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MINISTRIA E SHËNDËSISË DHE MBROJTES SOCIALE 


	
RAPORTI I KONSULTIMIT PUBLIK TË STRATEGJISË SË MBROJTJES SOCIALE 2024-2030




1. Titulli i projekt-aktit

	Vendim i Këshillit të Ministrave “Për miratimin e Strategjisë së Mbrojtjes Sociale 2024-2030 dhe Planit të tij të veprimit.




2. Kohëzgjatja e konsultimeve
 
	Konsultimi publik i projektvendimit të Këshillit të Ministrave “Për miratimin e Strategjisë së Mbrojtjes Sociale 2024-2030 dhe Planit të tij të veprimit”, ka patur një kohëzgjatje 20 ditë pune nga momenti i shpalljes në regjistrin elektronik të konsultimeve publike në datë 20.11.2023 deri më 18.12.2023. 

Gjithashtu Strategjia e Mbrojtjes Sociale 2024-2030 u konsultua edhe nëpërmjet tryezave të diskutimit me shoqërinë civile dhe me anëtarët e grupit të punës për shkrimin e saj, me një kohëzgjatje afërsisht 6 muaj.




3. Metodat e konsultimit 

	Për konsultimin publik të SMS 2024 - 2030 u përdorën metodat si më poshtë:

· Konsultimi publik nëpërmjet regjistrit elektronik të konsultimeve publike;
· Konsultim në kuadër të Urdhrit të  Ministrit të Shëndetësisë dhe Mbrojtjes Sociale 53/2023, “Për ngritjen e grupit të punës për shkrimin e Strategjisë së Mbrojtjes Sociale 2024-2030”;
· Takime konsultative me aktorë jo shtetëror.

Sikurse është përmendur dhe më sipër konsultimi publik i projektvendimit të Këshillit të Ministrave “Për Strategjinë Mbrojtjes Sociale 2024-2030” ka patur një kohëzgjatje 30 ditë kalendarike nga momenti i shpalljes në regjistrin elektronik të konsultimeve publike. 


Nga ana tjetër u zhvilluan:
- 3 tryeza  diskutimi dhe këshillimi me shoqërinë civile (korrik-nëntor 2023) dhe me aktorët e terrenit që operojnë në fushën e reformave të mbrojtjes sociale;
- 5 takime konsultative të ngushta teknike me anëtarë të grupit të punës të ngritur me Urdhër të  Ministrit të Shëndetësisë dhe Mbrojtjes Sociale 53/2023 “Për ngritjen e grupit të punës për shkrimin e Strategjisë së Mbrojtjes Sociale 2024-2030”.





4. Palët e interesuara të përfshira 

Në kuadër të konsultimit publik, janë mbledhur komente nga takimet e drejtpërdrejta dhe  nëpërmjet e-mailit zyrtar, kryesisht nga: 

· Qendra Alo Mik
· World Vision Albania
· Agjencitë e OKB-së
· Bashkëpunimi Zvicerian për Zhvillim


	Çështja e  adresuar

	Komenti

	Palët e interesuara
	Vendimi
	Arsyetimi

	A2.1.1. Analizë periodike e impaktit të skemës së vlerësimit të PAK, përfshirë vlerësimin përmes lenteve gjinore të impaktit te gratë dhe burrat me aftësi të kufizuar; Sugjerimi i përmirësimeve lidhur me mirëshënjestrimin, përshtatshmërinë dhe efektivitetin e skemës;
	Përveç impaktit të skemës së vlerësimit, sugjerohet të shtohet : “dhe efektivitetit të shërbimeve për personat me AK .....”
	World Vision
	
Pranuar 
	Riformuluar si vijon: Analizë periodike e impaktit të skemës së vlerësimit të PAK dhe shërbimeve të përfituara, përfshirë vlerësimin përmes lenteve gjinore të impaktit te gratë dhe burrat me aftësi të kufizuar; Sugjerimi i përmirësimeve lidhur me mirëshënjestrimin përshtatshmërinë dhe efektivitetin e skemës;

	A2.1.5. Rritja e performancës së strukturave zbatuese të reformës së vlerësimit bio-psiko-social në nivelin qëndror, rajonal dhe lokal (burime njerëzore, trajnim për mirëadministrim, monitorim, vlerësim);
	Të specifikohet “duke përfshirë rritje të numrit të burimeve njerëzore dhe kapaciteteve të tyre teknike”

	World Vision
	

Refuzuar 
	Janë të përfshira

	A2.1.10. Konsolidimi i Mekanizmit të Referimit të PAK me qëllim menaxhimin e integruar të rastit dhe sigurimin e mbështetjes maksimale bazuar në protokolle specifike (kujdes dhe vëmendje e veçantë për gratë dhe vajzat me aftësi të kufizuara, të cilat janë viktima të dhunës gjinore); Krijimi i profileve individuale të shënjestruara të PAK bazuar në vlerësimet e ekipeve multidisiplinare, të pasuruara pranë çdo sektori;
	Përveç referimit dhe ndjekjes së integruar, të përfshihet edhe matja e efektivitetit të ndërhyrjes.
	World Vision
	 Pranuar  
	Është përfshirë në masën A.2.1.1

	Tek seksioni A.2 propozohet të shtohet masa
.
	Koordinimi i ekipeve të vlerësimit bio-psiko-social me profesionistët e tjerë të shërbimeve sociale, me qëllim integrimin e ndërhyrjeve
	World Vision
	 Pranuar 
	Reflektuar si vijon: A.2.1.18 Koordinimi i ekipeve të vlerësimit bio-psiko-social me profesionistët e tjerë të shërbimeve sociale, me qëllim integrimin e ndërhyrjeve.

	Tek seksioni A.2 propozohet të shtohet masa

	Mbështetje e integruar socio -shëndetësore e familjeve/kujdestarëve të personave  me AK, sipas nevojës së identifikuar (shëndet mendor, mblështetje për punësim, etj)
	World Vision
	
Pranuar
	[bookmark: _Hlk156592936]Reflektuar si vijon: A.2.1.19 Mbështetje e integruar socio -shëndetësore e familjarëve/kujdestarëve të personave  me AK, si edhe, mblështetje për punësim.

	A3.2.1. Organizimi i takimeve të rregullta në nivel rajonal me sektorin e shëndetësisë dhe arsimit për monitorimin e fëmijëve në skemën e ndihmës ekonomike;
	Sugjerojmë të jetë më e gjerë kategoria e fëmijëve që monitorohet, jo vetëm ata në skemën e NE-së.  A mund të jetë “....për monitorimin e fëmijëve vulnerabël”?
	World Vision
	Pranuar 
	[bookmark: _Hlk156593040]Reflektuar si vijon: A.3.2.1 Organizimi i takimeve të rregullta në nivel rajonal me sektorin e shëndetësisë dhe arsimit për monitorimin e fëmijëve vulnerabël ,veçanërisht në skemën e ndihmës ekonomike;

	[bookmark: _Hlk156593146]Tek seksioni A.3 propozohet të shtohet masa


	Koordinimi i ndërhyrjeve socio-shëndetësore që targetojnë përmirësimin e shëndetit mendor tek fëmijët dhe adoleshentët
	World Vision
	Pranuar  
	Reflektuar në aktivitetin A.3.2.3

	A3.2.3. Nxitja e bashkëpunimit dhe rritja e kapaciteteve në bashkëpunim me sektorin e shëndetësisë për programin e vizitave në familje, me synim monitorimin dhe mbështetjen e fëmijëve më vulnerabël, pjesë e skemës së ndihmës ekonomike;
	Si tek A3.2.1
Sugjerojmë të jetë më e gjerë kategoria e fëmijëve që monitorohet, jo vetëm ata në skemën e NE-së.  A mund të jetë “....për monitorimin e fëmijëve vulnerabël”?
	World Vision
	Pranuar  
	Kjo masë lidhet me masën:
Forcimi i bashkëpunimit ndër-sektorial me fokus fëmijët në programin e NE-së

	Seksioni A3. Përmirësimi i shënjestrimit të fëmijëve përmes një programi mbrojtje
sociale me fokus fëmijët dhe me ndjeshmëri gjinore.
 
	Krijimi i një praktike të re koordinimi ndërsektoral për shkëmbim informacioni periodik dhe përditësim të vazhduar të të dhënave statistikore për të drejtat dhe mbrojtjen e fëmijëve, si dhe monitorim i vazhduar i menaxhimit të informacionit.
	World Vision
	 Refuzuar 
	Ky aktivitet nuk mund të jetë pjesë e Strategjisë së Mbrojtjes Sociale, pasi është e parashikuar në dokumentin e Agjendës Kombëtare për të drejtat e fëmijëve. 

	B.1.1.3. Mbështetje teknike për hartimin / rishikimin periodik të Planeve Lokale sociale duke integruar qasjen gjinore, si dhe qasjen dhe standardet për përgjigjen ndaj krizave dhe emergjencave, në bashkëpunim me partnerët dhe organizatat e shoqërisë civile;
	Të specifikohet edhe “...hartimin / rishikimin periodik të Planeve Lokale sociale duke marrë në konsideratë kategori të reja të vulnerabilitetit, duke integruar qasjen gjinore.......”
Ideja është që kategori të tilla si emigrantët e rikthyer apo kategori të tjera, të mos mbeten pa u përfshirë në Planet Lokale Sociale.
	World Vision
	 Pranuar 
	Riformuluar si më poshtë:

[bookmark: _Hlk156593295]“B.1.1.3. Mbështetje teknike për hartimin / rishikimin periodik të Planeve Lokale sociale, duke marrë në konsideratë kategori të reja të vulnerabilitetit, duke integruar qasjen gjinore, si dhe qasjen dhe standardet për përgjigjen ndaj krizave dhe emergjencave, në bashkëpunim me partnerët dhe organizatat e shoqërisë civile;”

	B.1.1.5. Kapacitimi i NJQV për të siguruar zbatimin e kornizës monitoruese të planeve sociale lokale;
	Të specifikohet “Rritje të numrit të burimeve njerëzore dhe kapaciteteve të tyre teknike për të siguruar zbatimin e kornizës monitoruese të planeve sociale lokale nga NJQV”
	World Vision
	 Pranuar 
	Riformuluar si më poshtë:

[bookmark: _Hlk156593389]“Rritje të numrit të burimeve njerëzore dhe kapaciteteve të tyre teknike për të siguruar zbatimin e kornizës monitoruese të planeve sociale lokale nga NJQV”

	B.1.1.7. Vlerësimi periodik i performancës së Fondit Social; Sugjerimi i përmirësimeve të nevojshme; Rishikimi i kuadrit rregullator dhe zbatimi në mbështetje të financimit të qëndrueshëm social lokal, përfshirë financimin për përgjigjen ndaj krizave dhe emergjencave;
	Si pjesë e sugjerimeve të rishikimit të skemës së financimit të FS, a mund të konsiderohet që një pjesë nga FS të alokohet për rritje të kapaciteteve të stafit të NJQV, sipas nevojave të identifikuara?
	World Vision
	Refuzuar
	Nuk është e parashikuar në kuadrin rregullativ të Fondit Social

	B.1.1.10. Rritja e kapaciteve qëndrore dhe vendore në financimin dhe prokurimin e shërbimeve; Analiza e performancës financuese dhe prokuruese të NJQV; Evidentimi i sfidave dhe nevojës për përmirësime;
	Të shtohet edhe: “Rritja e kapaciteteve të NJQV, OJF, ofruesve të shërbimeve sociale për prokurimin e shërbimeve sociale, këtu përfshirë përdoruesve të digjitalizimit të prokurimeve publike (pas miratimit të ligjit)
	World Vision
	 Pranuar 
	Riformuluar si më poshtë:

[bookmark: _Hlk156593460]B.1.1.10. Rritja e kapaciteve subjekteve të ligjit të prokurimit publik në financimin dhe prokurimin e shërbimeve sociale;....” 

	B1.2.11. Zhvillimi i modeleve të reja të shërbimeve sociale, të integruara dhe të aksesueshme, në përgjigje të planeve lokale sociale dhe dinamikave në vulnerabilitete, në përputhje me gjetjet e analizave dhe analizës vjetore të planeve lokale sociale dhe duke përdorur lentet gjinore; Promovimi i këtyre modeleve të shërbimeve; Nxitja e partneritetit me organizatat e shoqërisë civile;
	Të shtohet edhe “...., në përgjigje të planeve lokale sociale dhe dinamikave në vulnerabilitete, dhe pas kryerjes së analizave të nevojshme të fizibilitetit të shërbimit.....”
Ka nevojë që kur të planifikohet ngritja e shërbimeve të reja në tërësi apo replikimi i shërbimeve ekzistuese, të bëhet edhe një analizë mbi fizibilitetin. Pra, sa e mundur është që të ofrohet shërbimi me sukses; a ka mjaftueshëm kapacitete njerëzore për ta ofruar shërbimin; a kanë mjaftueshëm kapacitete teknike e profesionale për ta ofruar shërbimin? Ka raste kur një shërbim mund të ngrihet, por zbatimi bëhet i vështirë për këto shkaqe. Psh. ngrihet shërbimi për personat me AK, por nuk ka profesionistë (logoped, terapistë...etj,) që të ofrojnë shërbimin. 
	World Vision
	 Refuzuar 
	Nuk është pjesë e strukturës së shkrimit të Planeve Sociale Vendore

	Objektivi B3.1.5 (a) : Procesi i ribashkimit të fëmijës me familjen biologjike në shumë raste është treguar dështues (fëmijët janë rigjetur në situat rruge apo dhune) 

	a- Rekomandohet që të ketë një fokus të vecantë mbi procesin e ribashkimit : Ngritja e mekanizmave dhe shërbimeve të posacme për procesin e ribashkimit të fëmijës me familjen biologjike me mbështetjen e fëmijëve dhe familjeve me nevoja komplekse.
b- Përvec parashikimit për ngritjen e shërbimeve për kujdestarinë profesionale, duhet siguruar shërbime mbështetëse për familjet kujdestare (trajnime në vazhdimesi, këshillim, familje ‘respite’, etc…) si dhe sistemi i monitorimit. Gjithashtu mungojnë shërbimet mbështeteëse & monitorimi i familjeve kujdestare me lidhje gjaku.
	Alo Mik
	

Refuzuar 
	Çështjet e ngritura do të trajtohen në shkrimin e  modelit të shërbimit mbështetës për fëmijët dhe familjet e tyre, metodologjinë e bashkimit të fëmijës me familjen biologjike, aktivitete të cilat nuk janë të specifikuara në mënyrë kaq të detajuar në planin e veprimit, por janë procese që tashmë kanë filluar të zbatohen në kuadër të deinstitucionalizimit.

	Objektivi B3.1.5 (a) : Procesi i ribashkimit të fëmijës me familjen biologjike në shumë raste është treguar dështues (fëmijët janë rigjetur në situat rruge apo dhune) 

	Mungon gjithashtu në Strategjinë ngritja e mekanizmave/shërbimeve për përgatitjen e fëmijëve drejt jetës së pavarur.
	Alo Mik
	
Refuzuar 
	Janë miratuar tashmë standardet e shërbimit për jetesë të pavarur me Urdhër 22/2024

	Objektivi B3.1.5 (a) : Procesi i ribashkimit të fëmijës me familjen biologjike në shumë raste është treguar dështues (fëmijët janë rigjetur në situat rruge apo dhune) 

	Duke parë vështirësinë e ngritjes së shërbimit së kujdestarisë ndër vite, e shikojmë me vlerë që në parallel të eksplorohen/rikonsiderohen modele të tjera të kujdesjes alternative me bazë familje (Shtëpi familje me staf të specializuar dhe familje kujdestare së bashku, për shembull)
	Alo Mik
	

Refuzuar 
	Ky model shërbimi po aplikohet në Bashkitë Shkodër, Tiranë.

	Seksioni1.1 Konteksti makroekonomi 
	Sugjerohet të përfshihen të dhëna lidhur me punësimin e komunitetit Rom dhe Egjiptian 
	UN 
	 Pranuar 
	Të dhënat lidhur me punësimin e komunitetit Rom dhe Egjiptian janë reflektuar duke iu referuar Anketës së Forces së punës dhe analizave

	 


Seksioni 1.1 Konteksti makroekonomi
	Konteksti i reformave
Të reflektohen në kontekstin makroekonomik masat e ndërmarra nga Qeveria Shqiptare për përballimin e krizës së tërmetit dhe atë të Covid 19; gjithashtu të reflektohen dhe masat e tjera lidhur me personat me aftësi të kufizuara; të theksohet cili ka qenë impakti i këtyre masave

	UN 
	Pranuar 
	Një analizë e përmbledhur është integruar në seksionin për kontekstin makroekonomi

	Seksioni 1.1 Konteksti makroekonomik
	Të jepet më tepër analizë lidhur me rreziqet dhe fatkeqësive që lidhen me ndryshimet klimatike; të shtohet lidhja dhe referenca me Strategjia Kombëtare për Zvogëlimin e Riskut nga Fatkeqësitë dhe Plani Kombëtar për Emergjencat Civile dhe të reflektohet lidhja me Kornizën e Sendai për Reduktimin e rrezikut ( 2015-203)  . Të shtohet referenca lidhur me institucionin përkatës që mbulon strategjinë
	UN 
	
Pranuar
	Është zgjeruar lidhja me ndryshimet klimaterike, lidhja me  Strategjia Kombëtare për Zvogëlimin e Riskut nga Fatkeqësitë dhe Plani Kombëtar për Emergjencat Civile
Kornizën e Sendai për Reduktimin e rrezikut ( 2015-203)  

	Seksioni 1.2 Konteksti social
	Sugjerohet të jepen më tepër të dhëna dhe analizë e sfidave lidhur me personat me aftësi të kufizuara, si dhe detajimi i përfitimeve 
	UN 
SDC
	
Pranuar
 
	Të dhëna të lidhura me përfitimet nga skemat e mbrojtjes sociale sipas grupmoshës janë reflektuar në analizë. Detajimi i përfitimeve nuk mund të reflektohet pasi e zgjat shumë dokumentin. Për referencë është vendosur raporti i monitorimit të strategjisë aktuale të mbrojtjes sociale ku ka detajime të mëtejshme të përfitimieve për personat me aftësi të kufizuara  

	Seksioni 1.3 Konteksti i reformave

	Sugjerohet të shtohet një tabelë ku të përblidhen e reflektohen programet e mbrojtes sociale 
	UN 
	
Pranuar
	Tabela përmbledhëse e shtuar në fillim të këtij seksioni

	Seksioni 1.3 Konteksti i reformave/ reforma në fushën e aftësisë së kufizuar

	Sugjerohet të reflektohet më qartë kalimi nga qasja mjekësore për vlerësimn e aftësisë së kufizuar në qasjen bio-psiko sociale
	UN 
	
Pranuar
	Një përshkrim i qasjes së re dhe procesin e kalimit nga qasja mjekësore për vlerësimn e aftësisë së kufizuar në qasjen bio-psiko sociale është reflektuar

	Seksioni 2.3 / Fleksibiliteti në përgjigjen ndaj emergjencave/krizave përmes skemave financiare dhe shërbimeve të kujdesit social.  
	Sugjerohet të zgjerohet qasja duke përfshirë elementët e analizsës së rrezikut, rishikimit të mekanizmave financiarë dhe si mbrojtja sociale mund të ndikojë reduktimin e rreziqeve
	UN 
	
Pranuar
	Sugjerimet janë reflektuar në këtë seksion si dhe në seksionin lidhur me masat dhe aktivitetet konkrete 

	Seksioni 3 
	Sugjerohet të jepet një prezantim më i plotë i qasjeve në strategjinë e re, lidhja me programeve financiare dhe atyre të kujdesit social 
	UN
SDC
	
Pranuar
	Një prezantim i qasjes së strategjisë dhe elementëve kryesor është paraqitur, si dhe lidhja me qasjes dhe bashkëveprimit mes skemave financiare dhe atyre të kujdesit social 

	Seksioni 3.2 / objektivat specifik/ A2
	Sugjerohet të riformulohet objektivi: A2: Konsolidimi i vlerësimit bio-psikosocial drejt një sistemi më të qëndrueshëm dhe të mirë taretuar për personat me aftësi të kufizuara

	UN 
	

Pranuar
	[bookmark: _Toc150809628][bookmark: _Toc155829407]Objektivi specifik/strategjik A2:Konsolidimi i reformave të mbrojtjes sociale në fushën e afësisë së kufizuar për mbështetje dhe pjesëmarrjen në jetën publike dhe private


	Seksioni 3.2 / objektivat specifik
	  Sugjerohet që nën këtë masë prioritare të përfshihen dhe mjete/ metoda për të mbështetur personat me aftësi të kufizuara: Të rritet aftësia e skemës dhe përfitimeve financiare për t’iu përgjigjur në kohë vulnerabiliteteve të situatave të krizave dhe emergjencave.
	UN 

	

Pranuar
	Reflektuar si pjesë e aktiviteteve

	Seksioi 1.1 Konteksti ekonomik
	Si do adresojë kjo Strategji cështjen e diskriminimit në marrdhëniet e punës si dhe punën e papaguar
	Swiss cooperation Development Agency
	
Pranuar
	Lidhur me këtë pyetje duhet theksuar që janë dy strategji që lidhen drejtpërdrejtë me cështjen e diskriminimit dhe punës së papaguar: Strategjia Kombëtare për Barazinë Gjinore 2021-2030 dhe Strategjia për Punësim dhe Formim Profesional 2021-2026. Këto strategji janë përfshirë në lidhjen që do të ketë strategjia e mbrotjes sociale 2024-2030

	[bookmark: _Toc156306448]Objektivi Specifik A3. Përmirësimi i shënjestrimit të fëmijëve përmes një programi mbrojtje sociale me fokus fëmijët dhe me ndjeshmëri gjinore. 

	Sugjerohet të reflektohet më qartë lidhja me Rekomandimet konkluduese të Komitetit për të Drejtat e Fëmijëve. Të reflektohet më qartësisht analiza e përfitimieve për fëmijët dhe opsionet drejt përfitimeve universale të fëmijës
	UN 
	Pranuar
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