqipéri nga 3,3 fémijé pér grua né periudhén
1993-1995 né 2,6 né periudhén 1999-2002, né nivelin aktual t& 1,6 fémijé né periudhén 2006-2008.
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Trendi kombétar mbizotérohet nga shifrat e zonave rurale. TRF pér zonat rurale (1,8 lindje) éshté mé i
larté se pér zonat urbane (1,3 lindje).

Né krahasim me vlerésimet e fundit mbi lindshmériné nga Studimet Demografike dhe Shéndetésore té
kryera né vende té tjera té rajonit, lindshméria éshté mé e larté né Shqipéri sesa né Ukrainé: 1,2 lindje
pér grua né vitin 2007 (UCSR, SSC, dhe Macro International, 2008) por mé e ulét se né Azerbaixhan:
2,0 lindje pér grua né vitin 2006 (SSC, MSh dhe Macro International, 2008), Moldavi: 1.7 lindje pér
grua né vitin 2005 (NCPM dhe ORC Macro, 2006) dhe Armeni: 1.7 lindje pér grua né vitin 2005 (NSS,
MSh dhe ORC Macro, 2006).

Nivel Total i Fertilitetit

Lindje per gra
1.6
1.3
total urban rural

Struktura moshore e lindshmérisé

Nivelet moshé-specifike t& lindshmérisé jané té dobishme pér t& kuptuar strukturén moshore té
lindshmérisé. Sipas ADHS, nivelet e lindshmérisé moshé-specifike e kané kulmin né grupmoshén 25-
29 vje¢ (126 lindje pér 1000 gra), pavarésisht vendbanimit dhe me njé dallim t& vogél midis zonave
urbane dhe rurale - pérkatésisht 113 dhe 138 lindje pér 1000 gra dhe ulen me rreth gjysmén e kulmit
té tyre né grupmoshén 30-34 vjec.

Treguesi i fertilitetit specifik per moshen per
vendbanimit urban rural, Shqiperi 2008-09
residence, Albhania 2008-09
Lindje per 1.000 gra
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Mosha né lindjen e paré
Rezultatet tregojné se lindja e fémijés fillon relativisht voné né Shqipéri; tre té katértat e femrave t& moshés
20-24 vje¢ nuk kané lindur asnjéheré. Nga ana tjetér, vetém 12% e femrave t& moshés 30-34 vjeg nuk kané

lindur asnjéheré. Vetém 3% e adoleshenteve kané lindur fémijé, pérfshiré 2% té cilat tashmé jané néna.

PLANIFIKIMI FAMILJAR

Pérdorimi i Kontraceptivéve

Aktualisht, rreth dy té tretat e grave (69%) pérdorin metodé kontraceptive. Metodat tradicionale
pérdoren mé tepér se metodat moderne: rreth gjashté né dhjeté gra té martuara (59%) pérdorin metoda
tradicionale, ndérsa rreth nje né dhjeté (11%) pérdorin metoda moderne. Prezervativi mashkullor
éshté metoda moderne gé pérdoret mé gjérésisht (4%), i ndjekur nga sterilizimi mashkullor (3%) dhe
pilula (2%). Térhegja éshté metoda tradicionale mé popullore. Ajo pérdoret pothuajse nga té gjithé
pérdoruesit e metodave tradicionale (58%).

Perdorimi aktual i metodave te planifikimit familjar
Perqgindja e grave te martuara 15-49 vjeg
qge jane duke perdorur nje metode te PF

Ndonje metode N 69
11

NN o

Terhegja 58

Tendencat e pérdorimit aktual:

Pérdorimi i metodave tradicionale ka réné ndjeshém, nga 67% te graté e martuara t& moshés 15-
44 vije¢ né vitin 2002 né 59% né ADHS 2008-09, ndérkohé gé pérdorimi i metodave moderne éshté
rritur nga 8% né 11%. Rénia e pérdorimit t& metodave tradicionale éshté kompensuar pjesérisht nga
pérdorimi i metodave moderne té tilla si prezervativi (nga 3 né 4% te graté e martuara té moshés 15-44
vjec), pilula, IUD dhe LAM.



Grupmoshat e ndryshme té& femrave té intervistuara né ADHS 2008-09, 15-49 vje¢ né ADHS 2008-09
kundrejt 15-44 vje¢c né ShR 2002, pritet té rezultojné né njé prevalencé pak mé té ulét t& pérdorimit
té kontraceptivéve pasi proporcionalisht mé pak femra té moshés 44-49 vjec pérdorin kontraceptive,

veganérisht metoda moderne.

Krahasim ne perdorimin e metodave
kontraceptive mes RHS 2002 dhe ADHS 2008-09

67
59
1
: .
RHS 2002 ADHS 2008-09 RHS 2002 ADHS 2008-09
gra aktualisht te martuara gra aktualisht te martuara  gra aktualisht te martuara gra aktualisht te martuara
te moshes 15-44 vjec qe te moshes 15-44 vjec qe te moshes 15-44 vjec qe te moshes 15-44 vjec ge
perdorin metoda moderne perdorin metoda moderne perdorin metoda tradicionale perdorin metoda tradicionale
ne % ne % ne % ne %

Krahasuar me vendet e tjera té rajonit, pérdorimi i gdo metode kontraceptive nga femrat e martuara té
moshés 15-49 vjec éshté mé i larté né Shqipéri (69%) se sa né Serhi: 41% (SORS dhe SMMRI, 2007),
Mal té Zi: 39% (MONSTAT dhe SMMRI, 2006) dhe Ish-Republikén Jugosllave té Magedonisé: 14%
(SS0, 2007).

Pér sa i pérket metodave kontraceptive moderne, krahasimi paragitet me njé tablo tjetér. Késhtu,
pérdorimi i metodave moderne te femrat e martuara 11% éshté mé i ulét né Shqipéri sesa né Serhi: 19%
(SORS dhe SMMRI, 2007) dhe Mal té Zi: 17% (MONSTAT dhe SMMRI, 2006). Vetém Ish-Republika
Jugosllave e Magedonisé: 10% (SSO, 2007) ka njé nivel mé té ulét té pérdorimit t&¢ metodave moderne

krahasuar me Shqipéring.

Nevoja e Paplotésuar pér Planifikim Familjar

Né pérgjithési, 13% e femrave té martuara né Shqipéri kané njé nevojé té paplotésuar pér planifikim
familjar, 3% pér distancim té lindjeve dhe 9% pér kufizim té lindjeve. Nevoja e paplotésuar pér planifikim
familjar éshté mé e larté te femrat mé té reja té grupmoshés 15-29 vje¢ (17-18%) dhe priret té ulet
me moshén. Megjithaté, ndérkohé gé nevoja e paplotésuar pér distancim té lindjeve ulet me moshén,

nevoja e paplotésuar pér kufizim té lindjeve né pérgjithési rritet me moshén deri né 44 vjeg, pas késaj



moshe ulet. Njé pérgindje mé e larté e femrave né zonat rurale se sa ato né zonat urbane kané nevoje
té paplotésuar pér planifikim familjar (15% krahasuar me 10%).

Nevojat e paplotesuara (ne kohe dhe distance) per metoda te planifikimit
sipas grup-moshes, ne grate e martuara te moshes 15- 49 vjec
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Mosha né Lindjen e Paré, Shtatzénia tek Adoleshentet dhe Amésia

Rezultatet e ADHS 2008-09 tregojné se lindja e fémijés fillon relativisht voné né Shqipéri; tre té katértat
e femrave t& moshés 20-24 vje¢ nuk kané lindur asnjéheré. Mosha mesatare né lindjen e paré te
femrat e grupmosheés 25-49 vjeg, té cilat kané lindur éshté 23 vjeg. Ka nje ndryshim té vogél sipas
grupmoshave (mesatarja 23-24 vjeg).

Vetém 3% e adoleshenteve kané lindur fémijé, pérfshiré 2% qé tashmé jané néna. Pérqindja e femrave
té reja gé kané lindur fémije rritet shpejt me moshén, nga pothuaj asnjé te femrat e moshés 15 vijeg,
né 12% te femrat e moshés 19 vjeg. Adoleshentet né zonat malore kané mé shumé gjasa pér té filluar
lindjen e fémijés, ndérkohé qé ato né Tirané qytet kané mé pak gjasa (4% krahasuar me mé pak se 1%
perkatésisht).

Tendencat e Lindshmeérisé

Lindshméria ka réné ndjeshém né 20 vitet e fundit te té gjithé grupmoshat. Rénia éshté vecanérisht
e dukshme né femrat e grupmoshave té reja. Pér shembull, lindshméria moshé-specifike te femrat e
moshés 15-19 vjec ka réné nga 50 lindje pér 1000 gra né periudhén 10-14 vjet para studimit né 20
lindje pér 1000 gra né periudhén 0-4 vjet para studimit, pra njé rénie prej 60%.



VDEKSHMERIA FOSHNJORE DHE FEMINORE

Nivelet dhe Diferencat

Vdekshmérianén 5 vjeg né Shqipéri ka pésuar rénie gjaté periudhés 1994-2008 nga njé nivel vdekshmérie
nén 5 vje¢ prej 39 pér 1000 lindje né 22 pér 1000 lindje. Aktualisht, 22 fémijé pér 1000 lindje vdesin
para se té arrijné ditélindjen e tyre té pesté. Niveli i vdekshmérisé foshnjore éshté 18 vdekje pér 1000
lindje duke treguar se shumica e vdekjeve né fémijériné e hershme ndodhin gjaté vitit t& paré té jetés.
Pothuajse dy té tretat e vdekjeve foshnjore ndodhin né muajin e paré té jetés.

Tendencat ne treguesit e mortalitetit infantil,
Shqipéri 1990-2008

Per 1,000 lindje gjalle

1990 1992 1994 1996 1998 2000 2002 2004 2006 2008
Viti
—O—INSTAT —— MoH —&— MICS 2000
——RHS2002 —e—MICS2005 ——DHS2008-09

Nivelet e vdekshmérisé féminore jané mé té larta né Shqipéri krahasuar me vendet e tjera né rajonin e
Ballkanit (Bosnja Hercegovina 17, Bullgaria 16, Kroacia 8, Gregia 5, Mali i Zi 13, IRIM 19, Serbia 13).

Vdekshméria nén 5 vje¢ né zonat rurale éshté dy heré mé e larté se ajo né zonat urbane (28 pér 1000
lindje krahasuar me 13 pér 1000 lindje). Foshnjat dhe fémijét nén 5 vje¢ né zonat malore kangé nivelin
mé té larté té vdekshmeérisé (42 pér 1000 lindje).

Tendencat e vdekshmérisé féminore

Té dhénat nga ADHS 2008-09 tregojné se ka patur njé rénie té vdekshmérisé féminore gjaté 5 viteve
para kryerjes sé studimit. Pér shembull, vdekshméria foshnjore ka pésuar rénie nga 26 vdekje pér
1000 lindje té gjalla pér periudhén 1992-2002 né 18 pér periudhén 2005-2009. Ka patur njé rénie té

ngjashme né vdekshmériné nén 5 vjeg, nga 32 né 22 vdekje pér 1000 lindje.




SHENDETI | NENES

Kujdesi Para lindjes

Sipas ADHS, pérgindja e grave qé kané marré kujdes
para lindjes né tremujorin e paré éshté rritur ndjeshém
né krahasim me vitin 2002, nga 59% (RHS 2002) né
78% né ADHS 2008-09.

Photo credits: Institute of Public Health Albania 2008-9

Gjashtédhjeté e shtaté pérgind e grave kishin kryer numrin e rekomanduar té vizitave t& Kujdesit
Paralindjes (4 ose mé tepér) gjaté shtatzénisé. Kjo pérgindje éshté shumé mé e ulét né zonat rurale se
sa né zonat urbane (57% krahasuar me 82%).

Grave u rekomandohet té marrin suplement hekuri gjaté shtatzénisé pér té parandaluar aneming. Vetém
rreth njé e treta (34%) e grave shtatzéna merrnin suplement hekuri.

Rreth gjysma (48%) e grave shtatzéna ishin té infromuara pér shenjat e komplikacioneve té shtatzénise.

Kujdesi gjaté dhe pas lindjes
Néntédhjeté e shtaté pérqind e lindjeve ishin kryer né njé gendér shéndetésore. Tetédhjeté e teté pérgind
e gjithé grave me njé lindje né pesé vitet e fundit ka marré kontroll pas lindjes.

SHENDETI | FEMIJES

Mbulimi Vaksinal
Sipas SDShSh, 95% e fémijéve t& moshés 18-29 muajsh
jané té vaksinuar plotésisht.

Lidhur me mbulimin pér vaksina té vecanta, t& paktén

Photo credits:Robert Few/UNICEF Albania 2008

97% e fémijéve kané marré vaksinén BCG, té tre dozat e
DTP-sé, Polios, Hepatitit B dhe vaksninén e fruthit. Ka njé rénie té lehté né vaksinimin e DTP nga 100%
pér dozén e paré né 98% pér dozén e treté.
Kartelat e vaksinimit ose fletoret e shéndetit t& fémijés u pané nga intervistuesit né vetém 68%, por té
dhénat mbi vaksinimin né institucionet shéndetésore u pané pér pothuaj 96% té fémijéve, duke treguar

se né Shqipéri ekziston njé program i forté vaksinimi.
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Mbulesa Vaksinale
Perqindja e femijeve 18-29 muaj plotesisht te vaksinuar

97
% 94

Total Urban Rural

Sémundjet féminore
Né dy javét para studimit, 5% e fémijéve nén 5 vjeg kishin patur simptoma té infeksioneve respiratore
akute (ARI) dhe e njéjta pérgindje u shénua pér episodet diarreike.

Midis fémijéve me ARI, shtaté né dhjeté ishin guar né njé gendér shéndetésore ose ofrues té shérbimeve
shéndetésore pér késhilla apo trajtim. Megjithaté, fémijét e gjinisé femérore (61%), fémijét e zonave
rurale (70%) dhe ata né zonat malore (30%) ka mé pak té ngjaré té dérgohen né njé gendér shéndetésore
ose ofrues té shérbimeve shéndetésore se sa fémijét e zonave té tjera. Gjashté né dhjeté fémijé me
diarre né dy javét e kaluara, ishin dérguar pér trajtim, mé tepér se dy té tretat (68%) kishin marré ORS
dhe tre té katértat (75%) morén ORS apo shtuan Iéngjet.

GJENDJA E USHQYERJES SE FEMRAVE
DHE FEMIJEVE

Ushqyerja me gji dhe ushqyerja shtesé
Né Shqipéri, 96% e fémijéve jané ushqyer té paktén njé

heré me gji dhe 39% e fémijéve 0-6 muajsh ushgehen

vetém me gji. Ndérkohe ge mé tepér se gjysma e Photo credits: Institute of Public Health Albania 2008-9
fémijéve 6-8 muajsh (55%) kané marré ushqgim shtesé
pérve¢ qumeéshtit té gjirit. Fémijét marrin qumésht gjiri pér mesatarisht 15 muaj dhe ushgehen vetém

me gji pér mesatarisht 2 muaj.

Gjithsej 25% e fémijéve qé ushgehen me gji 6-23 muajsh jané ushqyer sipas praktikave té rekomanduara
té Ushqyerjes sé Fémijéve dhe Foshnjave (UFF) krahasuar me 11% té fémijéve gé nuk ushgehen me gji.
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Gjendja e ushqyerjes sé fémijéve

Gjendja e ushqyerjes sé fémijéve éshté pérmirésuar
gjaté 5 viteve té fundit. Megjithaté, 19% e fémijéve
nén moshén 5 vjeg jané stunted. Stunting éshté i
pranishem edhe te fémijét nén moshén gjashté
muajsh. Stunting tregon kequshqyerje kronike.

Stunting éshté mé i zakonshém né zonén malore

Photo credits:Robert Fewy/UNICEF Albania 2008

(28%) sesa né Tirané qytet dhe zonén géndrore;

fémijét né indeksin mé té ulét té pasurisé kané dy heré mé tepér gjasa té jené stunted (13%) sesa ata
té indeksit mé té larté (27%). Wasting qé éshté njé shenjé e kequshqyerjes kronike éshté 9%. Pesé
pérqind e fémijéve nén 5 vjeg ishin nénpeshé pér moshén e tyre. Njézet e dy pérgind e fémijéve nén 5
vjeg ishin mbipeshé.

Gjendja e ushqyerjes ne femijet nen pese vjec,

Shqiperi 2000, 2005 dhe 2008-09
Bazuar ne referencat e NCHS/OBSH per 2000 dhe 2005
si dhe standartet e OBSH per 2008-09

= 2000 2005 m 2008-09
Stunted Wasted Nen peshe

Gjendja e ushqyerjes te femrat
ADHS mblodhi informacion mbi gjatésiné dhe peshén e femrave. Vetém 3% e femrave konsiderohen
shumé té dobéta (BMI mé i ulét se 18,5). Megijithaté, 30% jané mbipeshé dhe 10% jané obeze.

Anemia dhe deficenca jodike
Mikronutrientét jané vitaminat dhe mineralet kryesore
té nevojshme pér shéndet t& miré. ADHS tregon se

88% e fémijéve t& moshés 6-35 muajsh konsumojné

ushgime té pasura me vitaminé A ¢do dite; 84% e

A

fémijéve konsumojné ushgime té pasura me hekur. Photo credits:Jutta Benzenberg/UNICEFAlbama 2009
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Shtatémbédhjeté pérqind e fémijéve 6-59 muajsh né
Shqipéri kané nivele t& ndryshme anemie. Anemia
gshté shumé mé e pranishme né zonat rurale se sa
né zonat urbane, pér fémijét e grave pa arsim dhe
périndeksin mé té ulét té pasurisé. Néntémbédhjeté
pérqgind (19%) e femrave té cilave iu testua niveli i

hemoglobinés ishin anemike.
Photo credits:Jutta Benzenberg/UNICEF Albania 2009

Mes familjeve ku u testua kripa, pak mé shume se tre té katértat (76%) e familjeve perdornin kripé qé

ishte e jodizuar né ményrén e duhur.

SHENDETI | TE RRITURVE Photo credits:Robert Few/UNICEF Albania 2008

Tetédhjeté e njé pérqind e femrave krahasuar me 89% té meshkujve e raportuan gjendjen shéndetésore
Si shumé té miré apo té miré, ndérkohé qé 17% e femrave dhe 9% e meshkujve e raportuan gjendjen
shéndetésore si mesatare. Dy pérgind e femrave dhe 1% e meshkujve raportuan gjendjen e tyre
shéndetésore si té kege apo shumé té kege.

Pirja e duhanit éshté relativisht e rrallé te femrat (4%), por haset shpesh te meshkujt (43%).

Njé e treta e femrave (32%) dhe dy té tretat e meshkujve (65%) kané piré (qofté edhe njé heré té vetme)

2008-2009 Shqipéri Studim Demografik dhe Shéndetésor 13 g%)g




alkool dhe shumica e kétyre femrave dhe meshkujve kané piré alkool né 12 muaijt e fundit - 30% e gjithé
femrave dhe 63% e gjithé meshkujve. Mesatarisht, femrat konsumojné 1,2 pije alkoolike kur ato pijné
alkool.

Njé né pesé femra (20%) dhe 28% e meshkujve né Shqipéri klasifikohen si hipertensivé. Dyzeté pérgind
e femrave dhe 45% e meshkujve t& moshés 45-49 vjec vuajné nga hipertensioni, duke nxjerré né pah
faktin se se hipertensioni éshté njé problem shéndetésor serioz te grupmoshat e moshuara né Shqipéri.
Shtatédhjeté e nénté pérqgind e femrave dhe 90% e meshkujve me tension té larté té gjakut jané né
dijeni pér faktin gé jané hipertensive.

Marrja e kujdesit shéndetésor
Gati nénté né dhjeté femra (87%) dhe katér né pesé meshkuj (80%) raportojné té paktén njé problem
me marrjen e kujdesit shéndetésor.

Pérdorimi dhe cilésia e shérbimeve shéndetésore

Qendrat shéndetésore té sektorit publik pérdoren nga mé shumé se nénté né dhjeté femra dhe meshku;j
dhe vetém 7% e femrave dhe 6% e meshkujve pérdorin gendrat shéndetésore private. N& sektorin
publik, 44% e femrave dhe 54% e meshkujve kané shkuar né spitalet publike dhe rreth tre né dhjeté
(30% e femrave dhe 29% e meshkujve) kané shkuar né gendrat shéndetésore publike.

Té dhénat tregojné se ka njé lidhje midis gjinisé dhe raportimit pér cilési dhe kujdes té ekzaminimit
dhe trajtimit t& marré né gendrén shéndetésore. Vetém njé né pesé meshkuj e vlerésojné cilésiné dhe
kujdesin e ekzaminimit dhe trajtimit t& marré né gendrén shéndetésore si shumé té miré, krahasuar me
njé né tre femra.

MIGRACIONI

Rezultatet e ADHS 2008-09 tregojné qé mé tepér se gjysma e familjeve shqiptare (52%) kané té paktén
njé ish-anétar (anétar né vitin 1990 ose mé vongé) i cili ka migruar brenda apo jashté Shqipérisé. Njé né
pesé familje (21%) kané té paktén njé ish-anétar qé ka lévizur brenda vendit, ndérkohé gé rreth dy né
pesé (42%) kané té paktén njé ish-anétar qé ka léné vendin ose ka emigruar.

Familjet né zonat rurale kané mé tepér té ngjaré té kené patur té paktén njé ish-anétar i cili ka migruar
brenda ose jashté Shqipérisé krahasuar me zonat urbane (22% kundrejt 20% pér migrimin e brendshém;
46% kundrejt 38% pér migrimin e jashtém).

Popullata Migruese

Té dhénat tregojné se 9% e popullsisé shqiptare ka migruar brenda Shqipérisé, 11% e femrave dhe 7%
e meshkujve. Nése rezultatet e studimit zbatohen kundrejt popullatés totale t& Shqipérisé, rreth 289
000 Shqiptaré kané migruar brenda vendit.
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Rreth 675.000 Shqiptaré kané emigruar jashté Shqipérisé dhe njé vlerésim i numrit total té shqiptaréve,
pérfshiré emigrantét, éshté 3,9 milion. Pjesa mé e madhe e emigrantéve i pérket grupmoshave 25-29
viec (49% kané emigruar) dhe 30-34 vjec¢ (45% kané emigruar).

FUQIZIMI | GRUAS

Pérdorimi i té ardhurave

Mé shumé se teté né dhjeté (83%) e grave té martuara, té cilat fitojné para, vendosin sé bashku me
bashkéshortin ose partnerin e tyre si t'i pérdorin paraté, 8% vendosin kryesisht veté dhe pér 9% te
grave, éshté kryesisht bashkéshorti i cili vendos si té pérdoren paraté gé fiton gruaja.

Vendim-marrja né familje

Dy né tre femra (66%) thoné se marrin vendime lidhur me kujdesin e tyre shéndetésor sé bashku me
bashkéshortin apo partnerin dhe 61% i marrin vendimet sé bashku kur éshté fjala pér blerje t&¢ médha
né familje.

Meshkujt e martuar e pranojné kryesisht (86%) se gruaja dhe burri duhet t& jené né njé mendje kur
duhet té vendosin pér numrin e fémijéve qé do té kené.

Qéndrimi ndaj dhunés kundér gruas

Pranimi i dhunés ndaj gruas (burri &shté i justifikuar t& godasé gruan e tij) varion nga 4% (gruaja djeg
gjellén) né 22% (gruaja |é pasdore fémijét) dhe 30% e grave jané dakord me té paktén njé nga arsyet
specifike gé justifikojné njé burré ta godasé gruan e tij.

Femrat e moshés 15-19 vje¢ kané mé pak gjasa sesa femrat né moshé mé té rritur té pranojné se njé
burré éshté i justifikuar ta godasé gruan e tij.

Rreth njé né katér meshkuj pranojné se njé burré ka té drejté ta godasé gruan nése ajo del pa i théné atij
ose nése |é pasdore fémijét (24% dhe 23% pérkatésisht) dhe 18% mendojné se goditja e gruas éshté
e justifikuar, nése gruaja grindet me bashkéshortin e saj.

Qéndrimet ndaj refuzimit té marrédhénieve seksuale
Né pérgjithési, 63% e femrave pranojné se njé grua éshté e justifikuar té refuzojé té keté marrédhénie
seksuale me bashkéshortin e saj, nése ajo éshté né dijeni gé ai ka njé SST ose ka marrédhénie seksuale

me njé grua tjetér ose kur nuk éshté né humor apo éshté e lodhur.

Meshkujt mé pak se femrat bien dakord me té treja arsyet specifike gé njé grua té refuzojé marrédhénien

seksuale me burrin e saj (49% krahasuar me 63%).



NJOHURITE, QENDRIMET DHE SJELLJET LIDHUR ME HIV-IN

Njohurité pér HIV/AIDS
Njohurité pér SIDA-edhe pse jo gjithépérfshirése-jané té larta né Shqipéri, me 93% té femrave dhe 94%
té meshkujve qé raportojné se kané dégjuar pér SIDA-n.

Njohuri pér parandalimin e HIV-it
Pérqindja e atyre qé diné se rreziku i infektimit nga HIV
mund té zvogélohet pérmes:
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pérdorimit té kufizimi i marrédhénieve refuzimit té marrédhénieve
kondomit seksuale me njé té pa infektuar seksuale

Pérdorimi i prezervativit (74%), kufizimi i marédhénies seksuale me njé partner t& vetém qé éshté
HIV negativ dhe nuk ka partneré té tjeré (78%), abstenimi ndaj seksit (72%) u njohén nga rreth tre té
katértat e femrave si ményra pér té pakésuar rrezikun e marrjes sé HIV-it. Rreth shtaté né dhjeté femra
(67%) pérmendén njékohésisht pérdorimin e prezervativit dhe kufizimin e marrédhénies seksuale me
njé partner té vetém qé éshté HIV negativ dhe nuk ka partner té tjeré si ményra pér té parandaluar
transmetimin e HIV-it.

Meshkujt mé tepér se femrat i diné ményrat pér té ménjanuar HIV-in. Ményra qé pérmendet mé shpesh
pér parandalimin e transmetimit t& HIV-it &shté pérdorimi i prezervativéve (83%). Dy metodat e tjera
té parandalimit t& HIV/AIDS — kufizimi i marrédhénies seksuale me njé partner té vetém gé éshté HIV
negativ dhe nuk ka partneré té tjeré dhe abstenimi ndaj marrédhénieve seksuale—u pérmendén nga
81% dhe 76% e meshkujve pérkatésisht.

Njohuri mbi Ményrat e Reduktimit té Trasmetimit té SIDA-s

Duke matur nivelin e njohurive rreth trasmetimit dhe parandalimit t& HIV/SIDA-s, rezultatet e ADHS
2008-09 tregojné se njohurité e plota mbi SIDA-n né Shqipéri jané té pakta: mé pak se tre né dhjeté
femra (28%) dhe vetém njé né pesé meshkuj (20%) né Shqipéri kané njohuri té& plota mbi transmetimin
dhe parandalimin e HIV/SIDA-s.

Femrat mé tepér se meshkujt njohin rrezikun e transmetimit t& HIV-it nga néna te fémija pérmes
ushqyerjes me gji (75% dhe 51% pérkatésisht).

Rreth njé né tre femra (31%) dhe njé né katér meshkuj (27%) e diné sé rreziku i trasmetimit t& HIV-it
nga néna te fémija mund té zvogélohet kur néna merr ilage té veganta gjaté shtatzenise.
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Njohuri per parandalimin e transmetimit te HilV
nga nena te femija
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Perqindja e atyre qe njohin Perqindja e atyre qe dine se
riskun e transmetimit vertikal  risku i transmetimit vertikal te
te HIV permes ushqyerjes me HIV, mund te zvogelohet nese

gji nena merr mjekim per kete

gjate shtatzanise

Qéndrimi kundrejt Negocimeve pér Seks mé té Sigurt

Shatédhjeté e shtaté pérqgind e femrave dhe 73% e meshkujve besojné se njé grua éshté e justifikuar té
refuzojé té kryejé marrédhénie seksuale me bashkéshortin e saj, nése ajo e di se ai ka njé IST dhe 82%
e femrave dhe 86% e meshkujve pranojné se njé grua éshté e justifikuar t’i kérkojé bashkéshortit té saj
té pérdoré prezervativ nése ai ka njé IST. Né pérgjithési, 88% e femrave dhe 89% e meshkujve besojné
se njé grua mund ose té refuzojé té kryejé marrédhénie seksuale me bashkéshortin e saj ose t'i kérkojé
atij té vendosé prezervativ, nése ajo e di se ai ka njé IST.

Mbéshtetja e té Rriturve pér Edukatén rreth Pérdorimit té Prezervativit pér Parandalimin
e SIDA-s

Gjashtédhjeté e njé pérgind e femrave dhe 57% e meshkujve pranojné se fémijét e moshés 12-14 vjec
duhet t& mésojné mbi pérdorimin e prezervativit pér t&é shmangur SIDA-n.

Testimi pér HIV

Meshkuijt mé tepér se femrat e diné se ku ta kryejné njé test t& HIV-it (40% krahasuar me 26%).
Rezultatet nga ADHS 2008-09 tregojné se vetém 1% e té rinjve né Shqipéri jané testuar gjaté vitit té
kaluar dhe kané marré rezultatet. Megjithaté, té rinjte dhe té rejat né zonat urbane dhe ata me nivel me
té larté arsimor kané mé tepér gjasa té jené testuar gjaté vitit té kaluar dhe kané marré rezultatet.

Mosha né Marrédhénien e Paré Seksuale

Rreth 1% e femrave dhe meshkujve t& moshés 15-24 vje¢ kané kryer marrédhénie seksuale para
moshés 15 vjec. Kjo pérqindje rritet ndjeshem dhe rreth moshes 18 vjeg, 15% e femrave té grupmoshes
18-24 vijec dhe 23% e meshkujve t& grupmoshés 18-24 vje¢ kané kryer marrédhénie seksuale.




Lindshméria

Niveli total i lindshmérisé

Numri ideal i fémijéve: graté / burrat

Mosha mesatare né marrédhénien e paré seksuale: gra / burra mosha 25-49

Mosha mesatare né martesén e paré: gra / burra mosha 25-49

Mosha mesatare ne lindjen e pare per grate e moshes 25-49 vjec

Graté e moshés 15-19 té cilét kané filluar nje shtatzani (%)

Vdekshmeéria tek femijét (vdekje pér 1.000 lindje té gjalla)

Vdekshméria tek fémijét (per 1,000 lindje gjalle)

Vdekshméria tek fémijet nén 5 vjec (per 1,000 lindje gjalle)

Planifikimi Familjar

Njeh ndonjé nga metodat moderne (graté e martuara, mosha 15-49) (%)

Aktualisht duke pérdorur njé metodé (graté e martuara, mosha 15-49) (%)
Aktualisht duke pérdorur njé metodé moderne (graté e martuara, mosha 15-49) (%)
Nevoja térésisht t& paplotésuara pér planifikimin familjar (graté e martuara 15-49) (%)
Shéndeti i nénés

Gra gé kané kryer njé lindje t& gjallé né 5 vitet e méparshme té studimit, té cilat kané marré kujdesin e paralindjes nga njé
profesionist shéndetésor (%)

Lindje né 5 vitet para studimit pér té cifén néna ka:

Lindur né njé strukturé shéndetésore (%)

Lindur me ndihmén e njé profesionisti t& strukturave shéndetésore (%)

Gra gé kané kryer numrin e nevojshém té vizitave para-lindjes (ANC) (%)

Shendeti i Femijes

Fémijé t& moshés 18-29 muaj gé kané marré té gjitha vaksinat EPI (BCG, 3 doza t& DPT, 3 doza té Polio, dhe MMR) (%)
Fémijé té cilét kané shfaqur simptoma té Infeksionit Akut Respirator (ARI) né 2 javét pérpara studimit (%)
Fémijé nén 5 vjec té cilét kané shfaqur simptoma té diarresé né 2 javét pérpara studimit (%)

Fémijé té cilét kané kérkuar kujdes profesional shéndetésor kur kané shfaqur simptomat e ethes (%)

Té Ushgyerit

Fémijét e moshés 6-59 muaj gé vuajné nga anemia (%)

Graté e moshés 15-49 vjec gé vuajné nga anemia (%)

Fémijé nén 5 vjec gé jané stunted (mé té shkurtér pér moshé) (%)

Fémijé nén 5 vjec qé jané wasted (mé t& dobét pér gjatési) (%)

Fémijét nén 5 vjec té cilét jané nén peshé (%)

Fémijét nén 5 vjec qé jané mbipeshé (%)

Graté e moshés 15-49 vjec qé jané mbipeshé ose obezé (BMI >25.0) (%)

Shendeti i te Rriturve

Graté / burrat gé hasin té paktén njé véshtirési né aksesiminn e kujdesit shéndetésor (%)

Graté té cilat kané dégjuar ndonjéheré pér Pap - test (%)

Meshkuj g& piné duhan (%)

Graté té cilat kané dégjuar ndonjéheré pé&r mamografing (%)

Graté / burrat té cilét vuajné nga presion i larté i gjakut(%)

Fugizimi i Gruas

Gra gé fitojné aférsisht t& njéjtén pagesé sa edhe bashkéshorti (%)

Gra gé vendosin sé bashku me burrat e tyre se si do t& pérdoren té ardhurat e gruas (%)

Té gjitha graté e moshés 15-49 vjec té cilat bien dakord se njé burré éshté i justifikuar t& godasé ose té rrahé gruan né rast se ajo
neglizhon fémijét (%)

HIV/AIDS

Gra / burra gé e diné se njerézit mund t& zvogélojé rrezikun e infektimit me virusin e AIDS-it duke pérdorur prezervativ ¢do heré gé
kryejné marrédhénie seksuale (%)

Burra té cilét kané kryer marrédhénie seksuale né 12 muajt e fundit me njé partner me té cilén nuk jané té martuar dhe nuk
bashkgjetojné (%)
Gra / burra té cilét kané njohuri té plota rreth HIV / AIDS dhe pér ményrat e parandalimit si dhe rrugét e transmetimit t& virusit (%)




Zona e Zona Tirana
Bregdetit Qendrore Zona Malore urbane
1.6 1.8 1.3 1.7 1.7 1.9 1.0
2.6/2.6 2.7/2.8 2.4/2.5 2.6/2.7 2.6/2.6 2.8/3.0 2.1/2.4
21/22 21/23 21/22 21/23 21/22 21/24 21/22
22/26 21/26 23/28 22/27 22/26 22/26 24/28
23 24 23 23 23 23 25
3 4 1 3 3 4 1
18 24 12 13 22 38 -
22 28 13 16 25 42 -
94 92 98 95 94 91 97
69 66 74 66 71 67 72
11 10 12 9 11 12 13
13 15 10 16 11 16 10
97 96 99 99 97 92 100
97 95 99 99 95 95 100
99 99 100 99 99 99 100
67 57 82 - - - -
95 94 97 95 93 100 100
5 6 5 5 7 4 2
5 5 6 5 6 6 3
71 70 73 68 82 30 -
17 20 13 21 16 24 7
19 23 15 20 21 17 12
19 19 20 18 18 28 18
9 8 11 8 9 9 13
5 6 5 6 4 9 4
22 21 22 15 25 22 24
39 40 39 45 41 34 29
87/80 93/84 79/77 87/70 92/86 93/85 65/81
49 33 67 47 40 29 88
43 43 42 43 43 46 40
77 68 88 77 73 67 93
20/28 24/31 16/24 22/37 23/27 24/30 5/8
30 24 32 32 20 27 40
83 83 83 80 85 83 82
22 29 13 22 23 29 11
74/83 64/78 86/90 75/81 70/82 63/73 91/96
20 15 25 20 19 10 28
28/20 19/12 40/30 30/20 23/15 17/12 49/41







