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1 Hyrje ne Kujdesin Paliativ

1.1 Péerkufizimi i kujdesit paliativ

Palliativkujdesi i referohet kujdesit aktiv dhe gjithépérfshirés té pacientéve me
njé sémundje progresive, té pashérueshme. Qéllimi éshté pérmirésimi i
cilésisé sé jetés sé pacientit dhe familjes sé tij pérmes lehtésimit té dhimbjeve
dhe simptomave té tjera ngarkuese, si dhe mbéshtetja gjithépérfshirése né
aspektet psikologjike, sociale dhe shpirtérore.

Kjo formé kujdesi nuk nxjerr né pah pritshmérité e shérimit, por cilésiné e
jetés. Spektri i palliativkujdesit pérfshin késhtu kontrollin e dhimbjeve dhe
simptomave si dhe mbéshtetjen né nevojat psikologjike dhe shpirtérore.

Karakteristika té réndésishme té palliativkujdesit pérfshijné: identifikimin dhe
trajtimin e hershém té simptomave, ofrimin e njé kujdesi té vazhdueshém
pérgjaté gjithé zhvillimit té sémundjes dhe pérfshirjen e njé ekipi
multidisiplinor. Kujdestarét luajné njé rol gendror duke bashképunuar ngushté
me mjekét, terapistét dhe té aférmit pér té siguruar njé kujdes sa mé té miré.
Njé aspekt tjetér i réndésishém i palliativkujdesit éshté marrja parasysh e
déshirave dhe nevojave individuale té pacientit dhe té aférmve té tij. Kétu, e
drejta pér vetévendosje dhe autonomia e pacientit jané né plan té paré.
Fokusimi éshté mbi mbéshtetjen e pacientit pér té organizuar kohén e mbetur
té jetés sipas déshirave dhe interesave té tij.

Palliativkujdesi mund té ofrohet ambulant ose stacionar né shtépi, institucione
té specializuara té kujdesit dhe spitale. Ai nuk éshté i kufizuar vetém né fazén
e fundit té jetés, por mund té fillojé¢ gé né fazat e hershme té sémundjes,
paralelisht me trajtimin kurativ.

1.2 Qellimet dhe parimet e kujdesit paliativ

Palliativpflege synon kryesisht t& pérmirésojé cilésiné e jetés sé njerézve me
sémundje té rénda dhe atyre gé jané né fund té jetés. Né qgendér té
vémendjes éshté lehtésimi i vuajtjeve fizike dhe emocionale, dhe jo zgjatja e
jetés me cdo kusht. Parimet e palliativpflege pérfshijné:

1. Menaxhimi i simptomave: Lehtésim i ploté i dhimbjeve dhe simptomave
té tjera té rénda si té pérzierat, véshtirésité né frymémarrje apo ankthi. Kjo
pérfshin gasje té trajtimit si me medikamente ashtu edhe pa medikamente.

2. Kujdesi individual: Kujdesi pérshtatet me nevojat personale dhe rrethanat
e jetés sé individit. Respekti pér autonominé e pacientit luan njé rol thelbésor
kétu.

3. Qasje e ploté: Marrja parasysh e té gjitha aspekteve té ekzistencés
njerézore - fizike, emocionale, sociale dhe shpirtérore. Njé ekip ndérdisiplinor
ofron mbéshtetje né té gjitha fushat.
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4. Komunikimi dhe pérfshirja: Komunikimi i hapur dhe me mirékuptim me
pacientét dhe té aférmit éshté thelbésor. Té gjithé té prekurit duhet té
informohen mjaftueshém dhe té pérfshihen né proceset e vendimmarrjes.

5. Mbéshtetja pér té aférmit: Té aférmit marrin mbéshtetje profesionale si
gjaté kujdesit ashtu edhe né fazén e zisé. Kéto shérbime mbéshtetése jané
pjesé integrale e palliativpflege.

6. Ndérhyrja e hershme: Kujdesi palliativ mund té fillojé gé né momentin e
diagnostikimit té njé sémundje té pashérueshme, pér té minimizuar qysh
herét ngarkesat fizike dhe shpirtérore.

7. Vazhdimeésia dhe sigurimi i kujdesit: Sigurimi i njé kujdesi dhe
mbéshtetje té vazhdueshme gjaté té gjithé ecurisé sé sémundjes, pavarésisht
nga vendi i kujdesit.

Gjithashtu merren parasysh me kujdes aspektet etike dhe kulturore pér té
siguruar njé kujdes respektues dhe dinjitoz. Palliativpflege vé theksin né njé
qgasje me respekt dhe promovon té drejtén pér njé jeté té pavarur deri né
fund.

1.3 Dallimet midis kujdesit kurativ dhe atij paliativ

Kurative Pflege éshté e drejtuar drejt shérimit ose reduktimit té njé
sémundjeje. Qéllimi éshté rikthimi i shéndetit, shpesh me terapi agresive dhe
ndérhyrése, pér té Iluftuar drejtpérdrejt shkaget e sémundjes. Masat
diagnostike dhe kirurgjia jané shpesh né plan té paré.

Ndérsa kujdesi paliativ pérgendrohet né lehtésimin dhe cilésiné e jetés. Ajo
pérdoret né rastet e sémundjeve té pashérueshme, ku shérimi nuk éshté mé i
mundur. Fokus éshté né trajtimin e simptomave dhe mbéshtetjen e pacientit
né té gjitha fushat e jetés.

Né kujdesin kurativ, ndérhyrja mjekésore éshté né gendér. Diagnostikimi,
terapia, mbikéqyrja e ecurisé sé sémundjes si dhe parandalimi dhe ndjekja
jané gendrore. Qéllimet e pacientit jané té drejtuara drejt shérimit dhe
rikuperimit.

Né kujdesin paliativ, gasja gjithépérfshirése éshté né plan té paré. Pérvec
trajtimit simptomatik, mbéshtetja psikologjike, sociale dhe shpirtérore jané
elemente thelbésore. Té drejtat e pacientéve dhe autonomia kané réndési té
madhe.

Njé tjetér ndryshim ekziston né ekipin e trajtimit. Kujdesi kurativ kryhet
kryesisht nga mjekét dhe personeli i kujdesit. Né kujdesin paliativ éshté i
pérfshiré njé ekip multidisiplinar me mjeké&, infermieré, terapisté dhe
kujdestaré shpirtéroré. Kujdesi éshté né bashképunim té ngushté me
pacientét dhe té aférmit.

Né pérmbledhje, kujdesi kurativ ka pér géllim shérimin, ndérsa kujdesi paliativ
synon té sigurojé mirégenien dhe autonominé e pacientit né fundin e jetés.
Secili ka kohén dhe zbatimin e vet specifik né rrjedhén e njé sémundjeje.

Hyrje né Kujdesin Paliativ 5
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1.4 Roli i infermieréve né kujdesin paliativ

Personeli i kujdesit né kujdesin paliativ merr njé rol vendimtar né sigurimin e
vazhdimésisé sé kujdesit dhe mbéshtetjes pér pacientét me sémundje té
rénda. Ata veprojné si njé lidhje midis pacientéve, familjeve té tyre dhe ekipit
multidisiplinar. Fusha e tyre e punés éshté e shuméllojshme dhe pérfshin
kujdesin holistik pér nevojat fizike, emocionale, sociale dhe shpirtérore té
pacientéve.

Njé aspekt thelbésor i punés sé personelit té kujdesit éshté kontrolli i
simptomave. Kjo pérfshin monitorimin dhe vlerésimin e simptomave fizike si
dhimbja, nauzeja dhe véshtirésia né frymémarrje. Personeli i kujdesit éshté
pérgjegjés pér zbatimin e menaxhimit té dhimbjes dhe kontribuon né
zhvillimin dhe pérshtatjen e planeve individuale té kujdesit. Né kété kontekst,
ata punojné ngushté me mjekét dhe terapistét pér té harmonizuar terapiné
medikamentoze dhe jomedikamentoze sa mé miré té jeté e mundur.

Né komunikim, personeli i kujdesit ka njé rol gendror. Ata mbéshtesin dialogun
midis pacientéve, té aférmve dhe ekipit té trajtimit. Bisedat e hapura dhe té
ndjeshme jané thelbésore pér té zbutur frikérat dhe pér té kuptuar nevojat e
pacientéve. Personeli i kujdesit gjithashtu merr njé funksion késhillues pér
pacientét dhe familjet e tyre dhe ndihmon né marrjen e vendimeve pér
trajtimin e sémundjes dhe déshirat pér terapi.

Personeli i kujdesit éshté gjithashtu pérgjegjés pér mbéshtetjen psikosociale.
Ata ofrojné mbéshtetje emocionale dhe sigurojné njé nivel té caktuar
normaliteti né jetén e pérditshme té pacientéve, duke u kujdesur pér
mirégenien e tyre né jetén e pérditshme. Po ashtu, pjesé e detyrave té tyre
éshté edhe mbéshtetja pér té aférmit né pikéllim, si gjaté sémundjes sé
pacientit, ashtu edhe pas saj.

Njé tjetér piké fokusi éshté mbéshtetja né aktivitetet e pérditshme. Kjo
pérfshin ndihmén pér kujdesin e trupit, mobilizimin, ushqyerjen dhe furnizimin
me |éngje. Saktésia né dokumentimin e proceseve té kujdesit éshté
thelbésore pér té siguruar gjurmimin e pandérpreré té masave té kujdesit dhe
pér té pércjellé menjéheré tek ekipi ndryshimet né gjendjen shéndetésore té
pacientit.

Né kujdesin paliativ, personeli i kujdesit duhet té jeté né gjendje té vlerésojé
céshtjet etike dhe té gjejé zgjidhje kreativeduhet né situata té véshtira.
Respektimi i autonomisé sé pacientéve dhe déshirave individuale éshté
gjithmoné né gendér té vémendjes.

Né pérmbledhje, mund té thuhet se personeli i kujdesit né kujdesin paliativ
ofron njé kujdes té gjithanshém, gé shkon shumé pértej kujdesit té thjeshté
mjekésor. Roli i tyre kérkon empati, aftési profesionale dhe bashképunim
ndérdisiplinor, pér té géndruar mé sé miri prané pacientéve dhe té aférmve té
tyre.

6 Hyrje né Kujdesin Paliativ
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2 Bazat e menaxhimit te dhimbjes

2.1 Pércaktimi dhe réndésia e menaxhimit te
dhimbjes

Menaxhimi i dhimbjes i referohet mbledhjes, vlierésimit dhe trajtimit sistematik
té dhimbjeve gqé mund té shfagen tek pacientét. Né kujdesin paliativ,
menaxhimi i dhimbjes éshté vendimtar pér pérmirésimin e cilésisé sé jetés té
njerézve me sémundje té pashérueshme dhe lehtésimin e vuajtjeve.

Qéllimi i menaxhimit té dhimbjeve éshté kontrolli i ploté ose té paktén
reduktimi i ndjeshém i dhimbjeve. Né kété proces, nuk béhet fjalé vetém pér
aspekte fizike, por edhe pér ato psikologjike, sociale dhe shpirtérore té
dhimbjeve. Njé gasje gjithépérfshirése éshté e nevojshme pér t'u béré ballé té
gjithé komponentéve té dhimbjes.

Njé menaxhim efektiv i dhimbjes kérkon bashképunim ndérdisiplinor.
Infermierét luajné njé rol gendror, pasi ata, népérmjet monitorimit té
vazhdueshém dhe marrédhénieve té ngushta me pacientét, mund té njohin
shpejt ndryshimet né pamjen e dhimbjes. Ata mbéshtesin zbatimin e urdhrave
mjekésore dhe jané njé hallké e réndésishme midis pacientéve, té aférmve
dhe pjesés tjetér té ekipit té trajtimit.

Brenda c¢do kujdesi dhe terapie profesionale duhet té ekzistojé komunikimi i
pérgendruar tek pacienti. Kjo ndihmon pacientét té mésojné té flasin pér
dhimbjet e tyre dhe té shprehin frika ose parehati. Kjo éshté thelbé&sore pér
pérshtatjen dhe optimizimin e planeve té trajtimit individual.

Menaxhimi efektiv i dhimbjes parandalon vuajtjet e panevojshme, mundéson
kontroll mé té miré té simptomave té tjera dhe kontribuon dukshém né
dinjitetin dhe autonominé e personave té prekur. Né kujdesin paliativ éshté i
pazévendésueshém pér plotésimin e pretendimit humanitar pér ta vendosur
njeriun né gendér té kujdesit

2.2 Llojet e dhimbjeve

Dhimbjet jané komplekse dhe shumédimensionale. Né kujdesin paliativ, ato
ndahen né kategori té ndryshme pér té mundésuar trajtime té synuara.

Dhimbjet akute shfagen papritur dhe jané zakonisht pasojé e njé démtimi
ose sémundjeje specifike. Ato kané zakonisht njé shkak té qarté dhe jané té
kufizuara né kohé. Shkaqe té tilla jané operacionet ose frakturat. Dhimbjet
akute shpesh shérbejné si sinjal paralajmérues i trupit.

Dhimbjet kronike zgjasin mé shumé se tre deri né gjashté muaj ose
vazhdojné pértej procesit té shérimit. Ato mund té jené té vazhdueshme ose
té pérséritshme. Dhimbjet kronike kérkojné njé terapi afatgjaté dhimbjesh dhe
ndikojné shumé né cilésiné e jetés. Shembuj jané artroza ose dhimbje té
shpinés.

Bazat e menaxhimit té dhimbjes 7
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Dhimbjet somatike lindin né Iékuré, muskuj, nyje ose kocka. Ato jané
zakonisht miré té lokalizueshme. Njé ndjesi therése ose e turbullt e dhimbjes i
karakterizon ato. Njé shembull klasik &shté dhimbja kur ke njé mavijosje.
Dhimbjet viscerale vijné nga organet e brendshme. Ato jané shpesh té
véshtira pér t'u lokalizuar dhe shpérndahen né zona té tjera té trupit. Té
zakonshme jané dhimbjet né formé krize ose shtypjeje, si ato gé ndodhin né
sémundjet e traktit digjestiv.

Dhimbjet neuropatike lindin nga démtimet ose ndryshimet né sistemin
nervor. Kéto dhimbje shpesh jané djegése, therése ose elektrike. Shkaqget
mund té jené diabeti ose herniet diskale.

Njé kuptim i detajuar i dhimbjes ndihmon infermierét té reagojné mé individi
ndaj nevojave té pacientéve dhe té zhvillojné terapi efektive dhimbjeje. Tilla
plane terapish jané shpesh ndérdisiplinore dhe marrin parasysh si aspektet
fizike ashtu edhe psikologjike té pérvojés sé dhimbjes.

2.3 Shkaget e dhimbjes dhe formimi i dhimbjes

Dhimbja lind nga njé ndérveprim kompleks i faktoréve biologjiké, neurologjiké
dhe psikologjiké. Nga piképamja patofiziologjike, proceset nociceptive,
neuropatike dhe psikogjene luajné njé rol gendror.

Dhimbjet nociceptive lindin nga eksitimi i receptoréve specifiké té
dhimbjes, nociceptorét, té cilét ndodhen né inde si Iékura, muskujt dhe
organet. Kéto aktivizohen nga stimujt démshém. Transmetimi i stimujve
ndodh népérmjet fibrave nervore drejt palcés kurrizore, ku ato modulohen.
Prej andej, sinjalet mbérrijné pérmes udhéve té pércuara né tru, ku ato
perceptohen dhe interpretohen si dhimbje.

Dhimbjet neuropatike rezultojné nga njé démtim ose sémundje e sistemit
nervor veté, dhe jo nga ndikimi i drejtpérdrejté i nociceptoréve. Shembuj
klasiké jané dhimbjet pas infeksioneve té herpesit ose pér shkak té
neuropatisé diabetike. Kétu éshté e shqgetésuar pérpunimi i stimujve brenda
strukturés sé sistemit nervor veté. Kjo con né pérvoja dhimbjeje anormale,
shpesh té pérforcuara, té cilat mund té shfagen edhe né mungesé té njé
stimuiji té jashtém.

Dhimbjet psikogjene kané origjinén e tyre né faktoré té stresit psikik ose
emocional, gé mund té forcojné ose edhe té shkaktojné dhimbjen. Megjithése
nuk ka dém té drejtpérdrejté té indeve ose ¢rregullim nervor, té prekurit
pérjetojné njé dhimbje shumé reale pér shkak té mekanizmave psikologjiké
intensive.

Lindja e dhimbjes ndikohet gjithashtu nga procese té ndryshme biokimike.
Né rast té démtimit té indeve, Iéshohen mediatoré si prostaglandinat, té cilat
favorizojné inflamacionin dhe rrisin ndjeshmériné e nociceptoréve. Kjo mund
té rezultojé né njé pércueshméri mé té forté té dhimbjes.
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Njé vémendje e vecanté i kushtohet perceptimit té dhimbjes, i cili mund té
variojé shumé individualisht. Faktoré si kujtesa e dhimbjes, pérvojat e
méparshme dhe konteksti kulturor ndikon né ményrén se si dhimbja
perceptohet dhe si reagohet ndaj saj. Né kujdesin paliativ, ky perceptim
subjektiv i dhimbjes éshté me réndési té vecanté. Komunikimi empatik dhe
vlerésimi individual i dhimbjes mbéshtesin pérshtatjen efektive té masave
terapeutike ndaj nevojave té vecanta té pacientit.

2.4 Réndésia e trajtimit té dhimbjes né kujdesin
paliativ

Njé trajtim efektiv i dhimbjes éshté thelbésor pér té siguruar cilésiné e jetés
né kujdesin paliativ. Pacientét nuk mund té pérkushtohen plotésisht né fazat e
mbetura té jetés sé tyre kur dhimbjet dominojné. Mosndjenja e dhimbjes
mundéson té ruajné marrédhénie emocionale dhe sociale edhe né fazén e
fundit té jetés.

Dhimbjet e patrajtuara shpesh pérkegésojné simptoma té tjera si té vjellat,
mungesén e frymémarrjes apo pagjumeésiné. Kjo ul mé tej cilésiné e jetés dhe
véshtiréson kujdesin infermieror. Reduktimi i dhimbjes éshté parakusht pér
kujdes té orientuar ndaj simptomave dhe cilésisé sé jetés.

Njé tjetér réndési e trajtimit té dhimbjes géndron né lehtésimin psikologjik.
Dhimbjet shpesh shkaktojné friké dhe depresion. Njé ndikim né ndjesiné e
dhimbjes éshté e lidhur me njé reduktim té ngarkesés psikologjike, cka i
mundéson pacientit shpesh té pérgendrohet mé miré né procesin e vdekjes
dhe té gjejé page.

Funksione té réndésishme né terapiné e dhimbjes kané infermierét, té cilét
pérmes aférisé sé tyre me pacientin mund té vérejné ndryshime dhe té
pérshtatin trajtimet. Ata jané né gjendje té edukojné pacientét dhe té aférmit
e tyre né ményré gé medikamentet té aplikohen saktésisht dhe efektet
anésore té njihen.

Né kontekstin e kujdesit paliativ, trajtimi i dhimbjes éshté njé e drejté
njerézore qé respekton dinjitetin e pacientit. Megjithaté, pérdorimi i masave
pér lehtésimin e dhimbjeve gjithmoné kérkon vémendje ndaj déshirave dhe
vlerave individuale té pacientit, duke pérfshiré bindjet e tyre shpirtérore dhe
kulturore.

Réndésia e trajtimit té dhimbjes né kujdesin paliativ tejkalon dimensionin e saj
mjekésor. Béhet fjalé pér njé kujdes gé vleréson dhe respekton pacientin si njé
térési dhe gé plotéson ¢do nevojé. Kjo mundéson njé jeté sa mé té ploté dhe
pa dhimbje deri né fund
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3 Aspektet etike dhe ligjore te kujdesit
paliativ

3.1 E drejta pér vetévendosje dhe autonomia e
pacientit

Pacientét kané té drejtén té vendosin pér trajtimin e tyre mjekésor. Kjo e
drejté pér vetévendosje éshté gendrore né kujdesin paliativ. Infermierét duhet
té respektojné vullnetin e pacientéve dhe t'i ndihmojné ata té marrin vendime
té informuara.

Autonomia e pacientéve pérfshin aftésiné pér té marré vendime pa presion té
jashtém. Pér té siguruar kété, jané thelbésore informacioni dhe ndricimi i
ploté. Infermierét duhet té informojné pacientét mbi rriedhén e sémundjes,
opsionet e mundshme té trajtimit dhe rezultatet e pritshme. Gjithashtu, duhet
té shpjegohet mundésia e hegjes doré nga trajtime té caktuara.

Roli i infermierit konsiston né krijimin e njé baze besimi ku pacientét mund té
shprehin lirshém déshirat e tyre. Eshté vendimtare gé vullneti i pacientit té
dokumentohet dhe té merret parasysh né té gjitha aspektet e planifikimit té
kujdesit. Kjo pérfshin edhe trajtimin me respekt té vendimeve paraprake dhe
autorizimeve pér kujdes, pér té siguruar gé vendimet e pacientit té zbatohen
edhe kur ai nuk éshté mé né gjendje t'i komunikojé ato.

Praktika e autonomisé sé pacientéve kérkon gé infermierét gjithashtu té
respektojné vlerat dhe preferencat individuale té pacientéve. Kjo mund té jeté
né kundérshtim me rekomandimet mjekésore, cka paraget sfidé edhe pér
infermierét me pérvojé. Megjithaté, zbatimi i vullnetit té pacientit éshté
vendimtar pér té garantuar njé qasje respektuese dhe njerézore né kujdesin
paliativ.

Infermierét duhet gjithashtu té sigurojné gé njé ekip multiprofesional té jeté i
informuar pér déshirat e pacientéve. Kjo promovon njé kujdes té koordinuar
dhe parandalon kegkuptimet. Njé dialog i vazhdueshém ndérmjet personelit té
kujdesit, ekipit mjekésor qé trajton pacientin dhe familjaréve mbéshtet kété
proces.

Né pérmbledhje, fokusi éshté gjithmoné né ruajtjen e dinjitetit té pacientit dhe
respektimin e tij si njé person aktiv dhe autonom. Né kété kontekst, parimet
etike té kujdesit dhe mbrojtjes duhet té& harmonizohen gjithmoné me té
drejtén pér vetévendosje, duke marré parasysh qé vullneti i pacientit ka
gjithmoné pérparési.
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7 Kjo eshte vetem nje pamje paraprake.

Libri i ploté éshté i disponueshém né https://www.altenpflege.de pér
pérdoruesit e regjistruar. Regjistrimi dhe pérdorimi jané pa pagesé. Kush nuk
déshiron té regjistrohet, mund té transferojé shumén e pérmendur né fagen 2
pérmes Paypal né buchhaltung@factsoft.de, duke dhéné si titullin e librit
ashtu edhe adresén e e-mailit. Mé pas, do té marré PDF-né me e-mail.

Pérvec aksesit falas né librat e shkurtér, regjistrimi né altenpflege.de
mundéson té aplikoni direkt pér puné. Dhe gjithashtu, veté té postoni njé
njoftim pune falas. Béhuni edhe ju pjesé e komunitetit altenpflege.de
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