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Mjetet e kufizimit né institucionet psikiatrike
Pér té rriturit

(standardet e rishikuara té KPT-sé)

Né dritén e botimeve! t&€ méparshme mbi kété ¢céshtje dhe gjetjeve té saj gjaté shumé vizitave té
realizuara vitet e fundit né institucionet psikiatrike civile dhe ligjore né vende té ndryshme
evropiane, KPT-ja ka vendosur té rishikojé standardet e saj né lidhje me pérdorimin e mjeteve té
kufizimit dhe t'i konsolidojé ato né kété dokument.

1 Shih paragrafét 47 deri né 50 té Raportit t& 8% té Pérgjithshém té aktiviteteve t& KPT-sé (CPT/Inf
(98) 12) dhe paragrafét 36 deri né 54 té& Raportit t& 16% t& Pérgjithshém mbi aktivitetet e KPT-sé
(CPT/Inf (2006) 35), si edhe dokumentin e CPT-sé (2012) 28 mbi “pérdorimin e kufizimeve né
institucionet psikiatrike”.



Hyrje

Duke pasur parasysh natyrén e tyre ndérhyrése dhe potencialin pér abuzim dhe keqtrajtim, KPT-ja
i ka kushtuar gjithmoné vémendije té vecanté pérdorimit té llojeve té ndryshme té kufizimeve ndaj
pacientéve psikiatriké.

Né fillim, KPT-ja déshiron té theksojé se qéllimi fundor duhet té jeté gjithmoné parandalimi i
pérdorimit té mjeteve té kufizimit, duke e kufizuar sa mé shumé gé éshté e mundur shpeshtésiné
dhe kohézgjatjen e pérdorimit té tyre. Pér kété géllim, éshté shumé e réndésishme qé autoritetet
pérkatése shéndetésore dhe strukturat drejtuese té institucioneve psikiatrike té zhvillojné strategji
dhe té marrin njé séré hapash proaktive, té cilat duhet, inter alia, té pérfshijné sigurimin e njé
mjedisi material té sigurt (duke pérfshiré edhe géndrimin né ajrosje), punésimin e njé numri té
mjaftueshém té personelit té kujdesit shéndetésor, trajnimin e pérshtatshém fillestar dhe té
vazhdueshém té stafit t& pérfshiré né kufizimin e pacientéve, dhe promovimin e zhvillimit té
masave alternative (duke pérfshiré teknikat e uljes sé pérshkallézimit té situatés).

Né shumicén e vendeve té vizituara nga KPT-ja, mund té pérdoren njé ose mé shumé nga llojet e
méposhtme té kufizimit:

(a) kufizimi fizik (p.sh. personeli gé e mban ose e ¢mobilizon njé pacient duke pérdorur forcén
fizike - "kontrolli manual");

(b) kufizimi mekanik (p.sh. pérdorimi i instrumenteve té kufizimit, té tilla si mjetet lidhése, pér té
¢mobilizuar pacientin);

(c) kufizimi kimik (d.m.th. administrimi me forcé i medikamenteve me géllim té kontrolluarin e
sjelljes sé pacientit);

(d) izolimi (d.m.th. vendosja e pavullnetshme e njé pacienti vetém né njé dhomé té mbyllur).

1. Parimet e pérgjithshme

1.1 Ndalimi i pacientéve té dhunshém psikiatrik qé paragesin rrezik pér veten ose té tjerét mund
té jeté jashtézakonisht i nevojshém?.

1.2 Mijetet e kufizimit duhet gjithmoné té zbatohen né pérputhje me parimet e ligjshmérisé,
domosdoshmérisé, proporcionalitetit dhe llogaridhénies.

1.3 Té gjitha llojet e kufizimeve dhe kriteret pér pérdorimin e tyre duhet té rregullohen me ligj.

1.4 Pacientét duhet té kufizohen vetém si masé fundore (ultimo ratio) pér té parandaluar
démtimin e menjéhershém ndaj vetes, ose té tjeréve. Kufizimet duhet té pérdoren gjithmoné
pér kohén mé té shkurtér t& mundshme. Kur pushon sé ekzistuari situata urgjente gé con né
pérdorimin e kufizimit, pacienti duhet té lirohet menjéheré.

15 Mijetet e kufizimit jané masa sigurie dhe nuk kané justifikim terapeutik.

1.6 Mjetet e kufizimit nuk duhet té pérdoren kurré si dénim, ose thjeshté pér lehtésimin e stafit,
pér shkak t& mungesés sé stafit, ose pér té zévendésuar kujdesin, ose trajtimin e duhur.

1.7 Cdo institucion psikiatrik duhet t& keté njé politiké gjithépérfshirése dhe té zhvilluar me
kujdes pér kufizimin. Pérfshirja dhe mbéshtetja e stafit dhe e strukturave drejtuese pér

2 Shih gjithashtu nenin 27 té Rekomandimit Rec (2004) 10 té Komitetit t&€ Ministrave pér shtetet
anétare lidhur me mbrojtien e té drejtave té njeriut dhe dinjitetin e personave me crregullime
mendore, si dhe vendimet e Gjykatés Evropiane pér té Drejtat e Njeriut né ¢éshtjen BussS kundér
Republikés Ceke (18 tetor 2012, ¢éshtja nr. 37679/08, paragrafi 86) dhe MS kundér Kroacisé (19
shkurt 2015, ¢éshtja nr.7754 / 12, paragrafi 97.
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pérpunimin e politikave éshté thelbésore. Kéto politika duhet té synojné parandalimin sa mé
shumé gé té jeté e mundur té pérdorimit t& mjeteve té kufizimit dhe duhet té& béjné té garté
se cilat mjete kufizimi mund té pérdoren, né cfaré rrethanash mund té pérdoren ato,
ményrén e pérdorimit té tyre, mbikéqyrjen e nevojshme, dhe masat gé do té merret pas
ndérpreries sé masés. Politika duhet t&é pérmbajé edhe seksione pér céshtje té tjera té
réndésishme, si¢ jané: trajnimi i stafit, regjistrimi, mekanizmat e raportimit té& brendshém dhe
té jashtém, raportimet, dhe procedurat e ankimit. Pér mé tepér, pacientéve u duhet dhéné
informacioni pérkatés mbi politikat e kufizimit t&é pérdorura nga institucioni.

Autorizimi

Cdo ushtrim i masave té kufizimit, gjithmoné duhet miratuar shprehimisht nga mjeku pas
njé vlerésimi individual, ose duhet t'i sillet menjéheré né vémendje mjekut me géllim
merrjen e miratimit prej tij. Pér kété géllim, mjeku duhet ta vizitojé pacientin né fjalé sa mé
shpejt té jeté e mundur. Nuk duhet pranuar asnjé autorizim bosh.

Pérdorimi i mjeteve té kufizimit

Masat e kufizimit duhet t& zbatohen gjithmoné me aftési dhe kujdes, né ményré gé té
zvogélohet rreziku i Iéndimit ose shkaktimit t&é dhimbjes ndaj pacientit dhe té ruhet dinjiteti i
tij sa mé shumé té jeté e mundur. Stafi duhet té keté formimin e duhur para se té marré
pjesé né zbatimin praktik t&¢ masave té kufizimit.

Kur nevoijitet pérdorimi i kufizimit fizik (manual), stafi duhet té jeté i trajnuar posacérisht pér
teknikat e kufizimit gé zvogélojné rrezikun e léndimit. Duhet té ndalohet mbajtja nga qafa
dhe teknikat g& mund té pengojné rrugét e frymémarrjes sé pacientéve, ose gé shkaktojné
dhimbje pér ta.

Pér géllimet e kufizimit mekanik, duhen té pérdoren vetém ato pajisje gé jané té projektuara
pér té kufizuar pasojat e démshme (preferohen rripat e veshur té kufizimit fizik) né ményré
gé té zvogélohet rreziku gé pacienti té Iéndohet dhe/ose té ndiejé dhimbje. Prangat apo
zinxhirét nuk duhet t& pérdoren kurré pér ta cmobilizuar pacientin. Pacientét nén kufizim
duhet té jené gjithmoné me fytyrén lart dhe me krahét e shtriré poshté. Rripat nuk duhet té
jené shumé té ngushté dhe duhen pérdorur né ményré té tillé gé té lejojné lévizje sa mé té
lirshme dhe té sigurt té gjymtyréve. Funksionet jetike té pacientit, té tilla si frymémarrja apo
aftésia e komunikimit, nuk duhen penguar. Pacientét nén mjete kufizuese duhen té kené
veshjen e duhur dhe, sa mé shumé té jeté e mundur, té lejohen té hané dhe piné veté dhe
t'i pérmbushin nevojat personale né njé ambient higjienik.

Pérdorimi i shtretérve me rrjeté (ose kafaz) duhet ndaluar né ¢do rrethané.

Pacientét nuk duhet t'i nénshtrohen kufizimit mekanik pérpara syve té pacientéve té tjeré
(pérvec rasteve kur pacienti e shpreh garté déshirén pér té gené né shogériné e njé
pacienti tjetér té caktuar). Vizitat nga pacientét e tjeré duhen béré vetém me pélgimin e
shprehur té pacientit té kufizuar.

Stafi nuk duhet té¢ ndihmohet nga pacienté té tjeré kur zbaton masat e kufizimit mbi
pacientin.

Kur nevojitet kufizimi kimik, duhen pérdorur vetém medikamente té miratuara dhe me
efekte afatshkurtra. Duhen pasur parasysh dhe efektet anésore qé mund té keté mjekimi
mbi njé pacienté té caktuar, sidomos kur mjekimi shogérohet me kufizim mekanik, ose
izolim.

Pér sa i pérket izolimit, dhoma ku vendosen pacientét duhet té jeté e posacme pér kété
géllim. Né vecanti, ambienti duhet té garantojé siguriné e pacientit té kufizuar dhe té ofrojé
njé ambient getésues pér té.
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Kohézgjatja

Ushtrimi i masave té kufizimit mekanik dhe izolimit duhet té bé&het pér njé kohé sa mé té
shkurtér té¢ mundshme (zakonisht né minuta, jo oré), dhe gjithmoné duhet té pérfundojé né
castin e pérfundimit té shkaqgeve té kufizimit. Zbatimi i kufizimit mekanik pér dité té téra nuk
mund té keté asnjé justifikim dhe, sipas Komitetit pér Parandalimin e Torturés dhe Trajtimit
ose Dénimit Cnjerézor dhe Poshtérues (KPT), mund té ¢ojé né keqtrajtim.

Nése, né raste té jashtézakonshme, pér arsye té detyrueshme, nevojitet kufizimi mekanik
ose izolimi i njé pacienti pér mé shumé se disa oré, kjo masé duhet shqgyrtuar nga mjeku né
intervale té shkurtra. Né kéto raste, dhe kur ka ushtrim té pérséritur té masave té kontrollit,
duhet marré parasysh edhe pérfshirja e nj¢ mjeku té dyté dhe transferimi i pacientit né fjalé
né njé institucion psikiatrik mé té specializuar.

Pérzgjedhja e llojit/llojeve té kufizimit

Né rastet kur shgyrtohet mundésia e pérdorimit té kufizimit, duhet t'u jepet pérparési masave
mé pak kufizuese dhe mé pak té rrezikshme. Kur zgjedhim midis masave kufizuese né
dispozicion, pér ag sa éshté e mundur duhet té€ merren parasysh faktoré té tillé si mendimi i
pacientit (duke pérfshiré cdo preferencé té shprehur paraprakisht) dhe pérvojén e méparshme
e tij/saj.

Pérdorimi i njekohshém i llojeve té ndryshme té kufizimit

Ndonjéheré izolimi, kufizimi mekanik ose fizik mund té kombinohen me kufizime kimike. Njé
praktiké e tillé mund té justifikohet vetém nése ka gjasa té zvogelojé kohézgjatjen e kufizimit,
ose nése konsiderohet e nevojshme pér té parandaluar démtime serioze pér pacientin ose
té tjerét.

Mbikéqgyrja

Cdo pacient, i cili i nénshtrohet kufizimeve mekanike ose izolimit, duhet t'i nénshtrohet
mbikéqyrjes sé vazhdueshme. Né& rast té kufizimit mekanik, njé anétar i kualifikuar i stafit
duhet té jeté i pranishém né ményré té pérhershme né dhomé, né ményré gé té ruajé njé
aleancé terapeutike me pacientin dhe t'i ofrojé atij ndihmé&. Nése pacientét mbahen né
izolim, anétari i stafit mund té géndrojé jashté dhomés sé pacientit (ose né nj¢ dhomé
ngjitur gé ka njé dritare qé& komunikon me dhomén e pacientit), me kusht gé pacienti té
mund ta shohé plotésisht anétarin e stafit dhe ky i fundit té mund ta vézhgojé dhe ta dégjojé
vazhdimisht pacientin. Eshté e garté se mbikéqyrja me video nuk mund ta zévendésojé
praniné e vazhdueshme té stafit.

Raportimi

Pasi té higen mjetet e kufizimit, éshté e domosdoshme té béhet njé raportim i pacientit, té
shpjegohen arsyet e kufizimit, té zvogélohet trauma psikologjike nga pérvoja, dhe té
rivendoset marrédhénia mjek-pacient. Kjo gjithashtu ofron njé mundési pér pacientin, sé
bashku me personelin, gé té gjejé mjete alternative pér té ruajtur kontrollin mbi veten, duke
parandaluar késhtu shpérthimet e ardhshme té dhunés dhe kufizimet e mépasshme.

Pérdorimi i mjeteve té kufizimit me kérkesé té pacientit

Pacientét ndonjéheré mund té kérkojné t'u nénshtrohen mjeteve té kufizimit. Né shumicén e
rasteve, kérkesa té tilla pér "kujdes" sugjerojné gé nevojat e pacientéve nuk jané duke u
pérmbushur dhe se duhet té shqyrtohen masat té tjera terapeutike. Nése njé pacient i
nénshtrohet gjithsesi ¢cdo lloji kufizimi me kérkesén e tij/saj, masa e kufizimit duhet té
ndérpritet sapo pacienti té kérkojé té lirohet.
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Pérdorimi i mjeteve té kufizimit né raport me pacientét vullnetaré

Né rastet kur pérdorimi i mjeteve té& kufizimit mbi njé pacient vullnetar konsiderohet i
nevojshém, por pacienti nuk éshté dakord, duhet té rishikohet statusi ligjor i pacientit.

Regjistrimi dhe raportimi i rasteve té mjeteve té kufizimit

Pérvoja ka treguar se regjistrimi i hollésishém dhe i sakté i rasteve té kufizimit mund t'u
sigurojé strukturave drejtuese té spitalit njé véshtrim té pérgjithshém té nivelit té shfagjes sé
tyre dhe mundéson marrjen e masave, aty ku éshté e pérshtatshme, pér té ulur incidencén
e tyre. Pér kété géllim, duhet té krijohet njé regjistér specifik pér té regjistruar té gjitha rastet
e pérdorimit t&¢ mjeteve té kufizimit (duke pérfshiré kufizimet kimike). Ai duhet té jeté
plotésues i t& dhénave gé pérmban dosja mjekésore personale e pacientit. Shénimet né
regjistér duhet té pérfshijné kohén kur ka filluar dhe pérfunduar masa, rrethanat e rastit,
arsyet pse éshté pérdorur masa, emrin e mjekut gé e ka urdhéruar ose miratuar até, dhe
njé pasqyrim té cdo démtimi té pacientéve, ose té stafit. Pacientét duhet té kené té drejté té
bashkéngjisin komente né regjistér dhe duhet té€ informohen pér kété té drejté. Me
kérkesén e tyre, ata duhet té marrin njé kopje té té gjithé pérmbajtjes sé regjistrit.

Shpeshtésia dhe kohézgjatja e rasteve té kufizimit duhet t'i raportohet rregullisht njé
autoritet mbikéqyrés dhe/ose njé organi té jashtém monitorues (p.sh. inspektoratit pér
kujdesin shéndetésor). Kjo do té lehtésonte analizimin kombétar apo rajonal té praktikave
ekzistuese té kufizimit, me géllim zbatimin e njé strategjie pér kufizimin e shpeshtésisé dhe
kohézgjatjes sé pérdorimit t& mjeteve té kufizimit.

Procedura e ankimit

Procedurat efektive té ankimit jané garanci themelore kundér kegtrajtimit né té gjitha
institucionet psikiatrike. Pacientét psikiatriké (si dhe anétarét e familjes, ose pérfagésuesit
ligjoré) duhet té kené rrugé ankimi té hapura pér ta brenda sistemit administrativ té
institucioneve dhe duhet té kené té drejté t'i drejtojné ankesat, né ményré konfidenciale, tek
njé organ i jashtém i pavarur. Procedurat e ankimit duhet té jené té thjeshta, efektive dhe té
pérdorshme, vecanérisht né lidhje me gjuhén e pérdorur. Pacientét duhet té kené té drejté
té kérkojné késhilla ligjore lidhur me ankesat dhe té pérfitojné nga ndihma juridike falas, kur
kjo kérkohet nga interesat e drejtésisé.



