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Hyrje

Auditimet klinike jané njé metodé e réndésishme e vlerésimit né pérmirésimin e cilésisé
né kujdesin shéndetésor dhe kané pér géllim pér té pérmirésuar kujdesin pér pacientin duke
shqyrtuar rezultatet e caktuara ndaj standardeve té miratuara té propozuara. Kéto pastaj mund té
pérdoret né zbatimin e ndryshimeve né menaxhimin e temés sé vlerésuar.

Identifikimi i problemit Klinik

Fokus i kétij auditimi éshté té vlerésojé menaxhimin e infeksioneve bakteriale akute té
pakomplikuar té rrugéve té poshtme té traktit urinar (LUTI) né Qendrat e Mjekesise Familjare té
Komunes se Prishtines, gjaté muajve prill, maj dhe gershor té vitit 2016, dhe éshte i fokusuar né
adultét prej moshés 16 vjegare deri né moshat e shtyera, te femrat joshtatézéna dhe te meshkujt,
té cilét nuk kané anomali té njohura té traktit urinar ose bashké-morbiditet N& Auditim nuk jané
té pérfshiré moshat nén 16 vjet, femrat shtatézéna, té sémurét me kateter dhe pac.e menaxhuar
simbas antibiogramit nga rezultatet e urinokulturés.

Epidemiologjia

Infeksionet e traktit urinar (ITU) jané njé problem i réndésishém shéndetésor né Kujdesin
Parésor dhe Spitalor. Eshté vlerésuar se 150 milioné ITUs ndodhin ¢do vit né mbaré botén, duke
zéné 6 miliard $ né shpenzimet e kujdesit shéndetésor. Incidenca e infeksionit té traktit urinar
éshté mé e larté né graté e reja. Rreth 10-20% e grave do té pérjetojné njé infeksion simptomatik
té traktit urinar né njé periudhe té jetes sé tyre. Shumica e infeksioneve né meshkuj té rritur jané
té komplikuara dhe té lidhura me anomalité e traktit urinar, edhe pse mund té ndodhin né
ményré spontane edhe né meshkuj té rinj pérndryshe té shéndetshem. Incidenca e Infeksioneve
té Traktit Urinar rritet me moshén pér té dy gjinité. Eshté vlerésuar se 10% e meshkujve dhe 20%
e grave mbi moshén 65 vjec kané bacteriuria asimptomatike. Infeksionet e traktit urinar pérbéné nje
problem serioz pér shéndetin pér shkak té frekuencés sé rekurencés sé tyre. Infeksione té traktit urinar
shkaktohen nga prania dhe shtimin e mikroorganizmave né traktit urinar.

Njé infeksion i traktit urinar mund té rezultojé né disa sindrome klinike, duke pérfshiré
pyelonephritis akute dhe kronike (infeksion i veshkave dhe pelvikun e veshkave), cystitis
(infeksionit té fshikézés) i pakomlikuar, urethritis (infeksionit té uretrés), epididymitis (infeksion
i epididymis), orkitis. dhe prostatitis (infeksion i prostatés). Infeksioni mund té pérhapet né indet
pérreth (pér shembull, abscesi perinephric) apo né garkullimit té gjakut. Njé infeksion i traktit
urinar éshté definuar nga njé kombinim té karakteristikave klinike dhe prania e bakterieve né
uring.
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Infeksionet e traktit urinar mund té klasifikohet nga ana anatomike e pérfshirjes: né
infeksionet e rrugéve té poshtme dhe né infeksionet té rrugeve té larta té traktit urinar. Infeksionet e
traktit té poshtém urinar pérfshijné cystitis, uretritin, prostatitis dhe epididymitis, dhe ato té rrugéve té
sipérme urinare pérfshijné pyelonephritis. Fig.1

H Cystitis,
B Uretritin,
B Prostatitis dhe
B Epididymitis

B né infeksionet e rrugéve té poshtme

B né infeksionet té rrugeve té larta té

traktit urinar. m Pyelonephritis

Infeksionet e traktit urinar mund té klasifikohen mé tej né :

ITU té pakomplikuara - Njé infeksion né njé pacient té shéndetshém me strukturé anatomike dhe
funksionale normale té traktit urinar, qofté i lokalizuar né traktin e ulét apo té sipérme: Cystitis
dhe Pyelonephritis konsiderohen infeksionet e traktit urinar té€ pakomplikuar.

ITU té komplikuara - Njé infeksion té komplikuara té traktit urinar, qofté i lokalizuar né traktin e
ulét apo té sipérme, éshté i lidhur me faktorét té cilét rrisin kolonizimin dhe uljen e efikasitetit té
terapisé sig jané anomalit anatomike ose funksionale té traktit urinar (prostatés sé zgjeruar, guret
né veshke ose ureter, diverticulum, fshikéz neurogenice, gjendjet imunosupresive, bakteret né
shumfish-antimikrobik rezistente etj. Graté shtatzéna, apo pacientét té cilét kané njé kateter,
konsiderohen infeksionet e komplikuara traktit urinar. Fig.2
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B Té pakomplikuara dhe

B Té komplikuar.

Etiologjia / Patogjeneza

Njé infeksion né njé pacient té
shéndetshém me strukture anatomike
dhe funksionale normale té traktit
urinar, gofté i lokalizuar né traktin e
ulét apo te sipérme: Cystitis dhe
Pyelonephritis konsiderohen infeksionet
e traktit urinar té pakomplikuar.

Njé infeksione té komplikuara té traktit
urinar, qofté i lokalizuar né traktin e
ulét apo te sipérme, éshté i lidhur me
faktorét té cilét rrisin kolonizimin dhe
uljen e efikasitetit té terapisé siq jané
anomalit anatomike ose funksionale té
traktit urinar (prostatés sé zgjeruar,
guret né veshkeé ose ureter,
diverticulum, fshikéza neurogjenice,
gjendjet imunosupresive, bakteret né
shumfish-antimikrobik rezistente, graté
shtatzéna, apo pacientét té cilét kané njé
kateter.

Urina né pérgjithési konsiderohet sterile. Sistemi urinar pérbéhet nga veshkat, sistemi
mbledhjen (duke pérfshiré edhe calycet veshkave, pelvikun dhe uretér), dhe fshikézés (pérgjegjés
pér ruajtjen dhe eliminimin e urinés). Te femrat, uretra e ka daljen nga fshikéza prané zonés sé
afért vaginale. Né mashkujt, dalja e uretrés nga fshikéza, kalon népér prostatés, dhe pastaj

pérmes uretrés penile.

Kur diskutohet ITU-sé éshté e réndésishme té béhet dallimi né mes té kushteve té méposhtme:
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A Ndotjes apo kontaminimi
B Bakteriuria
C Bacteriuria asimptomatike
D Bacteriurias simptomatike.
E Haematuria
F Pyuria

Nitrite

Gjaku dhe Proteinat

Organizmat jané futur gjaté mbledhjes apo
pérpunimin e urinés.

Prania e baktereve né uriné e zbuluar nga egz.
mikroskopik i urines apo kultura kuantitative e
urinés.

Prania e bacteriuria né uriné e zbuluar nga egz.
mikroskopik i urines né mostrat e marra gjenden 10
x 10 ne fugi 5 mikroorganizma patogjen / ml nga njé
pacient pa asnjé simptomé tipike té infeksionit té
traktit urinar té ulét apo té sipérm.

Prania e bacteriuria né uriné e zbuluar nga kultura
kuantitative ose mikroskopia né njé mostér e marré
nga pacienti, ose simptomat tipike té infeksiont té
traktit urinar té ulét ose té sipérm.

Prezenca e gjakut né uriné ose e dukshme
(haematuria makroskopike) ose padukshme
(Haematuri mikroskopike).

Ndodhja e Qelizave té bardha té gjakut (WBC) né
me shumé se 10 -4 / leukociteve né ml né njé mostér
té uriné. Piuri eshte e pranisheme né 96% té
pacientéve simptomatiké me bacteriuria > 10. Piuria
né mungesé té bacteriuris mund té shkaktohet nga
prania e njé té trupit té huaj, pér shembull, njé
kateteri urinar, guréve né rrugét urinare ose
neoplasma, infeksion té traktit gjenitale té ulét, ose
shumé rrallé, tuberkulozit té veshkave.

Shumica patogjeneve urinare kthejné nitratet né
nitrite, dhe njé test pozitiv flete pér njé bakteriuri Njé
test negative nuk pérjashton ITU, sepse disa
patogjene nuk prodhojné reductase nitrat.

Gjaku dhe proteina ndonjéheré jané gjetur né uriné
kur ka njé ITU, por as prania e tyre e as mungesa e
tyre nuk ndihmon né marrjen e njé diagnozé té ITU.
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Faktorét e rrezikut pér UTIs

Reduktimi i rrjedhjés sé urinés (obstruksioni né dalje, hyperplasia prostatic, karcinoma
prostatic, ngushtim urethral, trupi i huaj (gur), fshikéza neurogenice, aktiviteti seksual,
kateterizimit, incontinenca urinare, inkontinenca fecale, urina reziduale e mbetur né fshikézés
jané faktoré té rrezikut. Edhe pse marrédhénia seksuale éshté njé faktor rreziku, ITUs nuk jané
klasifikuar si infeksionet seksualisht té transmetueshme (STI).

Faktorét bakteriale uropatogjene

B Mikroorganizmat nga flora e zorréve jané agjentét mé té shpeshté infektiv, me dominim
té E.coli (né 65-80%), Proteus, Klebsiella, Enterobacter, candida, enterokoket dhe
staphylococci, rrallé mundé te jené shkakétar viruset dhe képurdhat. Né organizmat mé té
pazakonta té ITU-ve té komplikuara jané gjetur té tilla si aeruginosa Pseudomonas ose
Staphylococcus epidermidis. Infeksioni me klamidia trachomatis duhet té konsiderohet né
njerézit seksualisht aktiveé.

Né té shumtén e rasteve bakteriet kalojné nga poshté lart, pra nga mikroorganizmat té
cilét hyné né traktin urinar nga uretra né fshikéz dhe drejt pjesés sé sipérme té traktit
urinar. Te femrat uretra éshté shumé mé e shkurtur krahasuar me djemt dhe éshté mé afér
anusit, prandaj infeksionet urinare ndodhin mé lehté dhe mé shpesh.

Pérveq késaj Infeksionet e traktit urinar rrallé mund té zhvillohen edhe nga
mikroorganizmat gé depértojné pérmes gjakut. Pérhapja hematogjene éshté njé shkak me
i pazakonté i ITUs. Organizmat e pérfshiré mé sé shpeshti me pérhapjen hematogjene
jané Staphylococcus aureus, Candida dhe Mycobacterium tuberculosis. Infeksioni
hematogjene zhvillohet mé shpesh né pacientét me imunitet té dobét apo té posalindurit.

B Disa individé jané mé té prirur pér infeksione té traktit urinar se té tjerét dhe kjo mund té
keté lidhje me kolonizimin abnormal té regjionit peri-uretral dhe introitusit me bakteriet
gram-negative.
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Simptomat e Infeksioneve té Traktit Urinar

Shenja té zakonshme dhe simptomat e ITU té rrugéve té poshtme jané déshira e fort dhe e
vazhdueshme pér té urinuar, ndjenjé djegéje gjaté urinimit, urinimi i shpeshté dhe né sasi té
vogla, urina me pamje té turbullté, urine me eré té réndé, tek femrat dhimbje pelvic, né meshkujt
dhimbje rektale. Fig.4

Simptomet e rrugéve té poshtme té ITU Simptomet e rrugéve té sipérme té ITU
té ngjashme me ato té rrugéve té poshtme
por kemi edhe kéto shenja:

Dizuri (dhimbje gjaté urinimit, dhe véshtirési Temperaturé, deri né 38°C ose mé shumé
urinimi.

Urinim i shpeshté Ethe
Dhimbje suprapubike Nauze

E - Urgjencé pér urinim Viellje

Ndieshmeri e traktit renal né regjionin
kosto-vertebral

Incontinencé
Rrallé hematuri Dhimbje e kokés
Uriné e turbullt Rigjiditet i lehté abdominal

Polyuria: urinim i tepért i urinés (sé paku 2,5 litra
né dité pér njé té rritur).

Page 7
Menaxhimi i Infeksioneve bakteriale té pakomplikuara té Rrugeve té Poshtme Urinare né Qendrat e Mjekésisé
Familjare t¢ Komunes sé Prishtinés



Diagnozae ITU

Kriteret pér diagnozén i infeksionit té traktit urinar ndryshojné shumé, né varési té
pacientit dhe kontekstit. Udhérrefyesit té bazuar né déshmité ekzistuese kané tendencé té
pérgéndrohen né céshtjet e trajtimit me antibiotik (zgjedhjen e barit, doza, kohézgjatja dhe rruga
e administrimit), me mé pak theks té vecanté né diagnozén klinike. Pacientét me faktoré té
ndérlikuar dhe kushte mjekésore jané né rrezik né rritje té zhvillimit té pyelonephritis ose
Infeksioneve me mikroorganizma rezistent, faktorét e komplikuar pérfshijné anomalité
urologjike strukturore, diabeti, imunosupresioni, shtatzénia, shtrimi né spital né kohé té fundit.
Grackeé né diagnozén pérfshijné subjektet e tjera gé shkaktojné dizuri, té tilla si vaginitis, lezione
té vulvés, irritues fizike ose kimike, sémundjet seksualisht té transmetueshme, prostatisi,
epidymitis etj. Krijimi i njé strategjie kosto-efektive pér diagnozen dhe trajtimin e ITU éshté i
réndésishém pér shkak té incidencés sé larté té tyre. ITU-té pér kété arsye jané njé barré e
konsiderueshme pér sistemin shéndetésor né terma té kostos dhe té kohés, analizat e urinés
pérbéjné kategoriné mé té madhe té vetme té mostrave té shqyrtuara né laboratoriet e
mikrobiologjisé prandaj hetimi duhet t& kérkohet vetém kur éshté e pérshtatshme dhe e
nevojshme dhe kur rezultatet kané gjasa pér té ndryshuar procesin ose rezultatin e kujdesit.

Kulturat e urinés jané té panevojshme né infeksionet e traktit urinar té pakomplikuar.
Konsideroni kulturén e urinés vetém né ITU —té e pérséritura ose kur egziston prania e faktoréve
té ndérlikuar.

Testet laboratorike té zakonshme té pérdorura jané: analiza e urines nga dipstick dhe
mikroskopia e urinés, uriné kultura éshté mé e shtrenjté dhe kérkon 24 deri né 48 oré pér
rezultate. Asnjé nga kéto teste nuk jané treguar té jené ideale pér skriningun apo shqyrtimin e

urlnes RC Royal College of
GI) General Practitioners

Mesazhet kryesore ( kyge) pér Diagnozen e ITU té rrugéve té poshtme urinare

(LUTI)

B Bacteriuria nuk éshté njé sémundje, flora normale e trupit té njeriut éshté jashtézakonisht
té réndésishme, si pjesé kyce e mbrojtjes se nikoqirit kundér infeksioneve.

B Vetém testet pér bacteriuri ose piuri nuk vendosin diagnozén e ITU
B Diagnoza e ITU éshté bazuar kryesisht né simptomat dhe shenjat klinike.

B Vetém Bacteriuria éshté e rrallé si njé indikacion pér trajtim me antibiotik
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Testet gé sugjerojné ose té tregojné praniné e baktereve ose gelizave té bardha né uriné
mund té kontribuojé né informacion shtesé pér menaxhimin por rrallé kané implikime té
réndésishme pér diagnozé.

Né vecanti, né pacientét e moshuar, bacteriuria asimptomatike éshté e zakonshme dhe ka
prova se trajtimi éshté mé i démshém se sa té sjellé benefite.

Né té kundértén, te graté shtatzéna ka prova se trajtimi i bacteriuris bén mé miré se sa
déme.

Exploro diagnoza alternative dhe merré parasysh egzaminimin e pelvikut pér graté me
simptomat e sekrecionit té shtuar vaginale apo kruarje.

Né pacientét e moshuar (mbi 65 vjeg), diagnoza duhet té bazohet né njé vlerésim té ploté
klinik, duke pérfshiré edhe shenjat vitale.

Gjendjet si prostatitis, infeksionet klamidiale dhe epididymitis duhet gjithénje té
konsiderohen né diagnozén diferenciale te meshkujt me dizuri akute ose frekuenca te
urinimit dhe testet e duhura diagnostike duhet té merren parasysh.

Kur njé terapi empirike ka déshtuar ose ekzistojné rrethana té vecanta, duhet té mirret
parasysh té béhet urinokultura.

Mesazhet kryesore ( kyqge) pér Diagnozen e ITU té rrugéve té rrugéve té
sipérme

B Konsidero mundésiné e ITU té rrugeve té sipérme né pacientét tek té cilet jané paragitur

simptoma apo shenja té ITU gé kané njé histori té etheve, temperaturé apo dhimbje prapa
shpinés né pjesén lumbale.

Infeksionet e sipérme té traktit urinar mund té shogérohet me bacteraemia, duke e béré
até njé infeksion té rrezikshém pér jetén.

Agjencia pér Mbrojtjen e Shéndetit dhe Shogatén e Mikrobiologéve mjekésore kané
rekomanduar hospitalizimin e pacientéve me Pyelonephritis akuta, nése nuk ka pérgjigje
ndaj antibiotikve mbrenda 24 oréve, pér shkak té rrezikut té resistancés.

Eshté e réndésishme pér té filluar antibiotik sa mé shpejt té jeté e mundur né infeksion té
rénde.

B Referoni meshkujt pér hulumtim urologjikal nése ka déshtuar pérgjegjéja né
antibiotikinpérkatés ose kemi ITU rekurente.

Diagnoza e ITU éshté bazuar kryesisht né simptomat dhe shenjat shih Algoritmin Nr.1
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England

DIAGNOZA E ITU NE KUJDESIN PARESOR

Te femrat dhe meshkujt seksualisht aktiv me simptoma te ITU konsidero Chlamydia trachomatis

Symptoma té rénda apo me shumé se

> .
= Dysuria z3te ITpUrgjenca
= Frequenca e shpeshte = Polyuria
= Dhembje Suprapubice ™ Haematuria

Symptom te buta ose <2 symptoma te
ITU

- DHE—]

Pa sekrecion
te shtuar
vaginal ore
irritatim

A 4

Marréni nje
mostér té
urinés

l

A 4

90% culture Trajto ne menyre
positive > empirice me
antibiotik
Urinajoe konsidero
turbellt »| diagnose tjeter

URINE TURBELLT
testo urinen per nitrite

'

|

Positive nitrite, leucocytes dhe eritrocite
ose
vetem nitritet positive

| mundshém ITU

Trajto me linjen e pare te agjenteve
sipas udherrefyeseve PHE Guidance

Negative nitrite

Positive leucocyte

ITU ose diagnose tjeter po aq e
mundshme

Rishikone kohen e mostrés

rénda ose e konsidero trajtimin me nje

(Né méngjes éshté mé e besueshme)
Trajto né gofté se kemi simptoma té

antibiotik dhe
dérgoni urinén pér urinokulturé
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http://www.hpa.org.uk/web/HPAwebFile/HPAweb_C/1194947422721
http://www.hpa.org.uk/web/HPAwebFile/HPAweb_C/1279888711402

Menaxhimi i Infeksioneve bakteriale té Traktit Urinar

Infeksion té traktit urinar (ITU) jane indikacioni i dyté mé i shpeshté klinik pér trajtim
antimicrobial né ményré empirike né kujdesin parésor dhe dytésor pas infeksionit té traktit
respirator. Mjekét e Kujdesit Shéndetésor rregullisht duhet pér té marré vendime né lidhje me
ordinimin e antibiotikéve pér infeksione té traktit urinar.

Pérdorimi i panevojshém i testeve dhe trajtimit me antibiotik mund té minimizohet duke
zhvilluar rregulla té thjeshta vendimi, udhérrefyes diagnostiké ose té trajtimit té cilét paragesin
njé komponent kyce pér reduktimin e resistancés antimikrobiale.

Qéllimi i terapisé antimikrobiale éshté pér té eliminuar organizmat infektiv nga traktit urinar dhe
té sigurojé zgjidhjen e simptomave si dhe té ulé mundésiné e progresit té infeksionit ndaj traktit
té sipérm urinar. Klinicistét duhet té marré parasysh shumé faktoré kur béné zgjedhjen e njé
antibiotik pér njé infeksion té traktit urinar, té tilla si historia e pacientit pér alergji, kostoja dhe
tolerabiliteti 1 trajtimit, disponueshméring, efektiviteti i agjentit, terapi t& méparshme me
antibiotik, rreziget e efekteve negative, dhe mé e réndésishmja, pérhapjen e rezistencés
antimicrobial né komunitet dhe Démi kolateral apo "Démet anésore".

Marrja né konsideraté e Rezistencés antimikrobiale

Njé qgasje optimale pér terapi pérfshin shgyrtimin e rezistencés antimikrobiale dhe démi
kolateral. Spektri microbial e cystitis té pakomplikuar dhe pyelonephritis pérbéhet kryesisht nga
Escherichia coli (75% -95%), me specie té rastit té tjera té Enterobacteria, si Proteus mirabilis
dhe Klebsiella pneumoniae, dhe Staphylococcus saprophyticus. Specie té tjera Gram-negative
dhe Gram-pozitive jané té izoluara rrallé né 1TUs pakomplikuar. Prandaj, agjentet lokale
antimicrobial me sensibilitet né modelet e E. coli né vecanti duhet té konsiderohen né
pérzgjedhjen empirike antimicrobial pér ITUs té pakomplikuar.

Rezistencés antimicrobiale dhe infeksionet né kujdesin shéndetésor té tilla si infeksionet
Staphylococcus rezistente methicillin aureus (MRSA) dhe infeksioni me Clostridium difficile
(ICD) jané njé shkak serioz pér shqgetésim né té gjithé Botén. Né SHBA: Gati gjysmé milioné
amerikané vuajné nga infeksionet Clostridium difficile né njé vit té vetém sipas njé studimi té
publikuar mé 25 shkurt 2015 nga Qendra pér Kontrollin dhe Parandalimin e Sémundjeve (CDC).
** Rreth 29,000 pacienté vdesin brenda 30 ditéve té diagnozés fillestare té C. difficile. Nga ata,
rreth 15,000 vdekje jané vlerésuar té jené drejtpérdrejt me infeksione C. difficile (ICD)

Kufizimi apo limitimi i pérdorimit té antibiotikéve té spektérit té gjeré té tilla si cefalosporinave,
quinoloneve, dhe Co-amoxiclavit éshté njé nga mesazhet kryesoré né udherrefyesit me te dhénat
mé té reja.
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Bakteret gqé prodhojné enzime té quajtur spektrin e zgjeruar beta-llaktamazat (ESBLS) jané
rezistente ndaj antibiotikéve peniciliné dhe cephalosporin dhe shpesh né lloje té tjera té
antibiotikut. Dy bakteret kryesore qé prodhojné ESBLs jané Escherichia coli (E. coli) dhe specie
Klebsiella. E. coli me ESBLs mund té shkaktojé infeksione té traktit urinar (ITUs) qé nganjéheré
mund té pérparojé né infeksionet mé té rénda si helmimi i gjakut, té& cilat mund té jené
kércénuese pér jetén. Rezistenca bén qé kéto infeksione té trajtohen me véshtirési.

"Démet anésore" éshté njé term i pérdorur pér t'iu referuar efekteve anésore ekologjike té
terapisé me antibiotik; domethéné, zgjedhja e organizmave té nje antimikrobikut -rezistente dhe
zhvillimin e padéshiruar i kolonizimit apo infeksioni me organizmat shumé antimikrobiké -
rezistente. Rreziku i démtimit té tillé mund té vlerésohet pér klasa té ndryshme antibiotik nga njé
shuméllojshméri té studimeve epidemiologjike.

Mikroflora normale vepron si njé barrieré kundér kolonizimit té mikroorganizmave potencialisht
patogjene dhe kundér rritjes se jashtézakonshme té mikroorganizmave oportuné tashmé té
pranishém. Kontrolli i rritjes sé mikroorganizmave oportuné quhet rezistencé e kolonizimit.
Administrimi i agjentéve antimikrobial, qofté pér gellime terapeutike ose profilaktike, shkakton
shgetésime né bilancin ekologjik né mes té presé( nikoqirit ) dne microflores normale. Shumica e
studimeve mbi ndikimin e agjentéve antimicrobial né microflorén normale jané kryer né florén e
zorréve. Trazirat né microflorén varet nga vetité e agjentéve siq é&shté absorbimi, rruga e
eliminimit, dhe caktivizimin e mundshme enzimatik. Shgetésimet klinikisht mé té zakonshme né
microfloren e zorréve jané diarrea dhe infeksionet fungale qé zakonisht pushojné pas
pérfundimit té trajtimit. Microflora miré-ekuilibruar parandalon krijimin e shtameve rezistente
microbiale. Duke pérdorur agjenté antimicrobial gé nuk shgetésojné rezistencé té kolonizimit,
rreziku i shfagjes dhe pérhapjes sé shtameve rezistente mes pacientéve dhe pérhapja e
pércaktueseve rezistente midis mikroorganizmave éshté zvogéluar.

Pérdorimi kinoloneve ka qené i lidhur ngushté me infeksionet me methicillin-rezistente
Staphylococcus aureus ( MRSA ) dhe me rritjen e rezistencés sé quinoloneve né bacilet gram-
negative, té tilla si Pseudomonas aeruginosa.

Shume studime- rast-kontroll kané treguar se marrja priore e njé quinoloni éshté shogéruar me
infeksion té mévonshém me MRSA. Vlen té pérmendet se shumica e shtameve MRSA tani jané
edhe kinolon-rezistente, dhe prandaj zgjedhja e shtameve té tilla nga pérdorimi quinoloneve
éshté biologjikisht bindése.

Vlerésimi i réndésisé sé efekteve anésore ekologjike té terapisé antimicrobial (démit kolateral)
éshté rritur, agjentét mé té reja dhe zgjatje té ndryshme té terapisé jané studiuar, dhe jané gjithnjé
té raportuara rezultatet klinike.

Rezistenca ndaj antibiotikéve éshté njé fenomen natyror gé ndodh nga ndryshimet né gjenet e
bakterieve. Mirépo, rritja e pérdorimit té antibiotikéve dhe pérdorimi i paarsyeshém i tyre jané dy
faktorét kyc gé pérshpejtojné shfagjen dhe pérhapjen e rezistencés.
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Cfaré éshté trajtimi optimal pér Cystitet akute té pakomplikuar?

1. Nitrofurantoin monohidrat macrocrystals (100 / mg dy heré né dité pér 3 dit€),
Eshté njé zgjedhje e pérshtatshme pér terapi pér shkak té rezistenca minimale dhe prirjes

minimale pér démin kolateral (pércaktuar mé sipér). Kujdes i vecanté duhet té merren kur
caktimin nitrofurantoin né té moshuarit, i cili mund té jeté né rrezik né rritje té toksicitetit.

2. Trimethoprim-sulfametoksazoli (160/800 mg 1 tablet e dyfishuar dy heré né dité pér
3 dité).
Eshté njé zgjedhije e duhur pér terapi, duke pasur parasysh se ka treguar efikasitetin e saj ne vlerésimet té
shumta Kklinike. Né disa vende dhe rajone, trimethoprim (100 mg dy heré dité pér 3 ditéve) éshté agjent
i preferuar dhe konsiderohet ekuivalente me trimetoprim/sulfametoksazol.

4. Pivmecillinam (400 mg pér 3-7 dité) éshté njé zgjedhje e pérshtatshme pér terapi né rajonet
ku éshté i disponueshém (disponueshméria e kufizuar né disa vende evropiane ).

5. Fluoroquinolones, Ofloxacin, Ciprofloxacin, dhe Levofloxacin, jané shumé efikase né
regjiment 3-ditore.

Fluoroquinolones konsiderohen antimikrobikeé té linjés té dyté, dhe jané té pérshtatshme né disa
mjedise, si né pacientét me alergji ndaj agjentéve té rekomanduara. Edhe pse fluoroquinolonet
jané efektive, ata kané prirje pér dém kolateral, (rezistenca, infeksionit me Clostridium difficile
(CDI), prandja duhet té konsiderohet pér pacientét me infeksione mé té rénda se sa cystitis akute
té pakomplikuar dhe né kété ményré duhet té konsiderohen si antimikrobiké alternative pér
cystitis akute. Fluoroquinolonet jané té lidhur edhe me efektet anésore té pérhershme né tendina,
muskujt, nyje, nervat dhe sistemi nervor gendror. Ato nuk duhet té pérdoren né shtatzéni,
laktacionit ose né fémijét pér shkak té rrezikut té indukojne artropati. Ata mund té ndérhyjé me
pérgendrim e theophyllines né plazmé duke e rritur kohén e prothrombines gjaté terapis me
varfarin. Né vitin 2016, FDA ka rekomanduar gé fluoroquinolones duhet té jené te rezervuar pér
pérdorim né pacientét té cilét nuk kané mundési té tjera té trajtimit t&€ UTI-ve té pakomplikuar.

Rezistenca ndaj Fluoroquinoloneve zakonisht éshté gjetur té jeté nén 10 pér gind né Amerikén e
Veriut dhe Evropé, por me njé prirje drejt rritjes sé rezistencés gjaté disa viteve té fundit Pér té
ruajtur efektivitetin e fluorogquinolones, ato nuk jané té rekomanduara si njé opsion i linjes sé
paré sidomos te femrat.

6. Agjentét B-lactam, duke pérfshiré Amoxicillin-klavulanat, Cefalosporinet Cefdinir,
Cefaklori, dhe Cefpodoxime-proxetil, né 3-7-ditore mund té jeté alternativa e duhur né gofté
se agjentét e rekomanduara nuk mund té pérdoret pér shkak té rezistencés njohur ose intolerancé
té pacientit. Antibiotikét beta-llaktam nuk jané té rekomanduara si terapi Linja e paré pér cystitis
akute té pakomplikuar pér shkak té shkallés sé rritjes sé rezistencés mbi 20 pér gind té E. Coli.
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Té tjera B-laktamét, té tilla si cephalexin, jané studiuar mé pak, por mund té jené edhe
pérshtatshme né mjedise té caktuara. B-laktamét né pérgjithési kané efikasitet té ulét dhe efekte
shumé negative, né krahasim me antimikrobiké tjere té ITU. Pér kéto arsye, B-laktamét duhet té
pérdoret me kujdes pér cystitis té pakomplikuar.

7. Amoxicillin apo ampicillin nuk duhet té pérdoret pér té trajtimi empirik duke pasur parasysh
efikasitetin relativisht té dobét. Pér shkak té problemeve té rezistencés penicilinat nuk duhet té
pérdoret perveq nése infeksioni éshté i njohur té jeté i ndjeshme né peniciline. Ata jané té sigurt
pér t'u pérdorur gjaté shtatzénisé dhe laktacionit dhe jané relativisht té lira. Diarreja, reaksione té
Iékurés, kruajtje gjenitale dhe probleme vaginale jané disa nga efektet negative.

8. Léng boronicé nuk éshté treguar té jeté i benefitshém né trajtimin e infectioit akut té traktit
urinar. Ka disa prova pér té sugjeruar se l1éng boronicé mund té jeté efektive né parandalimin dhe
duke ulur numrin e ITUs simptomatike né femra, efektshméria e saj tek fémijét, graté e
moshuara dhe burrat e moshuar mbetet e pakjarté. Pavarésisht pérdorimit té gjeré té produkteve
té boronicés pér trajtimin e ITUs, nuk ka prova pér té mbéshtetur pérdorimin e tyre né pacientét
simptomatike.

Kohézgjatja e trajtimit me antibiotik mund té ndryshojné né ményré té konsiderueshme, dhe
éshté njé fushé né té cilén ka nevojé té pércjellen udhézimet pér té arritur njé plan standard té
trajtimit pér ITUs té pakomplikua. Shumé Udhézues vén né dukje se, "graté jo shtatzéna e ¢do
moshe me simptoma apo shenja akute té ITUs té rrugéve té poshtéme duhet té trajtohet me
Trimetoprim-Sulfametoksazolit, me Nitrofurantoin pér tri dité, kurse trajtimet mé té gjata me
antibiotik mund té jeté e nevojshme né graté mbi 65 vjeg, graté shtatzéna dhe infeksionit té
lidhura me kateter, por 3 ditét e trajtimit éshté e mjaftueshme pér shumicén e pacientéve té
paragitur.

Page 14
Menaxhimi i Infeksioneve bakteriale té pakomplikuara té Rrugeve té Poshtme Urinare né Qendrat e Mjekésisé
Familjare t&¢ Komunes sé Prishtinés



RC Royal College of
GP General Practitioners

Manaxhimi i ITU bakteriale té rrugéve té poshtme urinare te femrat jo shtatézéna
Alternative

Diagnoza dheTrajtimi

Konsideroni trajtim empirik me
antibiotik pér graté pérndryshe
té shéndetshme té ¢cdo moshe
nese jane paragitur me simptoma
té rénda apo me shume se >3 té
UTI me njé kurs treditor me
nitrofurantoin ose trimethoprim.

Trajto graté jo shtatzéna me
simptoma apo shenja akute té
UTI té siperme me:

m Exploro diagnoza
alternative dhe merré
parasysh egzaminimin
e pelvikut pér graté
me simptomat e
sekrecion té shtuar
vaginale apo kruarje.

Zgjedhja e pare

Limja e pare :

B Nitrofurantoin 100 mg né
ményré orale 3 dité

B Trimethoprim-
sulfametoksazoli (160/800
mg 1 tablet e dyfishuar dy
heré né dité pér 3 dité).

B Trimethoprim 200 mg 3
dité.

B Ciprofloksacin 500 mg né
ményré orale dy heré né
dité 7 dité

B Ofloxacin 200 mg dy heré
né dité 7 dité

B Konsidero mundésiné e
UUTI né pacientét tek té
cilét jané paraqitur
simptoma apo shenja té
UTI gé kané njé histori té
etheve, temperatur apo
dhimbje prapa shpines né
pjesén lumbale.

Ose Co-amoxiclav (14 dité)

Cefaleksin 500 mg 2 heré
né dité.

Té fluoroquinolones,
ofloxacin, ciprofloxacin,
dhe

levofloxacin, jané shumé
efikase né regimens 3-
ditore

Femrat e te gjitha moshave
kursi prej 3 ditéve,

kurse 7 dite tek femrat né
moshé

Meshkujt kursi prej 7
diteve.

Linja e dyte mvaresisht nga
ndieshmeria né
antibiogram

Infeksionet e Sipérme té
Traktit Urinar mund té
shogérohet me bacteraemia
( prezenca e bakterieve ne
gjak ), té cilat infeksione
jané me rrezik pér jetén

Ky udhézues éshté i bazuar né prova me té miré né dispozicion, té bazuara né fakte dhe déshmi

por pérdoreni edhe gjykimin profesional dhe té pérfshihen dhe pacientét né vendimet e

menaxhimit.

BIAN\

British Infection Association
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Menaxhimi i UTI bakteriale né meshkujt e rritur

Ifeksionet e traktit urinar né meshkuj jané paré pérgjithésisht si té komplikuara pér shkak
se ato rezultojné nga anomalit anatomike ose funksionale té traktit urogjenital. ITU jané té
rralla te meshkujt e rinjé té shéndetshém né mes t€ moshés 15 dhe 50 vjet dhe jané shumé té
pazakonté. Prandaj, kur ITU ndodhin, atéheré mekanizmat jané zakonisht té ndryshme nga ato né
graté, dhe jané rezultat nga dobésimi i mbrojtjet normale té nikoqirit ose prania e anomalive té
traktit urinar. Mostrat e kulturés se urines duhet té trajtohen né ményré té pérshtatshme, pér té
siguruar identifikimin e sakté té té mikroorganizémave té cilét jané shkaktar té paraqitjes sé
Infeksioneve.

Fig.5
Anomalité themelore té 1TUs, traktit té
poshtém urinar né meshkuj.

Fhimosa

Strictura Urthrale

Obstruction | gafés sé féshikézés
Prostaté e zgjeruar,

Gurét né veshké ose ureter,
Diverticulum e féshikézés,
Tumor | féshikézés

Fshikéza neurogjenice,

Kanceri | prostatés

Gjendjet imunosupresive

Eshté béré e garté, megjithaté, se njé numér i vogél i meshkujve t&¢ moshés 15-50 vjec vuajné
ITUs akute té pakomplikuar. Arsyet e sakta pér infeksione té tilla nuk jané té garta, por faktorét e
rrezikut gé lidhen me infeksione té tilla pérfshijné marrédhénie me njé partner té infektuar,
marrédhénie anale dhe mungesa e circumcisionit. Megjithaté, kéta faktoré nuk jané gjithmoné té
pranishém. Shkaktarét uropatogjenik jane té njejte si te femrat E.Coli. Nga ana klinike kéto
infeksione zakonisht prezentojne me sipmtoma té cystitit por shpeshé imitojne Urethritis duke
shkaktuar njé rrjedhje té sekrecionit nga uretra dhe leukocytos.

Si pérfundim Infeksionet té traktit urinar né meshkujt jané shumé mé té rrallé se sa né graté dhe
kané tendencé té jené té lidhur me patologji urologjikale.
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Meshkuj e rinje té cilét prezentojné me shenja t&¢ Syndromés Cystitis dhe nuk kané faktoré té
rrezikut mundé té trajtonen me Trimethoprim- Sulfamethaxazol, Trimethoprim apo
Fluoroquinolone pér 7 dité. Regjimentet e shkurta duhet té ju iket.

ITU té pérséritur te meshkujt éshté njé arsye e pérbashkét pér referim né urologji. Nuk ka
gjykime né lidhje me efektivitetin e antibiotikéve ose produkteve té boronicés pér parandalimin
ITU té pérséritura né meshkuj. Mendimi i ekspertéve sugjeron gé meshkujt duhet té hulumtohen
nése ata kané simptomat e Infeksionit té traktit té sipérm urinar, déshtojné né pérgjigjejen né
antibiotikét té pérshtatshém ose kané ITU periodike (dy ose mé shumé episode né tre muaj).

Té paktén 50% e meshkujve me ITU rekurrente dhe rreth 90% té meshkujve me ITU febrile
munde té keté pérfshirje té prostatés, e cila mund té ¢ojé né komplikacione té tilla si abscesit
prostatic ose prostatitis kronike bakteriale.

Gjendjet si prostatitis, infeksionet klamidiale dhe epididymitis duhet gjithénjé té konsiderohen né
diagnozén diferenciale te meshkujt me dizuri akute ose frekuenca té urinimit dhe testet e duhura
diagnostike duhet t¢ merren parasysh. Né meshkuj, rekomandohet té mirret urina pér kultur para
tretmanit sa heré gé njé infeksion té traktit urinar éshté i dyshuar.

Né pacientét e moshuar (mbi 65 vjecg), diagnoza duhet té bazohet né njé vlerésim té ploté klinik, duke
pérfshiré edhe shenjat vitale.
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RC Royal College of

G General Practitioners

Manaxhimi i ITU bakteriale te meshkujt e rritur

Trajtimi Zgjedhja e paré

m  Trimethoprim-

Meshkuj e rinjé t€ cilet Sulfamethaxazol, 7 dité

prezentojné me shenja té B Nitrofurantoin 100 mg dy

Syndromes Cystitis dhe heré né dité né ményré orale 7

nuk kané faktor té rrezikut dite

munde té trajtohen me: m Trimethoprim kohézgjatje prej
7 dité

Pér shkak té aftésisé sé tyre B Ciprofloksacin 500 mg né

pér té depértuar né fluidin ményré orale dy heré né dité 7

prostatic, Kinolonet mé tepér dite.

se nitrofurantoin ose

cefalosporinat duhet té

mirren parasyshé gjaté B Ofloxacin 200 mg dy heré né

trajtimit me antibiotik té ITU dite 7 dité

te meshkujt e moshés

mesatare.

Fluoroquinolones :

B Ciprofloxacin 500mg dy heré

Acute prostatitis né dité . -

B Ofloxacin 200 mg dy heré né
dité

Meshkujt me temperaturé Fluoroquinolones :

ose dhimbje prapa shpinés

duhet té konsiderohet B Ciprofloxacin 500 mg dy heré

mundésia e 1TU té rrugéve né dité pér 14 dité

té sipérme urinare apo

simptoma rekurente B Ofloxacin 200 mg dy heré né

kérkojné njé tretman prej dité

14 ditéve.

Alternative

Fluoroquinolone pér 7 dité.

Para trajtimit té mirret
mostra pér urinokulturé.

Linja e dyté mvaresisht nga
ndieshméria né antibiogram

Linja e dyté mvarésisht nga
ndieshmeria né antibiogram

Njé kurs prej katér javéve
éshté i pérshtatshme pér
Meshkujt me simptoma qé
sugjerojné né Prostatitis,
Trajtim prej 28 dité.

Linja e dyté mvaresisht nga
ndieshmeria né antibiogram
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Menaxhimi i ITU bakteriale té rrugéve té poshtéme urinare né Graté
shtatézéna

Trajtimi me antibiotik te bacteriuria asimptomatike né shtatzéni zvogélon rrezikun e infeksionit té
sipérm té traktit urinar, lindjes sé parakohshme dhe lindjes sé foshnjes me peshé té ulét. Infeksioni i pa
trajtuar té rrugéve té sipérme té traktit urinar gjaté shtatzénisé gjithashtu mbartin rrezige té
sémundshmeérisé, dhe rrallé heré té vdekshméris sé gruas shtatzéné. Né vizitén e paré antenatale né
menyré rutinore duhet té mirret mostra pér urinokulture. ITU simptomatike né graté shtatzéna duhet té
mirret njé mostér e urinés pér urinokulturé para se té fillohet me trajtimin empirik me antibiotik dhe té
fillohet trajtimi me nje antibiotic né menyré empirike deri sa té kthehet rezultati nga urinokultura me
antibiogram. Referojuni udhérrefyeseve mbi zgjedhjen e antibiotikut pér graté shtatzéna. Duke pasur
parasysh rreziget e bacteriuris simptomatike né shtatzéni, njé urinokulturé duhet té pérséritet brenda shtaté
ditéve pas pérfundimit té trajtimit me antibiotik si njé prové e shérimit té infeksionit. Graté gé nuk kané
bacteriuria né tremujorin e paré nuk duhet pérséritur urinokultura.

RC Royal College of
GI) General Practitioners

Manaxhimi ITU bakteriale né graté shtatézéna

Trajtimi Zgjedhja e paré Alternativé

Trajto ITU sipmtomatike te Linja e pare : Linja e trete:

graté shtatézéna me

antibiotik. Té mirret njé B Nitrofurantoiné 100 mg B Cefaleksin 500 mg
mostér e urinés pér B Amoksiciline 500 mg.

urinokulturé para se te o o

fillohet me trajtimin empirik o Kohezgjatja e trajtimit

me antibiotik Linja e dyte:

_ ) B Nje kurse 7 dite trajtimi éshté
| Trlmethoprlm 200 mg e mjaﬂueshme

Jepni preparate te folateve né
tremestrin e paré.

B Mos pérshkruani B Infeksioni i pa trajtuar té B Duke pasur parasysh rreziget e
Trimethoprim pér rrugéve té sipérme té bacteriuris simptomatike né
graté shtatzéna te traktit urinar gjaté shtatzéni, njé urinokulturé duhet
cilat kanédeficienc shtatzénisé gjithashtu té pérséritet brenda shtaté ditéve
té folateve, mbartni rrezige té pas pérfundimit té trajtimit me
konsumim té ulét sémundshmérisé, dhe antibiotik si njé prové e sherimit
folate me ushgim rrallé heré té te infeksionit.
apo ato gra té cilat vdekshmeéris sé gruas B Graté gé nuk kané bacteriuria né
marrin antagonisté shtatzéné. tremujorin e paré nuk duhet
té folateve. pérséritur urinokultura
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Parimet té pérgjithshme té pérdorimit té antibiotikéve né Kujdesin Parésor

Duhet té shmanget pérdorimi i antibiotikéve té spektrit té gjeré (p.sh. Co-amoxiclav,
qguinolones dhe cefalosporinat) sepse ata rrisin rrezikun e infeksioneve me Clostridium
difficile, MRSA dhe ITU rezistente, antibiotikét e spektrit té ngushté té mbeten né fuqi .

Udhérrefyesit nga Agjencia pér Mbrojtjen e Shéndetit (HPA) sugjeron té merren parasysh
perdorimi | antibiotikéve te spektrit te ngushte té tilla si Trimethoprim me nitrofurantoin,
peniciling, Amoxicillin, flucloxacillin ne trajtimet e linjés se pare.

Rezistenca éshté duke u rritur né té gjitha antibiotikét té cilét pérdoren pér trajtimin ITU-
re.

Kurse sa i perket zgjedhjes sé paré alternative né mes té sulfametoksazolit apo
nitrofurantoinés nuk éshté e qarté se cila duhet té jet e linjes sé paré.

Infeksionet pér shkak té organizmave multiresistant né E.coli pérfshiré spectrin e zgjeruar
beta-laktamazé (ESBL) jané né rritje ndaj antibiotikéve peniciliné dhe cephalosporin dhe
shpesh té llojeve té tjera té antibiotikéve. Antibiotikét oral té tilla si nitrofurantoin,
pivmecillinam dhe heré pas here trimetoprima jané shpesh efektiv.

Nitrofurantoin éshté kundérindikuar né prani té veshkave me insuficience.

Shmangni pérdorimit té gjeré te antibiotikéve aktuale (vecanérisht ato agjenté té cilét
gjithashtu jané ne dispozicion si preparate sistemike, psh acidit fusidic).

Né shtatzéni t€ marréni mostra pér té informuar trajtimin; kur éshté e mundur pér té ju
shmangur tetraciklinat, aminoglycosides, Kinolonet, dozé té larté te Metronidazole (2 g)
pérveq nése dobia peshon mé shumeé se sa rreziget. Pérdorimi afatshkurtér i nitrofurantoin
(rreziku teorik i1 hemolizés neonatale) nuk pritet té shkaktojé probleme fetale.
Trimethoprim gjithashtu ka gjasa té vogla té shkaktojé probleme.
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Qéllimi i Auditimit

Pérmirésimi i cilésisé sé shérbimeve shéndetésore né diagnostifikimin dhe menaxhimin e
Infeksioneve té traktit urinar duke e rritur profesionalizmin né pérdorimin adekuat té antibiotikéve.
Menaxhimi i ITU té béhet simbas linjes sé paré té antibiotikéve dhe antibiotikét alternativ té
mbesin zgjedhja e dyté né bazé té udhérréfyeséve klinike dhe literatures mé té miré té bazuara né
evidenca, e cila ka dizajnuar pérdorimin e antibiotikéve né trajtimin e infeksioneve té traktit
urinar, me synim pér té zvogeéluar rezistencén e antibiotikéve, démet anésore ( démit kolateral) té
antibiotikeve dhe pér té siguruar pérshkrimin e recetave kosto- efektive dhe racionale.

Auditimi éshté kryer pér té paré nése praktika aktuale né pérshkrimin e recetave éshté né
pérputhje me udhézimet.

Kriteri

Kriteri pér menaxhimin e Infeksioneve té dyshuara bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té
pakomplikuara éshté bazuar né literaturén e Mjekésisé familjare nga Jon Mortag, udhérréfyest
NICE (National Institute for Health and Care Excellene), Management of Infection Guidance for
Primary Care for Consultation and Local Adaptation — May 2016, Artikul Shkoloré pér
menaxhimin e ITU (The New England Journal Of Medicine) kéta udhérrefyes véné né dukje se,
"graté jo shtatzéna e ¢do moshe me simptoma apo shenja akute té ITU té poshtme duhet té
trajtohet me 1. Sulfametoksazolit-Trimetoptim, ose Nitrofurantoin pér tre dité ose si
alternativ nése kéto dy té parat nuk mund té ipen atéheré trajto me Cefaleksin’, trajtim me
kurse mé té gjata me antibiotik mund té jeté e nevojshme né graté mbi 65 vjeg, graté shtatzéna
dhe infeksionet lidhur me kateter, por 3 ditét e trajtimit éshté e mjaftueshme pér shumicén e
pacientéve.

Kurse Ifeksionet e traktit urinar né meshkuj jané paré pérgjithésisht si té komplikuara duke u
bazuar né udherrefyesit Kklinik trajtimi mund té béhet me antibiotik: 1.Trimetoprim-
Sulfamethaksazol, Trimethoprim ose Fluorokinolone, né kursé prej 7 dité, kurse te meshkujt
e moshave té reja té cilet nuk kané faktoré té rrezikut duhet té trajtohen me 1.Trimethoprim-
Sulfamethaxazol, Trimethoprim ose Nitrofurantoin me kursé prej 7 dité.

Mé poshté gjeni tabelen mbi menaxhimin e Infeksioneve té traktit urinar té bazuar né
udhérréfyesit. Tabela Nr..6
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RC Royal College of
I) General Practitioners

PHE GuidanceMENAXHIMI | INFEKSIONEVE TE RRUGEVE TE POSHTME TE

TRAKTIT URINAR NE KUJDESIN PARESOR

Trajtimi

Zgjedhja e pare

Alternative

Infeksionet e rrugéve té poshtme
té traktit Urinar te femrat jo
shtatezena

Nitrofurantoin
100mg né ményré
orale

Cefaleksin 500 né
menyré orale
Té fluoroquinolones,

Te femrat e té gjitha moshave
kursi prej
3 diteve, kurse

Kinolonet nuk duhet té pérdoren B Trimethoprim- ofloxacin, 7 dité tek t& moshuarit
si antibiotik té linjes sé paré te Sulfametaksazol ciprofloxacin, dhe
femrat joshtatézéna me ITU té 800 mg né menyré levofloxacin, jané shumé
poshtme. orale efikase né regimens 3-
ditore
Infeksionet e rrugeve téposhtme B Trimethoprim-800 B Ciprofloksacin 500
té traktit Urinar te meshkujt mg/sulfamethoxazo mg né ményré orale | Trajtim prej 7 ditéve. Nuk
le 2D 1 tab. dy heré né dité 7 dité | rekomndohen kurse té shkurta té
B Nitrofurantoin 100 B Linjae dyté trajtimit.
mg dy her ne dite mvarésisht nga
né menyre orale ndieshmeria né
B Trimethoprim antibiogram
Infeksionet e rrugéve té poshtme B Ciprofloksacin 500 B Linjaedyte Meshkujt me temperatur apo
té traktit Urinar te meshkujt e mg né ményré orale mvaresisht nga simptoma rekurente kérkojné
rritur (konsidero Prostatis) dy heré né dite 7 D ndieshmeria né tretman prej 14 ditéve.
B Ofloxacin 200 mg antibiogram Urinokultura para trajtimit

dy heré ne dite 7D

rekomandohet.

Fluoroquinolones :

B Trimethoprim—

Kursi prej 4 javé mundé ta

B Ciprofloxacin sulfamethoxazole parandaloj Prostatisin chronic.
Acute Prostatitis gﬁgmg dy heré né B Dérgo pér Urinokulture Trajtim prej 28 dite
B Ofloxacin 200 mg
dy her ne dite
Infeksionet e rrugéve té B Linjae paré: B Linjae dyte: Trajto per 7 dité nése jané
poshtme té traktit Urinar te Nitrofurantoin 100 trimethoprim 200 mg 2D | prezente sipmtomet e ITU ose
femrat shtatezena. Dergone mg 2D pér kohé B Jepnifolate trimesterine | egziston bakteriuria
urinén pér kulturé dhe filloni té shkurt. paré asimptomatike me antibiotik né
me antibiotik B Amoxiillin500 mg | B Linjae trete 500mg ne: ményré empirike deri sa té
né ményré orale 3D cephalexin 500mg 3D kthehet mostra prej
urinokulturés.
ITU rrecurente te femrat jo B nitrofurantoin 50 —
shtatézéna >3 ITU/ 100 mg 2D
Pér té reduktuar ITU rekurente B Trimethoprim—
fillimisht rekomando sulfamethoxazole
hidratimin, produkte té 2D ngaltab Ose
Cranberry B trimethoprim

ITU te Femijét Femijet <3 muaj:
refero urgjent pér vlerésim.
Femijet > 3 mths: perdor positive
nitrite pér t& udhéhequr.

Starto antibiotic dhe dergo urinen
per kultur para tretmanit

Imazhe: i referohet vetém né
gofté se fémija <6 muaj, ose ITU
atipike te pérséritur ose atipike

UTI te poshteme:

trimethoprim ose
nitrofurantoin
susceptible,
amoxicillin

ITU té siperme:

co-amoxiclav

ITU poshtme -Linja e dyté:

B Cephalexin

ITU te sipérme -Linja e dyté:

Cefixim

ITU té poshtme 3 dité trajtim

ITU té sipérme 7 deri 10 dité
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http://www.hpa.org.uk/web/HPAwebFile/HPAweb_C/1279888711402

CAKTIMI | SYNIMEVE

Standartet

Pa standarte té synuara kujdesi do té mbetet | pa drejtuar dhe evaluimi do té jeté | pamundur.
Pér shkakeé té mungesés sé menaxhimit té stanardizuar té Infeksioneve té traktit urinar né bazé té
udhérréfyeséve dhe protokoleve klinike té bazuar ne evidenca, kemi synuar gé 70 % e pacientéve
me Infeksione té dyshuara bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara té jené
menaxhuar me antibiotikét e linjés sé paré.

Materiali dhe metodologjia e punés

Né Komunén e Prishtinés gjithsej jané 1 QKMF, Table 1: Qendrat e Mjekésisé Familjare né
15 Qendra té Mjekeésisé Familjare dhe 15 AMF. P"Sh&’(‘& = i ——
Pér grumbullim e €& dhénave pér numrin dhe 1lojin €  GwiF prishtine [qWF T prishtine [Bardhosh
antibiotikéve éshté pérpiluar lista pér grumbullimin e gmg Eris:tiné galrlilevé
" . .s . rishtiné ullaj
te dhenave duke u bazuar né Regjistrin e Barnave 4 QMF 4 Prishting [Keqekolle
té leshuar nga Ministria e shéndetésisé. Nga regjistri i QMF 5 Prishtiné _[Kishnicé
pacientéve jané nxjerré diagnozat e Infeksioneve té T
dyshuara bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té QMIF 8 Prishtiné _|Mirdité
H H 2 QMF 9 Prishtiné |Mramur

p_alfomplll'kuara sipas ICD 10,_ N30 dhe !\I34, dhe té QMF 10 Prishting [Rimanisht
cilét jané menaxhuar me antibiotik. Ekipet punuese QMF 11 Prishting |Shahskovce
A imi A dhe 3 ila A QMF Matil Shkabaj
per grumbulllml_n eté dhe[]ave né secilén QM_E kqne: Vot oo
nxjerré dhe evidentuar té dhénat nga regjistri i QMF Hajvali
pacientéve dhe urdhéresat pér dhénien antibiotikéve QMF Besi

pér muajin Prill, Maj dhe Qershor 2016 pér secilin mjek familjar.

Ekipet punuese pér ndihmén né grumbullimin e té dhénave jané: Menaxhmenti i QKMF, Shefat
dhe Infermierét pérgjegjése té Qendrave té Mjekésisé Famijlare, Kryeinfermiere e QKMF
Myrvete Sopi, Infermiere pérgjegjése né QKMF Vlora Svegla, Nexhmie Beshiri trajnere e
Infermieris né QKMF.

Konsultimet pér Auditimin jané béré nga ekipa e punés e pérbéré prej profesionistéve
shéndetésor né QKMF né Prishtiné: Dr. Merita Shkodra Brovina, Dr.Rrezart Halili, Dr.Florije
Hyseni, dhe Dr.Sami Uka nga zyra e OBSH.

Analizimi dhe prezantimi i té€ dhénave éshté béré nga Dr.Vjollca Zegiri-Kordinatore e kontrollit
té Cilésisé.

Metoda éshté retrospektive, té dhénat jané pérpunuar me metoda adekuate statistikore dhe jané
paragitur me tabela dhe diagrame té shogéruara me komente pérkatése. Gjaté analizimit nga
numri i pérgjithshém i pacientéve simbas grup moshave té caktuara me ITU té trajtuar me
antibiotik gjaté muajéve Prill, Maj dhe Qershor 2016, pér secilin mjek té Qendrés éshté gjetur
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dhe paraqgtur numri dhe pérgindja e antibiotikéve té ordinuar dhe té pérshkruar, gjithashtu né
nivel té pérgjithshém té secilés Qendér éshté paraqgitur pérgindja e llojit té antibiotikéve té
ordinuar.

Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QKMF-re.

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paraqgitur numri dhe pérgindja totale e pavcientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 1.0 dhe Diagrami 1.0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet e me shumé te dy gjinité né QKMF.

Numri total | pac. te Nr. dhe pérgindja totale |Nr. dhe pérgindjae [Nr.dhe pérgindjae
audituar e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré
parenterale.
282 25

93 68
|0 100%[ 73%|0 27%|

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet e me shumé te dy gjinité né QKMF.

300
250
200
150
100
50
0
Numri total | pac. Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja
te audituar totale e pac. t&¢ e pacientéve té e pacientéve té
trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. meényré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 282. Prej tyre 93 pac. jané
trajtuar me me antibiotik. Nga 93 pac. 68 ose 73% jané menaxhuar né ményré orale dhe 25 pac
ose 27% jané menaxhuar né ményré parenterale.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
grupmoshés 16 deri né 20 vjet te dy gjinité t&¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale
té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QKMF.

Tabela 1.1
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té& pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te dy
gjinite prej moshés 16 deri 20 vjet pér ¢do Mjek né QKMF.
Nr. I pac. [Nr. | pac.|Nitrofurant|{Sulfametok|Kinolone- |Cef.gj.I |Cef. Gj.Il [Cef.gj.lll, [Cef.gj.lll |Eritromyciné |Amoksic |Amoksici
Mjeku |[té té oin sazol + Ciprofloks |Cefaleksi [Cefuroksim{Pancef, |, iliné liné+Ac.
audituar [trajtuar Trimetopri |acing, né Enfeksio [Zimaks [Cefeksel Klavuloni
Dr.1 0 0
or2 [ 2 0
or3 [ 2 0
Dr.4 0 0
Dr.5 0 0
b6 b 5 4 B 4
or7 | 3 1 E 1]
ore | 1 0
oro | 1 0
Gjithesej . 140 5 [ 4 1
% [ 36% [ 80% [ 20%
Diagrami 1.1
Numri dhe pérqindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te dy gjinite prej moshés 16 deri 20
vjet, pér cdo Mjek né QKMF.  m Nitrofurantoin
4 m Sulfametoksazol + Trimetoprim
4 — . . -
= Kinolone-Ciprofloksacing,
3.5 A . .
m Cef.gj.I Cefaleksiné
3 .
25 m Cef. Gj.Il Cefuroksim-Enfeksio
5 m Cef.gj.Ill, Pancef, Zimaks
15 - Cef.gj.ll, Cefeksel
1 f Azitromicine
0.5 - Amoksiciliné
0 " m Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga 5 konsultime me pacienté, 4 prej tyre jané trajtuar me
antibiotik té té familjes sé cefaliosporineve té gjeneratés sé 11-té, kurse njé me Amoksic-Ac
klavulonik.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
grupmoshés 16 deri né 20 vjet te dy gjinité t&¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale
té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QKMF.

Tabela 1.2 dhe diagrami 1.2

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare
te dy gjinit prej moshes 16 deri 20 vjet né nivel té pergjithshem né QKMF.

Nitrofura [Sulfamet |Ciproflok
ntoin, oksazol + |sacing,
Furamag [Trimetop |Ciprinol,

Cef.gj.l
Cefaleksi
né

Cef. Gj.ll
Kliacef,
Cefaklor

Cef. E gj.
I
Enfeksio

Cef.E
gjen. 11,
Neocef

Cef. E Makrolid
gjen.lll, [Klarisin,
Cefeksel |Erytromy

ling,

Amoksici [Amoksici

liné+Ac.K

Amoks, [lavulonik

0% 0% 0%

0%

0% 80%

0% 0%

0%

0% 20%

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel
Cef. E gjen. 111, Neocef
Cef. E gj. Il Enfeksio
Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor
Cef.gj.I Cefaleksiné
Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

pergjithshem né QKMF.

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare te dy gjinit prej moshes 16 deri 20 vjet né nivel té

0%

0%

10% 20% 30%

40% 50%

60%

70%

80%

Nga tabela dhe diagrami pérkatés shifet se pérgindja mé e madhe e antibiotikut i cili éshté
ordinuar né menaxhimin e ITU éshté i familjes sé cefalosporineve té gj.sé Il, dhe 20% éshté
ordinuar Ac.Klavulonik. Standarti i auditit 70%. Qendra nuk i ka plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhjuar me antibiotik te femrat e moshés prej 20 vjet e mé shumé né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér cdo mjek né nivel t¢ QKMF.

Tabela 1.3 dhe Diagrami 1.3

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te femrat
prej moshés 20 vjet e me shume pér ¢do Mjek né QKMF.

Nr. I pac. |Nr. | pac.|Nitrofurant|Sulfametok|Kinolone- |Cef.gj.l |Cef.Gj.ll |Cef.gj.lll, |Cef.gj.lll [Eritromyciné [Amoksic |Amoksici

Mjeku |[t& té oin Cefaleksi |Cefuroksim{Pancef, |, iliné liné+Ac.
audituar |trajtuar né Enfeksio [Zimaks |Cefeksel Klavuloni

o1 B 7 4

o2 |25 9 P

Dr.3 7

Dr.4 4

Dr.5 0

Dr.6 7

Dr.7 13

Dr.8 4 1

Dr.9

Gjithésej

%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat prej moshés 20 vjet e me
shumé pér ¢cdo Mjek né QKMF.

12 11 m Nitrofurantoin

10

m Sulfametoksazol + Trimetoprim

m Kinolone-Ciprofloksacing,

m Cef.gj.1 Cefaleksing
m Cef. Gj.Il Cefuroksim-Enfeksio
m Cef.gj.111, Pancef, Zimaks

Eritromyciné

o N B~ O ©
N
N
N

Amoksiciliné

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri mé i madh i antibiotikéve té ordinuar pér menaxhimin e
ITU te femrat e moshés mbi 20 vjet e mé shumé éshté i familjes se Qinoloneve, pastaj Cef.e
gjen.sé 11- Enfeksio dhe Nitrofurantoina rradhitet e treta me radhé.

Page 27
Menaxhimi i Infeksioneve bakteriale té pakomplikuara té Rrugeve té Poshtme Urinare né Qendrat e Mjekésisé
Familjare t¢ Komunes sé Prishtinés



Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
trajtuar me antibiotike te femrat e moshés prej 20 vjet e mé shumé né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QKMF.

Tabela 1.4 dhe diagrami 1.4

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare
te Femrat prej moshes 20 vjet e me shumé né nivel té pérgjithshém né QKMF.

Nitrofura [Sulfamet |Ciproflok |Cef.gj.I |Cef. Gj.Il [Cef.Egj. |Cef.E Cef. E Makrolid{Amoksici |Amoksici

ntoin, oksazol + [saciné, |Cefaleksi [Kliacef, |l gjen. lll, |[gjen.lll, |Erytromy |ling, liné+Ac.K

Furamag [Trimetop |Ciprinol, |né Cefaklor |Enfeksio [Zimaks |Cefeksel |cin Amoks, [(lavulonik

8% 4% 58%| 0% 0%l 14%| 8% 0% 4% 4% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té

rrugéve té poshtme urinare te Femrat prej moshes 20 vjet e me shumé né nivel té
pérgjithshém né QKMF.

1
Amoksiciling+Ac.Klavulonik | #0%
Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina I4%
Makrolid-Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel | #0%

Cef. E gjen. IlI, Zimaks ﬁ
Cef. E gj. Il Enfeksio 14%

Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor | ®0%

Cef.gj.| Cefaleksing | #0%

Ciprofloksacing, Ciprinol, 58%

Sulfametoksazol + Trimetoprim 4%

Nitrofurantoin, Furamag 89

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri mé i madh i pac. éshté trajtuar me antibiotikét e familjes
sé Kinoloneve 58%, cef.té gj.sé Il dhe 8% me Nitrofurantoin. Nuk éshté plotésuar standarti.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik te Meshkujt e moshés prej 20 vjet e mé shumé né infeksionet bakteriale
té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QKMF.

Tabela 1.5 dhe diagrami 1.

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
meshkujt prej moshés 20 vjet e me shume pér ¢do Mjek né QKMF.
Nr. I pac. [Nr. | pac.|Nitrofurant|Sulfametok [Kinolone- |Cef.gj.l |Cef. Gj.Il |Cef.gj.llI, |Cef.gj.lll |Eritromyciné [Amoksic [Amoksici
Mijeku té oin sazol + Ciprofloks |Cefaleksi |Cefuroksim{Pancef, |, iliné liné+Ac.
audituar [trajtuar Trimetopri [acing, né Enfeksio |Zimaks |Cefeksel Klavuloni
Dr.1 l 2 1
Dr.2 l 19 8 l 8
o3 I 17 1 B 1
pra | 12 0
Dr.5 0 0
Dr.6 l 5 0
or7 o 6 il B 1
s B 7 1 I
Dr.9 l 4 1 1
Gitesej . 72]0 120 1] 10 R
% | 100%[ 18%]0 8% | 8% [ 8%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt prej moshés 20 vjet e me
shumé pér ¢cdo Mjek né QKMF. = Nitrofurantoin
8 m Sulfametoksazol +

8 Trimetoprim L

; = Kinolone-Ciprofloksacing,

6 m Cef.gj.1 Cefaleksiné

5 m Cef. Gj.Il Cefuroksim-

4 Enfeksio )

3 m Cef.gj.111, Pancef, Zimaks

2 1 1 11 Cef.gj.1ll, Cefeksel

1 Eritromycing

0

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga 13 konsulta té€ menaxhuara 10 prej tyre jané trajtuar me
Kinolone.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik te Meshkujt e moshés prej 20 vjet e mé shumé né infeksionet bakteriale
té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QKMF.

Tabela 1.6 dhe Diagrami 1.6

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare
te Meshkujt prej moshes 20 vjet e mé shumé né nivel té pérgjithshém né QKMF.

Nitrofura |Sulfamet |Ciproflok [Cef.gj.I |Cef. Gj.ll |Cef.Egj. |Cef.E Cef. E Makrolid{Amoksici |Amoksici

ntoin, oksazol + |saciné, |Cefaleksi [Kliacef, [l gjen. Ill, |[gjen.Ill, [Erytromy |liné, liné+Ac.K

Furamag [Trimetop |Ciprinol, |né Cefaklor |Enfeksio [Zimaks |Cefeksel |cin Amoks, [lavulonik

8% 0% 77% 0% 0% 0% 8%) 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara
té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt prej moshes 20 vjet e mé shumé né
nivel té pérgjithshém né QKMF.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid-Erytromycin

Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. Ill, Zimaks

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor

Cef.qgj.l Cefaleksiné

Ciprofloksacing, Ciprinol, 1%
Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag %

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri mé i madh i pac. éshté trajtuar me antibiotikét e familjes
sé Kinoloneve 77%, me antibiotikun Nitrofurantoina dhe Cef. E gj. sé Il 8% e pacienteve jané
trajtuar. Jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QKMF.

Tabelal.7 dhe Diagrami 1.7

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té

poshtme urinare té moshat mbi 16 vjet e tutje te dy gjinité né QKMF.

Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid - Cefalospoina té | Cefalospoina | Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me trajtiuar me Gentamicing, gjen. 1, Cefazolin té gjen. Il, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né antibiotik né Amikaciné Cefuroksim, |Ceftriakson, Frineg,
ményré orale ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 7276 Ord. |[Z76 |Ord. 776
I 93] 68 250 19 L 6
B 100%] 73%|0 27%| 76% | 24%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né
ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare té€ moshat mbi 16 vjet e tutje te dy
gjinité né QKMF.
Foec EED & _ z7o |MEEEED 2%
52 S=583E -£5
OoECDTOE L o Ord.
—— . —_ E
§828=5¢ - oo
0O8c3B O8 Ord.
Eg= ¢ .8 c Zi6
<5} © = -
08E&3 3° or
£EL8 . g5 X2 Zi6
E = -E (<5 9 Heb) E L_)
<BNBGEC <8 ord O} 6%
0 5 10 15 20

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri mé i madh i pac. &shté menaxhuar me antibiotikét né
ményré orale 73% dhe vetém 27% e pac. jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, kurse
loji i antibiotikut éshté i familjes s&é Aminoglukozideve-Gentamycina. Pérgindja éshté gjetur nga
numri total i pac.té menaxhuar me antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme

urinare té pakomplikuara né QMF 1-ré

Né tabelat dne diagramet e méposhtme éshté paraqitur numri dhe pérqgindja totale e pavcientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&é menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me

antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 2.0 dhe Diagrami 2.0

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinité né QMF 1 té.

Numri total | pac. te Nr. dhe pérgindja totale |Nr. dhe pérqgindjae |Nr.dhe pérgindjae
audituar e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
meényré orale. meényré
parenterale.
147 72 57 15

_ 100%_ 79%_ 21%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe
parenterale né Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara té rrugéve té poshtme
urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 1 té.

i
120 100%
100 9%
80 219%
40
20
0
Numri total | pac. Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja
te audituar totale e pac. té e pacientéve té e pacientéve té
trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 147. Prej tyre 72 pac. jané

trajtuar me me antibiotik. Nga ky numér 57 ose 79% jané trajtuar né ményré orale dhe vetém 15

pac ose 21% jané trajtuar né ményré parenterale.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve prej
moshés 16 vijet e tutje te dy gjinité t me antibiotié trajtuar né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF 1-ré.

Tabela 1.1 dhe diagrami 1.1

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshés 16 e mé shumé
né te dy gjinité per ¢do mjek né QMF 1-ré

Nr.i Nr. I pac. [Nr.|pac. |Sulfametoksaz|Ciprofloksa |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll |Cef.gj.lll, [Klaritromycin, [Amoksiciliné |Amoksicilin
pacientév |té trajtuar |té trajtuar |ol + cing, Cefaleksiné [Cefuroksim |Pancef,  |Cefeksel |Fromilid é+Ac.Klavu
me me Trimetoprim  [Ciprinol, , Enfeksio |Zimaks lonik

antibiotik [antibiotik Cipronatin

i

Dr.5

Gjithésej

%

L 57 O E 1
2

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshes 16 e mé tepér te dy
gjinité pér ¢do Mjek né QMF 1-té.

8 m Nitrofurantoin

m Sulfametoksazol + Trimetoprim

m Kinolone-Ciprofloksacing,

5 5 m Cef.gj.| Cefaleksingé

m Cef. Gj.Il Cefuroksim-Enfeksio
m Cef.gj.111, Zimaks

2 2 Cef.gj.ll1, Cefeksel

1 = Klaritromycine, Fromilid

Amoksiciliné

o P N W s~ 01O N ©
w
w
w
w

m Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 57 pac. té trajtuar 24 prej tyre jané trajtuar me
antibiotikun e familjes sé Kinoloneve, 9 pac. me familjen e cef. E gj.ll, 9 pac. me cef. E gj.1ll,
pastaj 7 pac. me cef. Gj.I dhe gjithésej 4 pac. me antibiotikun Trimethoprim-Sulfametoxsazol.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve prej
16 vjet e mé shumé té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 1-ré.

Tab.1.2 dhe Diagrami 1.2

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare prej moshes 16 e mé tepér te dy gjinité né nivel té pérgjithshém té QMF 1-té.

Antibiotiké{Nitrofuran [Sulfameto |Ciprofloksa |Cef.gj.l Cef. Gj.Il |Cef.gj.IlI Makrolid- |Amoksicili [Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Enfeksio |Zimaks, Klarisin, né, Amoks, [né+Ac.Klav
Furamag |Trimetopri [Ciprinol, é Cefeksel |Erytromycin|Amoksibos,|ulonik

Cipronatin Amoksina

% 0% 7% I 42%J I 12%J I 16%J I 21%‘ 0% 2% 0%

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshes 16 e mé tepér te dy gjinité
né nivel té pérgjithshém té QMF 1-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin

Cef.qgj.11l Zimaks, Cefeksel

Cef. Gj.Il Enfeksio

Cef.gj.l Cefaleksiné

Ciprofloksacing, Ciprinol, Cipronatin
Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin, Furamag

42%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 1 numri mé i madh i pac. prej moshés 16 vjet e tutje te
dy gjinité éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 42%, me antibiotikun Cef. e
gj- sé 111 21% e pacienteve jané menaxhuar, dhe vetém 7% Sulfametoksazol-Trimetoprim. Nuk
éshté arrutur standarti i auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
trajtuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 1.

Tabela nr.1.3 dhe Diagrami nr.1.3

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare t€ moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 1-té.
Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid - Cefalospoina té | Cefalospoina Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné, gjen. 1, Cefazolin tégjen. I, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Amikaciné Cefuroksim, |Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 7276 Ord. |Z76 |Ord. 7276
[ 72l 150 3 12
| _ . 21%| 4% L 17%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té
moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 1-té.
Sg €8 N Z76
E5wS=£5E -£5
OF P OXxXI 0 Ord. 12
o m } o .
o 8- =—% %
S8 <« N Z76
E5e8a5E
g B O° Ord
85 . 52 Zo 276
= .2 g5
EE°8E &% od 3
0 5 10 15

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri mé i madh i pac. &shté trajtuar me antibiotikét né
ményré orale 79% dhe vetém 21% e pac. jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej
15 pac. apo 21% 12 prej tyre jané trajtuar me antibiotik té& familjes sé cef.e gj.sé I11. Dhe 3 pac.
jane trajtuar me antibiotik te familjes sé Aminoglikozideve. Pérgindja éshté gjetur nga numri
total i pac.té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QMF 2-té

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pavcientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 3.0 dhe Diagrami 3.0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinité né QMF 2 té.

Numri total | pac. te Nr. dhe pérgindja totale [Nr. dhe pérgindjae [Nr.dhe pérgindjae
audituar e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
meényré orale. meényré
parenterale.
270 86 71 15

| 100%| 83%| 17%)

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 2 té.

300
250
200
150
100

50

0
Numri total | pac. Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja
te audituar totale e pac. t¢ e pacientéve t&¢ e pacientéve té
trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 270. Prej tyre 86 pac. jané
menaxhuar me antibiotik. Nga Ky numér 71 ose 83% jané menaxhuar né ményré orale dhe vetém
15 pac ose 17% jané menaxhuar né ményré parenterale.
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Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pavcientéve
simbas grupmoshave te dy gjinité. Numri dhe pérgindja e pac.prej moshés 16-20 vjet éshté 14
ose 20%, Femra mbi 20 vjet éshté 46 apo 65% dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet

éshté 11 ose 15%. té menaxhuar me antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 3.1 dhe Diagrami 3.1

Nr. dhe pérqindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup moshave

dhe gjinisé né QMF 2-té.

Mosha 16-20vjet. |Femra mbi 20 vjet.|Meshkuj mbi 20 vjet

50

40

30

20

10

Nr. dhe pérgindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup
moshave dhe gjinisé né QMF 2-té.

65%

20%
15%

Mosha 16-20vjet. Femra mbi 20 vjet.  Meshkuj mbi 20 vjet

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri mé i madhé i pacientéve ka gené i gjinisé femra 65%.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve prej
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér cdo mjek né nivel t¢ QMF 2-té.

Tabela 3.3 dhe diagrami 3.3

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshés 16 deri 20 vjet
né te dy gjinité per gdo mjek né QMF 2-té
Mijeku Nr. | pac. |Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofloksa |Cef.gj.| Cef. Gj.ll  [Cef.gj.lll [Cef.gj.lll, |Klaritromycin,|Amoksiciliné |Amoksicilin
té trajtuar |oin,Furamalol + ciné, Cefaleksiné|Cefuroksim [Pancef,  |Cefeksel |Fromilid é+Ac.Klavu
me g Trimetoprim |Ciprinol, , Enfeksio |Zimaks lonik
antibiotik Cipronatin
Dr.1 2 1 l 1
Dr.2 1
D3 2 B
Dr.4 6
Dr.5 3
Dr.6
Gjithésej l 270 14 il . 1
% 5% 7% Y
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshes 16 deri 20 vjet te dy
gjinité pér cdo Mjek né QMF 2-té.
4 . .
m Nitrofurantoin
4 . .
m Sulfametoksazol + Trimetoprim
35 . . .
m Kinolone-Ciprofloksacing,
3 . L
m Cef.gj.l Cefaleksiné
25 2 . . .
y m Cef. Gj.Il Cefuroksim-Enfeksio
2 .
m Cef.gj.111, Neocef
15 (14 1 11 1 .
) Cef.gj.11l, Cefeksel
1 . . -
m Klaritromycine, Fromilid
0.5 o
= Amoksicilingé
0

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej nga 14 konsulta té trajtuaruara 6 prej tyre jané
trajtuar me antibiotikun e familjes sé Kinoloneve, 3 pac. me familjen e cef. e gj.1.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve prej
16 vjet deri 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém t¢ QMF 2-té.

Tab.3.4 dhe Diagrami 3.4

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare
ne moshat 16 deri 20 vjet e tutje né QMF 2-té.

Nitrofura [Sulfamet |Ciproflok |Cef.gj.I [Cef. Gj.Il |Cef.Egj. |Cef.E Cef. E Makrolid{Amoksici |Amoksici

ntoin, oksazol + [sacingé, |[Cefaleksi |Kliacef, |[lI gien. lll, |gjen.lll, [Klarisin, |ling, liné+Ac.K

Furamag [Trimetop |Ciprinol, |né Cefaklor |Enfeksio |Neocef [Cefeksel |Erytromy |Amoks, [lavulonik

7% 7% 43%| 21%| 0%| 7% 38% 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare ne moshat 16 deri 20 vjet e
tutje né QMF 2-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos,..

Makrolid- Klarisin, Erytromycin

Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. I11, Neocef

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor

Cef.gj.l Cefaleksiné

Ciprofloksacing, Ciprinol, 43%

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 2 numri mé i madh i pac. prej moshés 16 vjet deri 20
vjete te dy gjinité éshté trajtuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 43%, me antibiotikun

Cef. e gj. sé 111 38% e pacienteve jané trajtuar, dhe vetém 7% Sulfametoksazol-Trimetoprim. Né
Qendér nuk jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t&¢ QMF 2-té.

Tabela 3.5 dhe diagrami 3.5

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té& pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Femrat prej moshés 20 vjet e tutje pér ¢do mjek né QMF 2-té

Mijeku [ Nr.i Nr. | pac. [Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofloksa |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll, [Cef.gj.lll, [Klaritromycin,|Amoksiciliné |Amoksicilin
pacientév |té trajtuar |oin,Furamalol + cing, Cefeksel |Fromilid é+Ac.Klavu
eté me g Trimetoprim |Ciprinol, lonik

audituar _[antibiotik Cipronatin

Dr.1 I 52 6

Dr.2 25 1
Dr.3 l 50 13 l 1
Dr.4 69 16
Dr.5 44 6
Dr.6 . 30 4
Gjithésej r270 46
% 00% 17%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat prej moshes 20 vjet e tutje,
pér cdo Mjek né QMF 2-té.
9 m Nitrofurantoin
2 m Sulfametoksazol + Trimetoprim
7 a m Kinolone-Ciprofloksaciné,
6 £ m Cef.gj.I Cefaleksiné
5 4 4 m Cef. Gj.Il Cefuroksim-Enfeksio
4 3 m Cef.gj.111, Neocef
3 2 Cef.gj.1Il, Cefeksel
2 1 1 Klaritromycine, Fromilid
; ' Amoksiciliné
Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 46 pac. t&¢ menaxhuar, 13 prej tyre jané
menaxhuar me antibiotikun e familjes sé Kinoloneve, 12 pac. me familjen e cef. e gj.1I1l, 5 pac.
me Sulfametoksazol+Trimetoprim.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 2-té.

Tab.3.6 dhe Diagrami 3.6

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare
Femrat prej moshes 20 vjet e tutje né nivel té pergjithshem né QMF 2-té.

Nitrofura [Sulfamet |Ciproflok |Cef.gj.I [Cef. Gj.Il |Cef.Egj. |Cef.E Cef. E Makrolid{Amoksici |Amoksici
ntoin, oksazol + [sacingé, |[Cefaleksi |Kliacef, |[lI gien. lll, |gjen.lll, [Klarisin, |ling, liné+Ac.K
Furamag [Trimetop |Ciprinol, |né Cefaklor |Enfeksio |Neocef [Cefeksel |Erytromy |Amoks, [lavulonik

11% | 28%[ 7%

0%[0 15%| 26%

0%l 11%

0%l 2%

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Makrolid- Klarisin, Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. 111, Neocef

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor
Cef.gj.l Cefaleksiné
Ciprofloksaciné, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin, Furamag

Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos,..

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té

pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare Femrat prej moshes 20
vjet e tutje né nivel té pergjithshem né QMF 2-té.

289

0%

5% 10%  15%

20%

30%

25%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 2 numri mé i madh i pac. femra té moshés mbi 20 vjet
éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 28%, me antibiotikun Cef. e gj. sé 11l
26% e pacienteve jané menaxhuar, 11% jané menaxhuar me antibiotikun Sulfametoksazol-
Trimetoprim. Nuk jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF 2-ré.

Tabela 3.7 dhe diagrami 3.7

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Meshkujt prej moshés 20 vjet e tutje pér ¢do mjek né QMF 2-té

Mijeku Nr. | pac. [Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofloksa |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll, [Cef.gj.lll, [Klaritromycin,|Amoksiciliné |Amoksicilin
té trajtuar |oin,Furamalol + Cing, Cefaleksiné|Cefuroksim [Neocef ~ [Cefeksel |Fromilid é+Ac.Klavu
me g Trimetoprim |Ciprinol, , Enfeksio lonik
antibiotik Cipronatin

Dr.1

Dr.2

r3 13 1 1 B .

bra 5 i I .

Dr.5

Dr.6 3 3

Gjithésej I 270 11 il 4 l 1 . 1 . 1 I 2 I 1

% 4% 9% 36% 9% I 9% I 9% [ 18% I 9%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt prej moshes 20 vjet e
tutje, pér cdo Mjek né QMF 2-té.

3 = Nitrofurantoin

3
- m Sulfametoksazol + Trimetoprim

'2 2 m Kinolone-Ciprofloksacing,

m Cef.gj.I Cefaleksing

15 111 11 H1 . . .

1 m Cef. Gj.Il Cefuroksim-Enfeksio
05 m Cef.gj.111, Neocef

0 Cef.gj.1l, Cefeksel

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 11 pac. té trajtuar, 4 prej tyre jané trajtuar me
antibiotikun e Sulfametoksazol+Trimetoprim.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet té trajtuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 2-té.

Tab.3.8 dhe Diagrami 3.8

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme
urinare te meshkujt e moshés mbi 20 vjet né nivel té peérgjithshém té QMF 2-té .

Antibiotiké[Nitrofuran [Sulfameto |Ciprofloksa |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll [Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin [Enfeksio [Pancef, gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag [Trimetopri |Ciprinol, é Cefiksim [Cefeksel [Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m ) Amoksina
% 9% 36% t Q%J r Q%J r 6%‘ 0% 0% I 9% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare Meshkujt prej moshes 20 vjet
e tutje né nivel té pergjithshem né QMF 2-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin, Azytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef.gj.111 Pancef, Cefiksim

Cef. Gj.Il Enfeksio

Cef.gj.l Cefaleksiné

Ciprofloksacinég, Ciprinol,

Sulfametoksazol + Trimetoprim

369

Nitrofurantoin, Furamag

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 2 numri mé i madh i pacientéve meshkuj té€ moshés
mbi 20 vjet éshté trajtuar me antibiotikét e familjes sé Sulfametoksazol-Trimetoprim 36%, me
antibiotikun e familjes se kinoloneve 9% e pacienteve jané trajtuar, 9% jané trajtuar me
antibiotikun Nitrofurantoin. Né Qendrén e Mjekésisé Familjare numér 2 né trajtimin e pac.
meshkuj jané plotésuar standartet e auditit 100% .
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 2.

Tabela nr.3.9 dhe Diagrami nr.3.9

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare t& moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 2-té.

Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid - Cefalospoina té | Cefalospoina Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné, gjen. 1, Cefazolin tégjen.ll, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Amikaciné Cefuroksim, |Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 776 Ord. (Z76 |Ord. 276
[ g6l 170 s 2 2 s

20%

mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 2-té.

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshat

v D X -
ESc_ 288 76
ECL=SESEE
3827 3°T g oOrd 5
§§f§é Z76
SE2c3E
=
3838 Ord
82435 Z76
EEglc )
3838 Ord.
S E 8. z16 2
ENEEEE
= k=
<=0°<g o
0 1 2 3 4 6 7 8

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té trajtuar me antibiotik 86, numri
mé i madh i pac. éshté trajtuar me antibiotikét né ményré orale 83% dhe vetém 17% e pac. jané
tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej 15 pac. apo 17% prej tyre 8 pacient jané
trajtuar me antibiotik t¢ familjes s& Aminoglikozideve, dhe 5 pac. jane trajtuar me antibiotik te
familjes sé Cef.qgj.Il. Pérgindja &shté gjetur nga numri total i pac.té trajtuar me antibiotik né
ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QMF 3-té

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 4.0 dhe Diagrami 4..0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik ne menyre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF 3-té.

Nr. Total | pacientéve té |Nr. dhe pérgindja totale |Nr. dhe pérqindjae |Nr.dhe pérgindjae

audituar. e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. meényré

parenterale.

127 51 37 . 14
i 100%“ 739 IR 27%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik ne menyre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF 3-té.

100%
73%

- 27%

Nr. Total | Nr. dhe pérgindja Nr. d pérgindjae Nr. dhe pérgindja
pacientéve té totale e pac. té pacientéve té e pacientéve té
audituar. trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.
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Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 127. Prej tyre 51 pac. jané
trajtuar me antibiotik. Nga ky numér 37 ose 73% jané trajtuar né ményré orale dhe vetém 14 pac
0se 27% jané trajtuar né ményré parenterale.

Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés mbi 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve
té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t&¢ QMF 3-té.

Tabela 4.1 dhe diagrami 4.1

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshés 20
vjet e tutje né te dy gjinité pér ¢do mjek né QMF 3-té

Mjeku | Nr.i Nr. I pac.  [Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofloksa [Cipronatin [Cef.gj.l Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll, |Cef.gj.lll, |Klaritromycin, [Amoksiciliné [Amoksicilin
pacientév [té trajtuar |oin,Furama|ol + cing, Cefaleksiné [Kliacef,Cef |Pancef,Zima |Cefeksel |Fromilid é+Ac.Klavu
eté me g Trimetoprim  |Ciprinol, aklor ks lonik
audituar _|antibiotik Cipronatin

Dr.1 I_ 18 1 I_ 1

m bosi|  w 0 2
or.3 r 11 3 r 3
Dr4 r 23
s | 2 5 [r 4 B
Gihesei [ 127] 23 i 1 R El 2

—_

w L 100%| 18% ol 1% 65% L L W
o Numri i pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
g pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 20 vjet vjet te dy
2 gjinite pér cdo Mjek né QMF 3-té.
=.
12 =
m Nitrofurantoin
10 si‘f £ m Sulfametoksazol + Trimetoprim
3 S, = Ciprofloksacing,
8 3 =) ) )
" S o 2 m Cipronatin
6 = pl 3 2 4 @ u Cef.gj.l Cefaleksiné
S :
2 g 3 g % ~ 22 m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
S Scf 2 == . .
4 S E3 = w S = = Cef. E gj. Il Enfeksio
= 3N T =5 . .
2| 2 iR % N . ?éh m Cef.gj.111 Pancef, Zimaks
Klaritromycine, Fromilid
0 ® Erytromycine,Azitromycine

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 23 pac. té menaxhuar, 15 prej tyre jané
menaxhuar me antibiotikun e familjes sé kinoloneve Ciprofloksacine, dhe 1 pac. me antibiotikun
e famijles sé Sulfametoksazol+Trimetoprim.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés mbi 20 vjet te dy gjinité t& menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve
té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 3-té.

Tab.4.2 dhe Diagrami 4.2

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 20 vjet vjet
te dy gjinite pér¢do Mjek né QMF 3-té.

AntibiotikéNitrofuran [Sulfameto [Ciprofloksa [Cipronatin |Cefgjl  |Cef.Gj.Il [Cef.Egj. Il |Cefgj.lll |Cef. Egjen. [Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili

toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Kliacef, |Enfeksio [Pancef, |lIl, Zimaks |gjen.lll,  [Klarisin, |né& Amoks, |né+AcKlav

Furamag  [Trimetopri|Ciprinol, é Cefaklor Cefeksel |Erytromycin[Amoksibos, [ulonik

Cipronatin Amoksina

% 0% 4% I 83% 0% 0% I 4% 0% 0% 0% 0% I 9% 0% 0%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 20 vjet vjet te dy
gjinite pér ¢cdo Mjek né QMF 3-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. lll, Zimaks

Cef.qgj.111 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor

Cef.gj.l Cefaleksiné

Cipronatin

Ciprofloksaciné, Ciprinol, Cipronatin
Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin, Furamag

83%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 2 numri mé i madh i pacientéve té moshés mbi 20
vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 83%, kurse 9% me familjen e
Makrolidéve dhe 4% me Sulfametoksazol-Trimetoprim. Nuk éshté plotésuar standarti i auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e mé tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 3.

Tabela nr.4.3 dhe Diagrami nr.4.3

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare t€ moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 3-té.

Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid- Cefalospoina té | Cefalospoina Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné gjen. 1, Cefazolin té gjen. I, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Cefuroksim, [Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 776 Ord. |Z76 |Ord. 776
[ 51/ Wl 10 D e
| [ 27%|0 " 20% I 6% 2%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né
Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshat mbi
16 vjet te dy gjinité né QMF 3-té.
oxsc 8 -9
S£E=EgB8. 4°
) - o 9=
OFw OXIH Ord. 1
2E£5 _.5¢g 76
® Q=% G
S&85 8. ze
B Oy =
OFw O Ord. 3
28 @2 z16
£ L B S
EXT o.Q
< OFE ord 10
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té trajtuar me antibiotik 51, numri
mé i madh i pac. éshté trajtuar me antibiotikét né ményré orale 73% dhe vetém 27% e pac. jané
tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej 14 pac. apo 27% prej tyre 10 pacient jané
trajtuar me antibiotik té¢ familjes sé Aminoglikozideve, dhe 1 pac. jane trajtuar me antibiotik te
familjes sé Cef.gj.I11. Pérgindja éshté gjetur nga numri total i pac.té trajtuar me antibiotik né
ményré parenterale.

Page 48

Menaxhimi i Infeksioneve bakteriale té pakomplikuara té Rrugeve té Poshtme Urinare né Qendrat e Mjekésisé
Familjare t¢ Komunes sé Prishtinés



Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme

urinare té pakomplikuara né QMF 4-té

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&é menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me

antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 5.0 dhe Diagrami 5.0

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik ne menyre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF 4-té.

Nr. Total | pacientéve té |Nr. dhe pérgindja totale |Nr. dhe pérgindjae |Nr.dhe pérgindjae
audituar. e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. meényré
parenterale.

13

402 155 142F
i 100%ﬂ_t oo 8%

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik ne menyre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF 4-té.

92%

200
150
100 8%
50
0
Pérgindja totale e pac.Pérgindja e pacientévePérgindja e pacientéve
té trajtuar me té trajtuar me té trajtuar me
antibiotik antibiotik né ményré antibiotik né ményré
orale. parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 402. Prej tyre 155 pac. jané

menaxhuar me antibiotik. Nga ky numér 142 ose 92% jané menaxhuar né ményré orale dhe
vetém 13 pac ose 8% jané menaxhuar né ményré parenterale.
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Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pavcientéve
simbas grupmoshave te dy gjinité. Numri dhe pérgindja e pac.prej moshés 16-20 vjet éshté 16
ose 11%, Femra mbi 20 vjet éshté 70 apo 49% dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet
éshté 56 ose 39%. té trajtuar me antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 5.1 dhe Diagrami 5.1

Nr. dhe pérgindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup
moshave dhe gjinisé né QMF 4-té

Mosha 16-20vj|Femra mbi 20 vj. [Meshkuj mbi 20 vj.

Nripac. [0 16l 70l sd
% [ 1 11%

Pérgindja e pac. te trajtuar me antibiotik simbas grup moshave
dhe gjinise né QMF-4-tg.

80

60

40 11%

20

Mosha 16-20vjet. Femra mbi 20 vjet.  Meshkuj mbi 20
vjet
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t&¢ QMF 4-té.

Tabela 5.1 dhe diagrami 5.1

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej
moshés 16 deri 20 vjet pér dy gjinite pér ¢cdo Mjek né QMF 4-té.

Nr. | pac. té|Nr. I pac. |Nitrofurant|Sulfametok |Kinolone- [Cef.gj.| Cef. Gj.Il  |Cef.gj.Ill, [Cef.gj.Ill,[Eritromyciné |Amoksici|Amoksici
. audituar  [té trajtuar [oin sazol + Ciprofloksa|Cefaleksiné|Cefaklor  |Pancef, |Cefeksel liné liné+Ac.K
Mjeku me Trimetopri |ciné, Cef Kliacef Zimaks lavulonik
antibiotik m
Dr.1 2 2 2
Dr.2 l 4 4 2 I 2
D3 5 5 ) L 2 1
Dr.4 l 1 1 I 1
Dr.5 4 3 1 1 1
o6 | 1 1 1
Dr.7
Dr.8
Gjithésej 7] 16l 3] 3 B O [ 6 1
% [ 19% 94%| 19%[ 19% [ 3% 6% 38%| 6%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet
bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té€ moshés 16 deri 20 vjet ]
né QMF 4-t&. | Nitrofurantoin
2 2 2 22
5 - - m Sulfametoksazol +
Trimetoprim
m Ciprofloksacing,
1.5 Ciprinol, Cipronatin
m Cef.gj.I Cefaleksing,
11 1 1 Cef
1 m Cef. Gj.Il Kliacef,
Cefaklor
m Cef. E gj. i
05 Cef. E gj. Il Enfeksio
Cef.gj.111 Pancef,
0 E—— Zimaks
Amoksiciliné.
Amoksina, Amoks,
Amoksiciliné+Ac.Klavu
lonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 16 pac. té trajtuar, 6 pacient jané trajtuar me
antibiotikun e familjes sé penicilineve, 3 jané trajtuar me antibiotikun e familjes sé
Sulfametoksazol+Trimetoprim dhe Nitrofurantoin. Né QMF 4 éshté plotésuar standarti i
auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t¢€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém t&€ QMF 4-té.

Tab.5.3 dhe Diagrami 5.3

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat 16 deri

20vjet te dy gjinité né nivel té peérgjithshém té QMF 4-té .
Antibiotiké)Nitrofuran |Sulfameto [Ciprofloksa [Palin ( Tetraciklina-|Cef.gj.l  |Cef. Gj.ll [Cefg.lll |Cef.E Makrolid- |Amoksicili [Amoksicili

toin, ksazol + |cing, Ac.Pipemidik)|Doksicikline [Cefaleksin |Kliacef, |Pancef, |[gjen.lll, [Klarisin, |n& Amoks, [né+Ac.Klav
Furamag [Trimetopri [Ciprinol, é Cefaklor, |Cefiksim |Cefeksel [Erytromycin|Amoksibos, [ulonik
m Cefuroksi , Amoksina

% 19% 19% 0% 0% O%I 13°o| 6% 0% 0% I 38% 0%

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat 16 deri 20 vjet te dy gjinité
né nivel té peérgjithshém té QMF 4-té .

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin, Azytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef.gj.11l Pancef, Cefiksim

Cef. Gj.II Kliacef, Cefaklor, Cefuroksim
Cef.gj.1 Cefaleksiné
Tetraciklina-Doksicikline

Palin ( Ac.Pipemidik)

Ciprofloksacing, Ciprinol,

Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin, Furamag 1

0% 10% 20% 30% 40%

38%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 4 numri mé i madh i pacientéve té moshés 16 deri 20
vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes s€ Amoksicilinés 38%, kurse 19% me familjen e
Sulfametoksazol-Trimetoprim, 19% me Nitrofurantoin. Jané plotésuar standartet e auditit.

Page 52
Menaxhimi i Infeksioneve bakteriale té pakomplikuara té Rrugeve té Poshtme Urinare né Qendrat e Mjekésisé
Familjare t¢ Komunes sé Prishtinés



Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te

femrat moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té

poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t& QMF 4-té.

Tabela 5.4 dhe diagrami 5.4

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat prej moshés
20 vjet pér ¢do Mjek né QMF 4-té.

Nr. I pac. té[Nr. I pac. |Nitrofurant|Sulfametok [Kinolone- [Cipronatin |Cef.gj.| Cef. Gj.ll  |Cef.gj.ll, |Cef.gj.Ill,|Eritromyciné [Amoksici|Amoksici
. audituar  [té trajtuar|oin sazol + Ciprofloksa Cefaleksiné [Enfeksio  |Pancef, |Cefeksel liné liné+Ac.K
Mieku me Trimetopri |cing, Cef Zimaks lavulonik
antibiotik m Ciprinol
3 2 _m
26 Y| 1
15 - E 1 ml:l 1
20 4 15 . 1
4 FI 4
2 !
R
Gitesejl. 2700 700 2 e 1 28] 5FI 1] FEI 2
% | 100% 26% 3% 9wl 1wl aow] 7%l 1% [ 14%) 3%

Numri | pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Femrat e moshés mbi 20 jet né QMF 4-té.

m Nitrofurantoin, Furamag

25 22
m Sulfametoksazol + Trimetoprim,
20 Trimoks
15 m Ciprofloksaciné, Ciprinol,
15 ] m Cipronatin
10
10 m Cef.gj.1 Cefaleksing, Cef
|/ 4 4 m-Cef. Gj.ll Kliacef, Cefaklor
S 2 3 2
u ' m Cef. E gj. Il Enfeksio
0 i

m Cef.gj.I1l Pancef,

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 70 pac. t&é menaxhuar, 28 pacient jané trajtuar me
antibiotikun e familjes sé Kinoloneve, dhe 2 jané trajtuar me antibiotikun Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 4-té.

Tab.5.5 dhe Diagrami 5.5

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet né

QMF 4-té.
Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto [Ciprofloksa |Cipronatin |Cef.gj.| Cef. Gj.Il  [Cef. Egj. Il |Cef.gj.lll [Cef. Egjen.|Cef. E Makrolid- [Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Kliacef Enfeksio [Pancef, 111, Zimaks |gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag |Trimetopri |Ciprinol, é Zimaks Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m Amoksina
% 3% 9% .: 1%‘ .: 40%| 0% [ 1‘@ 0% [ 3% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té& pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet né QMF 4-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik 3%
Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina |f|0%
Makrolid- Klarisin, Erytromycin 3%
Cef. E gjen.lll, Cefeksel 14%
Cef. E gjen. Ill, Zimaks 21%

Cef.gj.11l Pancef, |f|0%
Cef. E gj. Il Enfeksio 1%
Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor |/|0%

Cef.qgj.l Cefaleksiné 7%
Cipronatin 40%
Ciprofloksacing, Ciprinol, 1%
Sulfametoksazol + Trimetoprim 9%
Nitrofurantoin, Furamag 3%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 4 numri mé i madh i pacientéve femra té moshés mbi
20 vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 40%, kurse 9% me familjen e
Sulfametoksazol-Trimetoprim, 3% me Nitrofurantoin. Nuk éshté plotésuar standarti i auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF 4-té.

Tabela 5.6 dhe diagrami 5.6

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt prej
moshés 20 vjet pér ¢cdo Mjek né QMF 4-té.

Nr. I pac. té[Nr. I pac. |Nitrofurant|Sulfametok [Kinolone- [Cipronatin |Cef.gj.| Cef. Gj.ll  |Cef.gj.lll, |Cef.gj.Ill,|Eritromyciné [Amoksici|Amoksici
audituar  |té trajtuar [oin sazol + Ciprofloksa Cefaleksiné|Enfeksio  [Pancef, [Cefeksel liné liné+Ac.K

Mieku me Trimetopri |ciné, Cef Zimaks lavulonik

antibiotik m Ciprinol

Dr.1 28 2 B

o2 20 21 I n

or3 | 23 8 B -

oa 22| 15 I 15

ors [ 10 5 B

o6 |9 4 b s

o7 b 2 1 1

Dr.8

Githése [l 1150 56 34) F 15? 7

% | 100%| 49% | 61% L 7% 13%

Numri i pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té¢ pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Meshkujt e moshés mbi 20 vjet né QMF 4-té

m Nitrofurantoin, Furamag

25

m Sulfametoksazol + Trimetoprim,

Trimoks ) L
m Ciprofloksacing, Ciprinol,

20 -
m Cipronatin

15 - m Cef.gj.1 Cefaleksing, Cef

m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor

10 1 m Cef. E gj. Il Enfeksio

21
7
. | 5 A m Cef.gj.111 Pancef,
2 1 I 1 Cef.gj.I1I -Zimaks
0 | m Cef.E gjen. I11-Cefeksel

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 56 pac. t&¢ menaxhuar, 34 pacient jané menaxhuar
me antibiotikun e familjes sé Kinoloneve, dhe 5 jané menaxhuar me antibiotikun cef gjllI.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 4-té.

Tab.5.7 dhe Diagrami 5.7

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkuj e moshés mbi 20vjet né

QMF 4-té.
Antibiotiké|Nitrofuran|Sulfameto [Ciprofloksa [Cipronatin |[Cef.gj.l  |Cef.Gj.Il |Cef. Egj. Il [Cef.gj.lll |Cef. E gjen.|Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + [cing, Cefaleksin |Kliacef  |Enfeksio [Pancef, |IIl, Zimaks [gjen.ll, [Klarisin,  [né& Amoks, [né+Ac.Klav
Furamag |Trimetopri Ciprinol, é Cefeksel ~ |Erytromycin|{Amoksibos, |ulonik
m Amoksina
% 0% 0% O%I 61% 0% 0% 0% O%I 27%. 13% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara
té rrugéve té poshtme urinare te Meshkuj e moshés mbi 20 vjet né QMF 4-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin

Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. I, Zimaks

Cef.gj.111 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.Il Kliacef

Cef.gj.I Cefaleksiné

Cipronatin 619
Ciprofloksacinég, Ciprinaol,

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 4 numri mé i madh i pacientéve meshkuj té€ moshés
mbi 20 vjet &shté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 61%, kurse 27% me
familjen e cef.gj.lll. Eshté plotésuar standarti i auditit edhe pse kemi njé pérgindje té larte té
cefal. té gj.llI.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 4.

Tabela nr.4.3 dhe Diagrami nr.4.3

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té€ moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 4-té.
Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid- Cefalospoina té | Cefalospoina Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné gjen. 1, Cefazolin té gjen. Il, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Cefuroksim, [Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 276 Ord. |Z76 |Ord. 276
[l 155N 130 g B 5
| [ 8% 5% I 3%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né
Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshat
mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 4-té.

SE c_ 29 N_ ZI6
EEwE=&52 -£¢
S8 BT3LE & Ord. 5
o @ . o .
SE,c .5 <476
oW L=Ze5
oL AT =
g B O° ord
2§ .82 zi6
EXT 3.0 3
<5 OFE ord

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té menaxhuar me antibiotik 155,
numri mé i madh i pac. éshté menaxhuar me antibiotikét né ményré orale 142 apo 92% dhe
vetém 13 ose 8% e pac. jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej 13 pac. prej tyre 8
pacient jané trajtuar me antibiotik té familjes s€ Aminoglikozideve, dhe 5 pac. jane trajtuar me
antibiotik te familjes sé Cef.qgj.1ll. Pérgindja éshté gjetur nga numri total i pac.té trajtuar me
antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QMF 5-té

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paraqitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&é menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 6.0 dhe Diagrami 6.0

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinité né QMF 5 té.

Numri total | pac. te Nr. dhe pérgindja totale |Nr. dhe pérgindjae |Nr.dhe pérgindjae
audituar e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
meényré orale. ményré
parenterale.
533 130 105 25

’i 100%J]i 81%ﬂi 109

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 5 té.

600
500
400

100% 81%

300
200
100
0
Numri total | pac. Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja
te audituar totale e pac. t¢ e pacientéve t&é e pacientéve té
trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 533, prej tyre 130 pac. Jan
trajtuar me antibiotik. Nga ky numér 105 ose 81% jané trajtuar né ményré orale dhe 25 pacient
ose 19% jané trajtuar né ményré parenterale.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve e
moshés 16 deri 20 vjet né dy gjinité té trajtuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve
té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t&¢ QMF 5-té.

Tabela 6.1 dhe diagrami 6.1

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkuijt
prej moshés 20 vjet pér ¢do Mjek né QMF 4-té.
Nr. I pac. té[Nr. | pac. |Nitrofurant|Sulfametok |Kinolone- [Cipronatin [Cef.gj.| Cef. Gj.Il  |Cef.gj.Ill, |Eritromyciné [Amoksici [Amoksici
. audituar  |té trajtuar |oin sazol + Ciprofloksa Cefaleksiné|Enfeksio  |Cefeksim ling liné+Ac.K
Mjeku me Trimetopri [ciné, Cef lavulonik
antibiotik m Ciprinol
Dr.1
o2 | 80 21 T
or3 [ 73 11 3 l 1|l 1| B
pra | 61 2 7
or5 [ 41 3 1 1. 5 [ 1
D6 | 96 8 1 L 4 R L 4
o7 | 43 7 2 1 R L
ors | 95 24 A 9 3 N A
Dr9 B 1)
Dr.10
GjithéseJ
%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshes 16 e mé tepér te dy gjinité pér
14 13 ¢do Mjek né QMI1:?5-t'é. _ )
m Nitrofurantoin
12 m Sulfametoksazol + Trimetoprim
10 = Ciprofloksacing,
8 7 m Cefaleksiné
6 m Cefuroksim
4 3 . m Cefiksim
2 1 11 Klaritromycine, Fromilid
0 Amoksiciling

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 105 pac. té trajtuar, 28 pacient me antibiotikun e
familjes sé Cef.gj Il, dhe 9 me Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t&¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té

rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 5-té.

Tab.6.2 dhe Diagrami 6.2

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme
urinare prej moshes 16 e mé tepér te dy gjinité né nivel té pérgjithshém té QMF 5-té.

Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto [Ciprofloksa |Cef.gj.| Cef. Gj.Il  [Cef.gj.Ill |Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin [Kliacef, Pancef, gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag |[Trimetopri|Ciprinol, é Cefaklor, Cefiksim  [Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m Cipronatin Cefuroksi Amoksina
% 9% 13% . 11%J l 9%J l 27%J 0% I 21‘VJ . 3%J l Z%J l G%J

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin

Cef. E gjen.lll, Cefiksim

Cef.gj.111 Pancef,

Cef. Gj.II Kliacef, Cefaklor, Cefuroksim
Cef.gj.l Cefaleksiné

Ciprofloksaciné, Ciprinol, Cipronatin
Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshes 16 e mé tepér te dy
gjinité né nivel té pérgjithshém té QMF 5-té.

27%

0%

5% 10% 15%

20% 25%

30%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 4 numri mé i madh i pacientéve té moshés 16 deri 20
vjet éshté trajtuar me antibiotikét e Cef. Gj se 11 27%, kurse 9% me Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
trajtuar me antibiotik parenteral t&¢ moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 5.

Tabela nr.6.3 dhe Diagrami nr.6.3

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 5-té.
Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid - Cefalospoina té | Cefalospoina Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamicing, gjen. 1, Cefazolin té gjen. Il, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Amikaciné Cefuroksim, [Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 276 Ord. |Z76 |Ord. 776
[ 130(HN 25 18 L 7
| [ 19%| 14% I 5y
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshat
mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 5-té.
8L=F .55 Z76
EScEGEE
S2&3“ Ly Ord 7
8 :i‘—-‘; = § . Z76
SEScoE
38282872 ord
82475 Z76
EEgl <
3838 Ord.
8o E -§  z6
SERELX2
ESGE3SE = d 18
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té trajtuar me antibiotik 130,
numri mé i madh i pac. éshté trajtuar me antibiotikét né ményré orale 105 apo 81% dhe 25 ose
19% e pac. jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej 25 pac. prej tyre 18 pacient
jané trajtuar me antibiotik té¢ familjes sé Aminoglikozideve, dhe 7 pac. jane trajtuar me
antibiotik te familjes sé Cef.qgj.1ll. Pérgindja éshté gjetur nga numri total i pac.té trajtuar me
antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme

urinare té pakomplikuara né QMF 6-té

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me

antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 7.0 dhe Diagrami 7.0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik ne menyre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF 6-té.

Nr. Total | pacientéve té |Nr. dhe pergindja totale [Nr. dhe pérgindjae |Nr.dhe pérgindjae

audituar. e pac. te trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. meényré

parenterale.

473 152 100 l 52

i 100%_ 65 I 34%

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik ne menyre orale dhe
parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme
urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF 6-té.

200 -
150 - 66%
100 - 34%
50 -
0 ! . .
Pergindja totale e pac.  Pérgindja e pacientéve  Pérgindja e pacientéve
te trajtuar me antibiotik  té trajtuar me antibiotik té trajtuar me
né ményré orale. antibiotik né ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 473 , prej tyre 152 pac. jané
trajtuar me antibiotik. Nga ky numér 100 ose 66% jané menaxhuar né ményré orale dhe 52
pacient ose 34% jané trajtuar né ményré parenterale.
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Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve simbas
grup moshave te dy gjinité. Numri dhe pérgindja e pac.prej moshés 16-20 vjet éshté 0, Femra
mbi 20 vjet éshté 82% dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet éshté 18%. té trajtuar me
antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 7.1 dhe Diagrami 7.1

Nr. dhe pérqindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup moshave

dhe gjinisé né QMF 6-té.

Mosha 16-20vjet. |Femra mbi 20 vjet.|Meshkuj mbi 20 vjet

Nr.i pac. 18
% 18%)
Nr. dhe pérgindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup
moshave dhe gjinisé né QMF 6-té.

82%

100

80
60 18%

40

20

0
Femra mbi 20 vjet. Meshkuj mbi 20 vijet
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
Femrat e moshés mbil6 vjet e mé shumé té trajtuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QMF 6-té.

Tabela 7.2 dhe diagrami 7.2

16 vjet e mé shumé pér ¢do Mjek né QMF 6-té.

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat prej moshés

Ac.Pipemidik
m Tetraciklina-

o N B~ O

m Cef.gj.1 Cefaleksing

m Cef. Gj.Il Kliacef,

Cefaklor, Cefuroksim

IO =]

m Cef. E gj. Il Enfeksio
Cef.gj.Ill, Cefiksim

Nr. | pac. té[Nr. | pac. |Nitrofurant|Sulfametok |Kinolone- [Palin(ac.Pi |Tetraciklin [Cef.gj.| Cef. Gj.Il Cef.gj.lll, |Eritromyciné [Amoksici|Amoksici
. audituar  [té trajtuar [oin pemidik) |a- Cefaleksiné [kliacef,cefa |Cefeksim ling liné+Ac.K
Mieku me Doksiciklin [Cef klor lavulonik
antibiotik cefuroksim
ot [ 100 6 1 B 2 W
or2 | 17 34 5 B e | 20 4 R
or3 [ 44 8 2
orsa [ 75 13 7 1R 3 B 1 1
ors | 67 13 3 3] 1 B o 4
or6e | 15 8 2 1 |2 B 30 1
or7 [ 16
ore || 2
oo | 8
orio | 8
Gitesej[. 3520 82 200 3 27 6] ZEL 6 4F of 3EL 4
% [ 100% 24% a%ll 33%] | 7% w0 7% 5%l 1% 3% 5%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat prej moshes 16 e mé tepér
” | - pér ¢cdo Mjek né QMF 6-té. = Nitrofurantoin
14 m Sulfametoksazol +
Trimetoprim .
12 u Kinolone-Ciprofloksacing,
10 m Kinolone-Palin(

oksicikline

m Cef.gj.I1l Pancef, Zimaks,

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga gjithésej 82 pac. té menaxhuar, 27 pacient jané trajtuar me
antibiotikun e familjes sé Kinoloneve dhe 20 pacient me Nitrofurantoin
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 16 té trajtuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém t¢ QMF 6-té.

Tab.7.3 dhe Diagrami 7.3

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Femrat e moshés mbi 20 vjet né nivel té pérgjithshém té QMF 6-té .

Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto [Ciprofloksa |Palin Cef.gj.l Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll [Cef. E Makrolid- [Amoksicili [Amoksicili
toin, ksazol + |cing, (ac.Pipemidi |Cefaleksin |Enfeksio, |Pancef, gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, [né+Ac.Klav
Furamag [Trimetopri [Ciprinol, k) é cefuroksi |Cefiksim [Cefeksel |Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m m ) Amoksina
% 24% 4% l 33%| D 7% [ 7%|[ 7%|[ 11%‘ 0% I 1%| 5% 0%

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet
bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Femrat e moshés mbi 20 vjet né nivel té pérgjithshém té QMF 6-té .

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik |1{0%

Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina 5%

Makrolid- Klarisin, Erytromycin, Azytromycin 1%

Cef. E gjen.lll, Cefeksel |f|0%

Cef.gj.I1l Pancef, Cefiksim 11%

Cef. Gj.II Enfeksio, cefuroksim 7%

Cef.qgj.l Cefaleksiné 7%

Palin (ac.Pipemidik) 7%

Ciprofloksacing, Ciprinol, 33%

Sulfametoksazol + Trimetoprim %

Nitrofurantoin, Furamag 24%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 6 numri mé i madh i pacientéve femra té moshés mbi 16 éshté
trajtuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 33% dhe 24% me Nitrofurantoin. Kemi njé numér té
pérafért né mes té kinoloneve dhe Nitrofurantoines. Nuk jané plotésuar standartet e auditit,
megjithate kemi njé pérgindje té larté té Nitrofurantoinés.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet e mé shumé té trajtuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QMF 6-té.

Tabela 7.4 dhe diagrami 7.4

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té& pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkuijt prej moshés 16 vjet e
mé shumé pér ¢do Mjek né QMF 6-té.

Nr. I pac. té|Nr. I pac. |Nitrofurant|Sulfametok [Kinolone- |Palin(ac.Pi [Tetraciklin |Cef.gj.| Cef. Gj.Il  [Cef.gj.lll, |Cef.gjllIZi |Eritromyciné [Amoksici [Amoksici
. audituar  |té trajtuar |oin sazol + Ciprofloksa|pemidik) [a- Cefaleksiné|kliacef,cefa [Cefeksim [maks liné liné+Ac.K
Mijeku ) i A )
me Trimetopri |ciné, Doksiciklin [Cef klor lavulonik
antibiotik m Ciprinol cefuroksim
__
D
=
1
= s
1 ! ]
L1
2 L s L] Y Y )
11%] [ 28% I oull 7wl 6% 1%l 11%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt prej moshes 20 e @itrofurantoin
tepér pér ¢cdo Mjek né QMF 6-té.
m Sulfametoksazol +

2
3 Trimetoprim_
3 m Ciprofloksacing,
2.5 m Cipronatin

N
N

o
‘ =3
)

m Cef.gj.I Cefaleksiné

15 m Cef. Gj.Il Kliacef,

Cefaklor, Cefuroksim
m Cef. E gj. Il Enfeksio

[LEN
=

0.5 m Cef.gj.ll, Cefiksim

Cef.qgj.11l Pancef, Zimaks,

m Klaritromycine, Fromilid

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 6 numri mé i madh i pacientéve meshkuj té moshés
mbi 16 éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 16 vjet e mé shumé té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale
té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 6-té.

Tab.7.5dhe Diagrami 7.5

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshes mbi
16vjete mé shumé ne nivel té pergjithshém té QMF 6-té .
Antibiotiké|Nitrofuran [Sulfameto |Ciprofloksa |Cipronatin |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef. Egj. Il [Cef.gj.lll |Cef. Egjen.|Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili

toin, ksazol + |[cing, Cefaleksin |Kliacef, [Enfeksio |Pancef, |Ill, Zimaks [gjen.lll, |Klarisin,  [n& Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag |Trimetopri |Ciprinol, é Cefaklor, Cefiksim Cefeksel  |Erytromycin|Amoksibos, |ulonik
m Cefuroksi , Amoksina

% 11% 0% l 28% 0% I 17% I 17% 0% I 17% 0% 0% I 11% 0% 0%

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshes mbi 20 vjet e
mé shumé ne nivel té pergjithshém té QMF 6-té .

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksicilin€, Amoks,..
Makrolid- Klarisin,..
Cef. E gjen.lll, Cefeksel
Cef. E gjen. lll, Zimaks
Cef.gj.I11 Pancef, Cefiksim
Cef. E gj. Il Enfeksio
Cef. Gj.II Kliacef, Cefaklor,..
Cef.gj.I Cefaleksiné
Cipronatin
Ciprofloksacing, Ciprinol,

Sulfametoksazol +..

Nitrofurantoin, Furamag 11%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 6 numri mé i madh i pacientéve meshkuj t€ moshés
mbi 16 vjet &shté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 28% dhe 11% me
Nitrofurantoin. Eshté plotésuar standarti i auditit edhe pse kemi edhe njé pérgindje té larté té
cef. té gjen. sé 111 dhe 11-té.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té¢ QMF 6.

Tabela nr.7.6 dhe Diagrami nr.7.6

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare t€ moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 6-té.
Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid- Cefalospoina té | Cefalospoina | Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné gjen. 1, Cefazolin té gjen. I, gjen. I,
antibiotik antibiotik né Cefuroksim, |Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 276 Ord. |Z76 |Ord. 276
[ 152 2 26 9 7
| T ol 1%l ey L 1%

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik ne menyre parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat
mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF 6-té.

g - 298 Z76
s o8 =E Qg <
OF 2P OXIH Ord. 17
O © R o -
SE., S -5 E 216
SIS N
O © . o
8Z.5 5 7
G-)Q_H._‘ > —
O & SIS Ord.
2§, g2 zre 9
EXT o.©
<3S OE ord 26

0 5 10 15 20 25 30

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té menaxhuar me antibiotik 152,
numri mé i madh i pac. éshté menaxhuar me antibiotikét né ményré orale 100 apo 66% dhe 52
ose 34% e pac. jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej 52 pac. prej tyre 26 pacient
jané menaxhuar me antibiotik t&¢ familjes s& Aminoglikozideve, dhe 17 pac. jane menaxhuar me
antibiotik te familjes sé Cef.qgj.1ll. Pérgindja éshté gjetur nga numri total i pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré parenterale. Siq po shifet kétu kemi njé pérgindje té larté té pacientéve té
menaxhuar me antibiotik ne ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme

urinare té pakomplikuara né QMF 9-té

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me

antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 8.0 dhe Diagrami 8.0

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinité né QMF 9 té.

Numri total | pac. te Nr. dhe pérgindja totale |Nr. dhe pérgindjae |Nr.dhe pérgindjae
audituar e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. meényré
parenterale.
89 42 14

28
| 100%)] 67%/Il 33%)

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 9 té.

Numri total | pac. Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja

te audituar totale e pac. t¢ e pacientéve té e pacientéve té
trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 89 , prej tyre 42 pac. jané
menaxhuar me antibiotik. Nga ky numér 28 ose 67% jané menaxhuar né ményré orale dhe 14

pacient ose 33% jané menaxhuar né ményré parenterale.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés mbi 20 vjet te dy gjinité t&é menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve
té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t&¢ QMF 9-té.

Tabela 8.1 dhe diagrami 8.1

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te dy gjinite prej moshés mbi
20vjet pér ¢do mjek né QMF 9-té.
3 [Nitrofurantoi |Sulfametoksaz |Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef. Gj.ll  [Cef. E gj. Il Cef.gj.lll {Amoksiciliné|Amoksiciliné
n, Furamag |ol + né, Ciprinol, |Cefaleksiné|Cefuroksim, |Enfeksio |Pancef, +Ac.Klavulon
Trimetoprim  |Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik
Cipronorton

Dr.4 l 3 1 1
Gjithésej I 3 1 1
I 11% l 4% . 4%

O P, N W b OO N 0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te dy gjinite prej moshes 20 vjet e
tutje, pér cdo Mjek né QMF 9-té.

8

m Nitrofurantoin

m Sulfametoksazol + Trimetoprim
m Kinolone-Ciprofloksacing,

m Cef.gj.I Cefaleksing

m Cef. Gj.Il Cefuroksim-Enfeksio
m Cef.gj.I1l, Pancef, Zimaks

Cef.gj.1ll, Cefeksel
Azitromicine

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 9 numri mé i madh i pacientéve té& moshés mbi 20 vjet
éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes Cefaleksin té gjen. sé I, pastaj me familjen e
Kinoloneve.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve e
moshés mbi 20 vje né té dy gjinité t&é menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té€ QMF 9-té.

Tab.8.2 dhe Diagrami 8.2

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare prej moshes 20 e mé tepér te dy gjinité né nivel té pérgjithshém té QMF 9-té.

Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto |Ciprofloksa |Cef.gj.l Cef. Gj.Il  [Cef.gj.llI Makrolid- [Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Enfeksio |Zimaks, Azitromycin |n&, Amoks, [né+Ac.Klav
Furamag [Trimetopri|Ciprinol, é Pancef Amoksibos, [ulonik
m Cipronatin Amoksina
% 0% 0% 21%| 54%|  7%| 11% 0%| 0%l 4%

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshes 20 e mé tepér te dy gjinité
né nivel té pérgjithshém té QMF 9-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Azitromycin

Cef.gj.11l Zimaks, Pancef

Cef. Gj.1l Enfeksio

Cef.gj.1 Cefaleksiné

Ciprofloksacing, Ciprinol, Cipronatin

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 9 numri mé i madh i pacientéve té moshés mbi 20 vjet
éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Cef.gj sé | 54%, pastaj 21% Kinoloneve. Cefa. e
gj. Sé paré mundé té pérdoren si antibiotik alternativ né trajtimin e ITU. Eshté arritur standarti
i auditit.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QMF 10-té

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 9.0 dhe Diagrami 9.0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF 10-té.

Nr. Total | pacientéve té |Nr. dhe pérgindja totale |Nr. dhe pérqgindjae |Nr.dhe pérgindjae

audituar. e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

178 78 74 [ 8|
[ 265 10 42500 %

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe
parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme
urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF 10-té.

200
150 42%
100 4%
50 ,
0

Nr. Total I Nr. dhe pérgindjaNr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja
pacientéve t¢  totale e pac.té e pacientéve t¢ e pacientéve té

audituar. trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 178 , prej tyre 78 ose 46%
pac. jané menaxhuar me antibiotik. Nga ky numér 74 ose 42% jané menaxhuar né ményré orale
dhe 8 pacient ose 4% jané menaxhuar né ményré parenterale.
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Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve simbas
grup moshave te dy gjinité. Numri dhe pérgindja e pac.prej moshés 16-20 vjet éshté 17, Femra
mbi 20 vjet éshté 48 dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet &shté 12. té menaxhuar me
antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 8.1 dhe Diagrami 8.1

dhe gjinisé né QMF 10-té

Nr. dhe pérqindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup moshave

Mosha 16-20vj. Femra mbi 20 vj. |Meshkuj mbi 20 vj.
Nr.i pac. 48|- 12|
Nr. total | pac. 103|I 27|
% 47 %I 44%)

Pérgindja e pac. te trajtuar me antibiotik simbas grup moshave dhe

gjinise né QMF-10-tée.

60% -

40% -

20% -

0% . .
Mosha 17- 20 vjet ~ Femra mbi 20 vjet

Meshkuj mbi 20
vjet
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QMF 10-té.

Tabela 9.2 dhe diagrami 9.2

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshés 16 deri 20
vjet pér ¢do mjek né QMF 10-té.

5 |Nitrofurantoi |Sulfametoksaz |Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef. E gj. Il |Cef.gj.IIl  [Amoksiciliné [Amoksiciliné
n, Furamag |ol + né, Ciprinol, [Cefaleksiné|Cefuroksim, [Enfeksio |Pancef, +Ac.Klavulon
Trimetoprim  |Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik
Cipronorton
2 1 2
L 1 5
1
1 . 2 1
4 1 s B 1
24% 6% 29% L 2 6%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshes 16 deri 20 vjet ne QMF 10

c ® Nitrofurantoin

5

45 m Sulfametoksazol + Trimetoprim
/

4 m Ciprofloksacing
35

3 4 m Cef.gj.I Cefaleksiné
2.5 . .

2.2 2 2 m Cef. Gj.Il Kliacef

2
1.5 14 ’ m Cef. E gj. Il Enfeksio

1

Cef.gj.11l Pancef

0.5 0 0

0 Amoksicilinén

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 10 nga 17 konsultime me pacient te menaxhuar prej
tyre 5 jané menaxhuar me Kinolone, 5 me cef. té gj. 1, dhe 4 me Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve e
moshés 16 deri 20 vje né te dy gjinitét t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 10-té.

Tab.9.3 dhe Diagrami 9.3

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshés
16 deri 20 vjet né QMF 10-té

Antibiotikét [Nitrofuranto|Sulfametoks [Ciprofloksacin |Cef.gj.| Cef. Gj.ll Cef. Egj. Il |Cef.gj.lll Amoksiciliné [Amoksiciliné
in azol + &, Ciprinol, Cefaleksiné |Kliacef Enfeksio Pancef, +Ac.Klavulo
Trimetoprim [Cipronatin Zimaks nik

% B 244 6% 29%] 29% 6% 6%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare te moshés 16 deri 20 vjet né QMF 10-té

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciling

Cef.gj.111 Pancef, Zimaks
Cef. E gj. Il Enfeksio 9%

Cef. Gj.1I Kliacef

Cef.gj.1 Cefaleksiné

Ciprofloksacing, Ciprinol, Cipronatin 9%

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin 24%

0% 10% 20% 30%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 10 numri mé i madh i pacientéve té moshés 16 der 20
vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé kinoloneve 29%, me cef.e gj |1 29% dhe 24%
me Nitrofurantoin. Péraférsisht éshté i barabart numri i te menaxhuarve mes antibiotikéve. Nuk
jané plotésuar standartet e auditit megjithjate kemi njé pérqgindje té larté té trajtuar me
Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF 10-té.

Tabela 9.4 dhe diagrami 9.4

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat mbi moshén 20 vjet pér

¢do mjek né QMF 10-té.

Nr. I pac. té |Nitrofurantoi |Sulfametoksaz |Ciprofloksaci (Cef.gj.| Cef.Gjll Cef. Gj.Il  |Cef. E gj. Il |Cef.gj.Ill |Amoksiciliné [Amoksiciliné
pacientéve [trajtuarme |[n, Furamag |ol + né, Ciprinol, |Cefaleksiné|Kliacef Cefuroksim, [Enfeksio [Pancef, +Ac.Klavulon
té audituar |antibiotik Trimetoprim ~ [Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik

ul 20 E 1

T 7 1

—_
o
o|ls [~ [

W |||

|
B
i 7 o 1 1

Gjithésej 10 ' 45 4

" 100% a4 13% T L ol o
Numri i pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet ne QMF-10-té
3 3 3
3 m Nitrofurantoin
2.5 ) m Sulfametoksazol + Trimetoprim
2 1 . AT
m Ciprofloksacinég, Ciprinol,
15 — Cipronatin
1 m Cef.gj.1 Cefaleksiné
1 —
I m Cef. Gj.1I Kliacef
0.5
0 . .
0 = — m Cef. E gj. Il Enfeksio
Dr.V.M. Dr.Xh.LI. Dr.V.H. Dr.A.P.

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 10 nga 45 pacient te menaxhuar 24 prej tyre jané
menaxhuar me Kinolone dhe 4 me Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vje té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 10-té.

Tab.9.5 dhe Diagrami 9.5

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te femrat e moshés mbi 20 vjet

né QMF 10-té
Antibioti|Nitrofu |Sulfame [Ciproflo | Cef.gj.l| Cef. [Cef.E |[Cef.gj.lll|Amoksi [Amoksicil
két rantoin [toksazol|ksaciné |Cefalek| Gj.ll |gj.ll Pancef, [ciliné iné+Ac.Kl
+ siné | Kliacef |Enfeksi [Zimaks avulonik
Trimeto o
prim
% L 13%| 0% 53%| o%| 2% 16%|l ox[l 2%| 2%

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te femrat té moshés mbi 20 vjet né
QMF10-té

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciliné

Cef.gj.11l Pancef, Zimaks
Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.ll Kliacef

Cef.gj.l Cefaleksiné
Ciprofloksaciné 53%

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 10 numri mé i madh i pacientéve te femrat té moshés
mbi 20 vjet &shté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé kinoloneve 53%, dhe 13% me
Nitrofurantoin. Nuk jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF 10-té.

Tabela 9.6 dhe diagrami 9.6

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt mbi moshén 20 vjet pér
¢do mjek né QMF 10-té.

Mijeku | Nr.i Nr. | pac. té [Nitrofurantoi |Sulfametoksaz |Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef.Gjll Cef. Gj.Il  |Cef. E gj. Il |Cef.gj.lIl [Amoksiciliné |Amoksiciliné

pacientéve |trajtuar me |n, Furamag |ol + né, Ciprinol, [Cefaleksiné [Kliacef Cefuroksim, |Enfeksio [Pancef, +Ac.Klavulon
antibiotik Trimetoprim  [Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik
Cipronorton

Dr.l il

Dr.2 4 1 E 3 i

o3 | 8 3 3

Dr4 . 5 3 . 2

Githeseif 270 12 7 3 e 1 1

w | 100%)  44% 589% L sy Dl wl

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te meshkujt e moshés mbi 20 vjet ne QMF-10-té
3 3 3 . .
3 m Nitrofurantoin
m Sulfametoksazol + Trimetoprim
2.5
2 = Ciprofloksaciné, Ciprinol,
2 T Cipronatin
m Cef.gj.I Cefaleksiné
1. . .
5 . m Cef. Gj.Il Kliacef
1 m Cef. E gj. Il Enfeksio
05 [ Amoksiciliné
0
0 = Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 10 nga 12 pacient te menaxhuar 7 prej tyre jané
menaxhuar me Kinolone dhe 2 me Cef.gj I1l. Jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vje t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 10-té.

Tab.9.7 dhe Diagrami 9.7

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet né QMF 10-té

Nitrofuran |Sulfameto |Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef. Egj. Il [Cef.gj.lll  |Amoksicili [Amoksicili
Antibiotikéftoin ksazol + né, Ciprinol, |Cefaleksin |Kliacef Enfeksio [Pancef, né né+Ac.Klav
Trimetopri |Cipronatin (& Zimaks ulonik
% B 58%) B sl 17%)

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve
té poshtme urinare te meshkujt e moshés mbi 20 vjet né QMF 10-té

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciliné
Cef.gj.I11 Pancef, Zimaks 17%
Cef. E gj. Il Enfeksio 25%

Cef. Gj.1l Kliacef

Cef.gj.I Cefaleksiné

Ciprofloksacing, Ciprinol, Cipronatin 58%
Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin
0 0.2 0.4 0.6

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 10 numri mé i madh i pacientéve meshkuj té moshés
mbi 20 vjet &shté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé kinoloneve 55%, me Cef gj.11 25%,
dhe 17% me Cef.qgj.11l. Jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té¢ QMF 6.

Tabela nr.9.8 dhe Diagrami nr.9.8

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 10-té.

Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid- Cefalospoina té | Cefalospoina | Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné gjen. 1, Cefazolin tégjen. I, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Cefuroksim, [Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 776 Ord. |Z76 |Ord. 776
[ i g 4 D
| [ 5% 5% I 8%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né
Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té& moshat mbi
16 vjet te dy gjinité né QMF 10-té.

B - 0,
S85 . 2<cPR Z76 *|8%
S SDB=EEFEE <
Oaow O=<TLwn Ord.

O © & o -
25 _S¢ Z76
SFe S Ord
© = o
£S5 R 216
‘D Q oy =
O&xw O Ord.
2§ .82 zi6
EXT 0.2
< O€E ord

0.01 0.02 0.03 0.04 0.05 0.06 0.07 0.08

o

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té menaguar me antibiotik 78,
numri mé i madh i pac. éshté menaxhuar me antibiotikét né ményré orale 74 dhe vetém 8 e pac.
jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej 8 pac. Té gjithé jané menaxhuar me
antibiotik té familjes sé Cef.qgj.I1l. Pérgindja éshté gjetur nga numri total i pac.té menaghuar me
antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QMF 11-té

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 10.0 dhe Diagrami 10.0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF 11-té.

Nr. Total | pacientéve té |Nr. dhe pérgindja totale |Nr. dhe pérqindjae |Nr.dhe pérgindjae

audituar. e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. meényré

parenterale.

64 38 30 . 8
i 100%_ 792 IR 21%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe
parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme
urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF 11-té.

Nr. Total | Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja
pacientéve té totale e pac. t¢ e pacientéve té e pacientéve té

audituar. trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 64 , prej tyre 38 pac. jané
menaxhuar me antibiotik. Nga ky numér 30 ose 79% jané menaxhuar né ményré orale dhe 8
pacient ose 21% jané menaxhuar né ményré parenteral.
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Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve simbas
grup moshave te dy gjinité. Numri dhe pérqindja e pac.prej moshés 16-20 vjet éshté 9, Femra

mbi 20 vjet éshté 14 ose 47% dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet éshté 7 ose 23% té
menaxhuar me antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 10.1 dhe Diagrami 10.1

moshave dhe gjinisé né QMF 11-te.

Nr. dhe pérqindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup

Mosha 16-20vj|Femra mbi 20 vj.

Meshkuj mbi 20 vj.

Nr.i pac. 7|
% 23%)
Nr. dhe pérqindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup moshave dhe
gjinisé né QMF 11-te.
47%
16
1 30%
12
10 23%
8
6
4
2
0
Mosha 16-20vj. Femra mbi 20 vj. Meshkuj mbi 20 vj.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t&€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QMF 11-té.

Tabela 10.2 dhe diagrami 10.2

vjet pér ¢do mjek né QMF 11-té.

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshé 16 deri 20

Mijeku |Nr. | pac. té [Nitrofurantoi |Sulfametoksaz [Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef.Gjll Cef. Gj.lI Cef. E gj. Il |Cef.gj.lIl  [Amoksiciliné |Amoksiciliné
trajtuar me |n, Furamag |ol + né, Ciprinol, [Cefaleksiné|Kliacef Cefuroksim, [Enfeksio |Pancef, +Ac.Klavulon
antibiotik Trimetoprim  [Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik

Cipronorton

Dr.1

Dr.2 l I 1

Dr.3 l l 3 il

Dr.4 L 1 [ 3

Dr.5

Dr.6

Gjithésej l

9 1

B -
% | 100% 11% L 78%

1
I 1w

gjinite pér cdo Mjek né QMF 11-té.
3 3

2.5

1.5

)

0.5

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat 16 vjet deri 20 vjet ne dy

m Nitrofurantoin

m Sulfametoksazol +
Trimetoprim

m Ciprofloksacing, Ciprinol,

Cipronatin

m Cef.gj.I Cefaleksiné
m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
m Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef.gj.11l Pancef, Zimaks

Amoksiciliné

Amoksiciliné+Ac.Klavuloni

k

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 11 nga 9 pacient te menaxhuar 7 prej tyre jané
menaxhuar me Cef.gj.sé 1, me Sulfoksimetaksazol+Trimetoprim 1 pac.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve e
moshés 16 deri 20 vje né te dy gjinitét t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 11-té.

Tab.10.3 dhe Diagrami 10.3

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare
prej moshes 16 deri 20 vjet né nivel té pergjithshem né QMF 11-té.

Nitrofura [Sulfamet |Ciproflok |Cef.gj.I [Cef. Gj.Il |Cef.Egj. |Cef. E Cef.E Makrolid{Amoksici |Amoksici
ntoin, oksazol + [sacingé, |Cefaleksi |Kliacef, [l gien. lll, |[gjen.lll, |Klarisin, |ling, liné+Ac.K
Furamag [Trimetop |Ciprinol, |né Cefaklor |Enfeksio [Neocef [Cefeksel |Erytromy |Amoks, [lavulonik

0%| 11%| 0% 78% 0% 0% 0% 0% 11%| 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare te moshat 16 deri 20 vjet né nivel té pérgjithshém té

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciliné, Amoks,..
Makrolid- Klarisin, Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. I, Zimaks
Cef.gj.111 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.II Kliacef, Cefaklor
Cef.gj.l Cefaleksiné 78%

Cipronatin
Ciprofloksacing, Ciprinol,

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 11 numri mé i madh i pacientéve té moshés 16 der 20
vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Cef.gj.sé | 78%, me Sulfametaksazol +
Trimetoprim 11%. Beta lactamet Cefaleksin e gj. sé paré jané antibiotik alternativ né
trajtimin e ITU té pakomplikuar, jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF 11-té.

Tabela 10.4 dhe diagrami 10.4

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat mbi moshén
20 vjet pér ¢do mjek né QMF 11-té.

Mjeku  |Nr. I pac. té [Nitrofurantoi |Sulfametoksaz |Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef.Gjll Cef. Gj.Il  [Cef. E gj. Il|Cef.gj.IIl  [Amoksiciliné |Amoksiciliné
trajtuar me |n, Furamag |ol + né, Ciprinol, |Cefaleksiné|Kliacef Cefuroksim, [Enfeksio |Pancef, +Ac.Klavulon
antibiotik Trimetoprim  [Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik

Cipronorton

o1 |0 4 ]

Dr.2 I 3 ' 3

Dr.3 . 2 . 2

Dr.4 . 5 . 5

Dr.5

Dr.6

Gjithésej . 14 i . 12 1
% | 100% 7% 86%| 7%

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet
bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshes mbi
20 vjet pér cgo Mjek né QMF 11-té.

5
m Nitrofurantoin
4.5
A m Sulfametoksazol + Trimetoprim
35 m Ciprofloksacing, Ciprinol,

Cipronatin )
m Cef.gj.I Cefaleksiné

2.5 m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor

3
2 2
2 m Cef. E gj. Il Enfeksio
15 ] Cef.qgj.11l Pancef, Zimaks
1 Amoksiciling
0.5 Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
0

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 11 nga 14 pacient t&¢ menaxhuar 12 prej tyre jané
menaxhuar me Kinolone. Nuk jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vje té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 11-té.

Tab.10.5 dhe Diagrami 10.5

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare
te Femrat prej moshes 20 vjet e mé shumé né nivel té pergjithshem né QMF 11-té.

Nitrofura [Sulfamet |Ciproflok |Cef.gj.I |Cef. Gj.Il [Cef.Egj. |Cef.E Cef. E Makrolid{Amoksici |Amoksici
ntoin, oksazol + [saciné, |Cefaleksi [Kliacef, |l gien. lll, |[gjen.lll, |Klarisin, |ling, liné+Ac.K
Furamag [Trimetop |Ciprinol, |né Cefaklor |Enfeksio [Neocef [Cefeksel |Erytromy |Amoks, [lavulonik

0% 7%[ 86%|l 7% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara

té rrugéve té poshtme urinare te Femrat prej moshes 20 vjet e mé shumé né nivel té
pergjithshem né QMF 11-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin

Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. 11, Neocef

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor

Cef.gj.I Cefaleksiné

Ciprofloksacing, Ciprinol,

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 11 numri mé i madh i pacientéve te femrat té moshés
mbi 20 vjet &shté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 86% , me Sulfametaksazol
+ Trimetoprim 7%. Nuk éshté plotésuar standarti i auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vje t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 11-té.

Tab.10.7 dhe Diagrami 10.7

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt mbi
moshén 20 vjet pér ¢do mjek né QMF 11-té.

Mijeku |Nr. | pac. té [Nitrofurantoi |Sulfametoksaz [Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef.Gjll Cef. Gj.lI Cef. E gj. Il |Cef.gj.lIl  [Amoksiciliné |Amoksiciliné
trajtuar me |[n, Furamag |ol + né, Ciprinol, [Cefaleksiné|Kliacef Cefuroksim, [Enfeksio |Pancef, +Ac.Klavulon
antibiotik Trimetoprim  [Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik

Cipronorton

Dr.1

Dr.2 l 3 l 3

Dr.3 . 2 . 2

Dr.4

Dr.5

6 0 2 BE

Gjithésej . 7 l 7

% l 100% l 100%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés mbi 20 vjet
pér cdo Mjek né QMF 11-té.

m Nitrofurantoin

3
3 g
2.5 m Sulfametoksazol + Trimetoprim
2 2
2 ‘ = Ciprofloksacing, Ciprinol,

Cipronatin

15
m Cef.gj.1 Cefaleksiné

m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor

0.5

m Cef. E gj. Il Enfeksio

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 11 nga 7 pacient te menaxhuar 7 prej tyre jané
menaxhuar me Kinolone. Jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vje t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té€ pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 10-té.

Tab.10.8 dhe Diagrami 10.8

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés mbi 20 vjet e

tutje né nivel t8 QMF 11-té.
Antibiotiké|Nitrofuran [Sulfameto [Ciprofloksa [Cipronatin |Cef.gj.l |Cef.Gj.Il [Cef.Egj. Il |Cef.gj.lll [Cef. Egjen.|Cef.E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili

toin, ksazol + |cing, Cefaleksin [Kliacef, |Enfeksio [Pancef, |lIl, Zimaks |gjen.lll,  [Klarisin, |né& Amoks, |né+AcKlav
Furamag  [Trimetopri |Ciprinol, é Cefaklor Cefeksel |Erytromycin[Amoksibos, [ulonik
m Amoksina
% 0% 0% I 100%‘ 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara
té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés mbi 20 vjet e tutje né nivel té
QMF 11-té.

0%
0%
Makrolid- Klarisin, Erytromycin |f|0%

Cef. E gjen.lll, Cefeksel |F|0%

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik ;

I

'

'
Cef. E gjen. IIl, Zimaks [/|0%

I

)

)

J

I

Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina

0%
0%
0%
0%
Cipronatin |}|0%

Ciprofloksacing, Ciprinol, |SEE e 1.00%
Sulfametoksazol + Trimetoprim 0%

Cef.qgj.I1l Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.I1 Kliacef, Cefaklor
Cef.qgj.l Cefaleksiné

Nitrofurantoin, Furamag |/ 0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 11 numri mé i madh i pacientéve te meshkuj té
moshés mbi 20 vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 100%. Jané
plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 11.

Tabela nr.10.9 dhe Diagrami nr. 10.9

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 11-té.

Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid- Cefalospoina té | Cefalospoina Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné gjen. 1, Cefazolin té gjen. Il, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Cefuroksim, [Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 276 Ord. |Z76 |Ord. 276
[ gl g § D 3
| [ 2190 13% I 8%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né menyre

parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme

urinare te dy gjinit dhe té gjitha grup moshat né QMF 11-te.

JS

[3+] - =~ O
Efes=Eg88.
CoRLS=E£GEE -
OF @ O0xXxXT8 Ord. 3
SEeg-5E %
88 3-38% on.
%.g.wgﬂhﬁc Z76
O w L e =
S% S 37 ord
2§ g2 7
X0 o2
E% 85 ord.
0 05 1 15 2 25 3 35 4 45 5

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té menaguar me antibiotik 38,
numri mé i madh i pac. éshté menaxhuar me antibiotikét né ményré orale 30 dhe vetém 8 e pac.
jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej tyre 5 pac.jané menaxhuar me
Aminoglikozide dhe 3 me Cef.gj.111. Pérgindja éshté gjetur nga numri total i pac.té menaghuar
me antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QMF Mati 1(L.S.)

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 11.0 dhe Diagrami 11.0

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale

né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF Mati 1 (L.S).

Nr. Total | pacientéve té |Nr. dhe pérgindja totale [Nr. dhe pérgindjae [Nr.dhe pérqgindjae

audituar. e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
meényré orale. meényré

parenterale.

201 65 56 L 9
,i 100%ﬂi s6%|l 14%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF Mati 1 (L.S).

250
200
150
100

50

0 14%

a_—

Nr. Total I Nr. dhe pérgindjaNr. dhe pérgindjaNr. dhe pérgindja
pacientéve t¢  totale e pac. té e pacientéve t&¢ e pacientéve té

audituar. trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 201 , prej tyre 65 pac. jané
menaxhuar me antibiotik. Nga ky numér 56 ose 86% jané menaxhuar né ményré orale dhe 9
pacient ose 14% jané menaxhuar né ményré parentera
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF Mati 1(L.S.)

Tabela 11.1 dhe diagrami 11.

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshés 16 deri 20 vjet pér ¢do
mjek né QMF Mat 1(L.S.)-té.

Nr.i pac. te [Nr. | pac.té |Nitrofurantoi [Sulfametoksaz |Ciprofloksaci [Cef.gj.| Cef.Gjll Cef. Gj.Il  |Cef. E gj. Il|Cef.gj.lll |Amoksiciliné [Amoksiciliné

trajtuar me |n, Furamag |ol + né, Ciprinol, |Cefaleksiné [Kliacef Cefuroksim, |Enfeksio |Pancef, +Ac.Klavulon

Trimetoprim  |Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik

Cipronorton

EE 1
1

Mijeku

-

E—N
w
=

-
= |
w1
w

7 R R 1]
520 10 1 a2 1
100%  19%|  10% a0%l 20% 20%  10%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshés 16 deri 20 vjet ne QMF

Mat 1l (L eS).
3 m Nitrofurantoin
3
m Sulfametoksazol + Trimetoprim
25
m Ciprofloksacinég, Ciprinol,
2 Cipronatin
m Cef.gj.l Cefaleksiné
15 m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
11 1 1
1 m Cef. E gj. Il Enfeksio
05 Cef.gj.111 Pancef, Zimaks
0 Amoksiciling

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mati 1(L.S.) nga 9 pacient te menaxhuar 4 prej tyre
jané menaxhuar me Sulfoksimetaksazol+Trimetoprim. Jané arritur rezultatet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve e
moshés 16 deri 20 vje né te dy gjinitét té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Mati1(L.S.).

Tab.11.2 dhe Diagrami 11.2

poshtme urinare prej moshés 16 deri 20 vjet pér ¢do mjek né QMF Mat 1(L.S.)-té.

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té

Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto |Ciprofloksa |Cef.gj.! Cef. Gj.Il  [Cef.gj.lll [Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin [Kliacef Pancef, gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag |[Trimetopri |Ciprinol, é Cefiksim |Cefeksel |Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m , Amoksina
% 10%| 40%|  20%| 20%| 10%| 0% 0% 0% 0% 0%

Amoksicilinég, Amoks, Amoksibos, Amoksina

Makrolid- Klarisin, Erytromycin, Azytromycin

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet
bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshés 16
deri 20 vjet pér cdo mjek né QMF Mat 1(L.S.)-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Cef. E gjen.lll, Cefeksel
Cef.gj.11l Pancef, Cefiksim

Cef. Gj.Il Kliacef

Cef.gj.1 Cefaleksiné
Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

40%

0%

5%

10%

15%

20%

25%

30% 35%

40%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mati 1(L.S.) numri mé i madh i pacientéve té moshés
16 der 20 vjet &shté menaxhuar me antibiotikét e familje Sulfametaksazol + Trimetoprim 40% si
linja e paré e menaxhimit. Jané arritur starndartet e auditit 100%
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té

poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF Mati 1(L.S.).

Tabela 11.3 dhe diagrami 11.3

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet pér
¢do mjek né QMF Mat 1(L.S.)-té.
Mjeku |Nr.i pac.te |Nr.|pac.té [Nitrofurantoi|Sulfametoksaz |Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef.Gjll Cef. Gj.Il  [Cef. E gj. I|Cef.gj.lll |Amoksiciliné |Amoksiciliné
n, Furamag ol + né, Ciprinol, |Cefaleksiné|Kliacef Cefuroksim, |Enfeksio  [Pancef, +Ac.Klavulon
Trimetoprim  |Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik
Cipronorton
5 4 1| 2 .
2 1 1
e 3
2 2
13 sl 4 4 F 1
42% 26% l 13% 13% 3% 3%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet ne
QMF Matil(L.eS.)
m Nitrofurantoin, Furamag
6
6 m Sulfametoksazol + Trimetoprim
5 S u Ciprofloksaciné, Ciprinol,
Cipronatin
4 m Cef.gj.| Cefaleksiné
5 3 m Cef. Gj.II Kliacef
2 2 22 u Cef. E gj. Il Enfeksio
2
1 1 Cef.gj.111 Pancef, Zimaks,
1 T Cefiksimé
Amoksiciliné
0
Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mati 1(L.S.) nga 31 pacient t& menaxhuar 13 prej

tyre jané menaxhuar me Nitrofurantoin dhe 8 pac. Jané menaxhuar me
Sulfametaksazol+trimetoprim. Jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vje té& menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Mati 1 (L.S.).

Tab.11.4 dhe Diagrami 11.4

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te femrat
e moshés mbi 20 vjet né QMF Matil (L. e S.)

Antibiotikét [Nitrofuranto|Sulfametoks |Ciprofloksacin |Cef.gj.| Cef. Gj.ll Cef. Egj. Il |Cef.gj.lll Amoksiciliné [Amoksiciliné
in azol + &, Ciprinol, Cefaleksiné [Kliacef Enfeksio Pancef, +Ac.Klavulo
Trimetoprim |Cipronatin Zimaks nik

% 42% 26% |00 13%(B 13% 0% 0% 3% 0% 3%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare te femrat e moshés mbi 20 vjet né QMF Matil (L.e S.)

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik LSO
Amoksiciling |#/0%

Cef.gj.I11 Pancef, Zimaks | S 39

Cef. E gj. Il Enfeksio |¥/0%

-

Cef. Gj.Il Kliacef |¥/0%

Cef.gj.1 Cefaleksiné 13%

Ciprofloksacing, Ciprinol, Cipronatin 13p6

Sulfametoksazol + Trimetoprim 26%

Nitrofurantoin 429

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mati 1 numri mé i madh i pacientéve te femrat té
moshés mbi 20 vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Nitrofurantoin 42% , dhe me
Sulfametaksazol + Trimetoprim 26%. Jane arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vje t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Matil (L.S.).

Tab.11.5dhe Diagrami 11.5

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés mbi 20 vjet
pér gdo mjek né QMF Mat 1(L.S.)-té.

Mjeku |Nr.ipac.te |Nr.|pac.té |Nitrofurantoi|Sulfametoksaz [Ciprofloksaci |Cef.gj.| Cef.Gjll Cef. Gj.Il  |Cef. E gj. Il|Cef.gj.ll [Amoksiciliné |Amoksiciliné

audituar  [trajtuar me |[n, Furamag ol + né, Ciprinol, |Cefaleksiné [Kliacef Cefuroksim, [Enfeksio |Pancef, +Ac.Klavulon
antibiotik Trimetoprim  |Cipronatin, Enfeksio Zimaks ik
Cipronorton

or 0 110 5 1 1 3

o2 | 10f 1 1

o3 . 6b 4 1 D

s . 8 6 3 3

Dr.5

giithesej . 35/ 16 3 4 3 6

% | 100%  46%  19% 5% 25%|  38%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te meshkujt e moshés mbi 20 vjet ne
QMF Matil(L.eS)

3 3 33 m Nitrofurantoin, Furamag

m Sulfametoksazol + Trimetoprim

25 m Ciprofloksacing, Ciprinol,

2 Cipropatin, Cipronorton
m Cef.gj.I Cefaleksiné

1.5
11 1 1 m Cef. Gj.ll Kliacef
1
m Cef. E gj. Il Enfeksio
0.5
0 Cef.gj.11l Pancef, Zimaks

Amoksiciliné

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mati 1 nga 16 pacient te menaxhuar 6 prej tyre jané
menaxhuar me Cefaleksin dhe 4 me Trimetoprim Sulfometaksazol.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vje t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Mati 1(L.S.).

Tab.11.6 dhe Diagrami 11.6

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet né QMF Mati 1 (L. eS.)

Antibiotikét [Nitrofuranto|Sulfametoks |Ciprofloksacin |Cef.gj.| Cef. Gj.ll Cef.Egj. Il |Cef.gj.ll Amoksiciliné [Amoksiciliné
in azol + &, Ciprinol, Cefaleksiné |Kliacef Enfeksio Pancef, +Ac.Klavulo
Trimetoprim [Cipronatin, Zimaks nik
Cipronorton
% 19% 5% 19%|l0 38% 0% 0% 0% 0% 0%

Pérqgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara

té rrugéve té poshtme urinare te meshkujt e moshés mbi 20 vjet né QMF Mati 1 (L.
esS.)

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciliné

Cef.qgj.I1l Pancef, Zimaks
Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.Il Kliacef

Cef.gj.l Cefaleksiné 38006

Ciprofloksacing, Ciprinol, Cipronatin,..

Sulfametoksazol + Trimetoprim 25%

Nitrofurantoin

0% 10% 20% 30% 40%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mati 1 numri mé i madh i pacientéve te meshkujt té
moshés mbi 20 vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé cefaleksines 38%, dhe
Sulfametaksazol + Trimetoprim 25%. Eshté pérdoré linja alternativ por edhe né pérgindije té
larté éshté linja e paré. Jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Mati
1(L.S.)

Tabela nr.11.7 dhe Diagrami nr. 11.7

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té€ moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF Mati 1 (L.S.).
Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid- Cefalospoina té | Cefalospoina Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné gjen. 1, Cefazolin tégjen. I, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Cefuroksim, |Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 276 Ord. |Z76 |[Ord. 7276
[ 65 0 7 ! _
| R s 1y I 3% B 2%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né menyre parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te dy
gjinit dhe té gjitha grup moshat né QMF Mati 1 (L.eS.)
SE ¢ . £EcPR Z16
SESeS=£ 52L& L
OF O73XT & Ord.
o © ) o .
SSE0 S -3SE Z16
L @ ¥ == "q—J D
S8 o §_ Zi6
S5 g
o °© 4 ord. [l —— )
2N S8 z16
= , B .E
EXT o0
< OFE ord 2| 7
0 1 2 3 4 5 6 7

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té menaguar me antibiotik 65,
numri mé i madh i pac. éshté menaxhuar me antibiotikét né ményré orale 30 dhe vetém 10 e pac.
jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej tyre 7 pac.jané menaxhuar me
Aminoglikozide dhe 1 me Cef.gj.Il1. Pérgindja éshté gjetur nga numri total i pac.té menaghuar
me antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme

urinare té pakomplikuara né QMF Hajvali.

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. té menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela Nr.12.0 dhe Diagrami Nr.12.0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF Mati Hajvali.

120
100
%0 100% 95%
60
40 50
20 ,
0
Numri total | pac. Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja
te audituar totale e pac. té e pacientéve té e pacientéve té
trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 120 , prej tyre 37 pac. jané
menaxhuar me antibiotik. Nga ky numér 35 ose 95% jané menaxhuar né ményré orale dhe 2

pacient ose 5% jané menaxhuar né ményré parenterale.
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Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve simbas
grup moshave te dy gjinité. Numri dhe pérgindja e pac.prej moshés 16-20 vjet éshté 9, Femra

mbi 20 vjet éshté 14 ose 47% dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet éshté 7 ose 23% té
menaxhuar me antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela nr. 12.1 dhe Diagrami nr. 12.1

Nr. dhe pérqindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup

moshave dhe gjinisé né QMF Hajvali.

Mosha 16-20vj|Femra mbi 20 vj. |Meshkuj mbi 20 vj.

Nr.i pac.

| el 21 8

26

17%| I 60%[ 23%)

25
20
15
10

Nr. dhe pérgindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup moshave dhe

gjinisé né QMF Hajvali.

60%

17%

23%

Mosha 16-20vj.

Femra mbi 20 vij. Meshkuj mbi 20 vj.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QMF Hajvali

Tabela Nr. 12.2 dhe Diagrami Nr. 12.2

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té& pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité pér cdo Mjek né QMF Hajvali.
Nr. I pac. té|Nr. | pac. |Nitrofurant|Sulfametok [Kinolone- |Cef.gj.l Cef. Gj.lI Cef.gj.lll, |Cef.gjlllZi |Eritromyciné |Amoksici |Amoksici
. audituar  |té trajtuar [oin sazol + Ciprofloksa|Cefaleksiné |kliacef,cefa [Cefeksim |maks liné liné+Ac.K
Mjeku me Trimetopri |ciné, Cef klor lavulonik
antibiotik m Ciprinol cefuroksim
Dr.1 E 2| 1 1
Dr.2
Dr.3
ora | 3 3 b = 1]
ors (B 1
o6 | 2
or7 | 2
ore [ 2 2 1 r 1|
Dr.9
Dr.10
Giithssejl. 1200 6] QP 2 3 2
% I 100%|" 50%| 33% 33% I 33%
Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té moshés 16 deri 20 vjet né QMF
Hajvali. m Nitrofurantoin, Furamag
2 m Sulfametoksazol + Trimetoprim,
2 Trimoks
1.8 m Ciprofloksacing, Ciprinol,
1.6 m Cipronatin
1.4 . .
m Cef.gj.I Cefaleksing, Cef
1.2 1 1 o
1 m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
0.8 m Cef. E gj. Il Enfeksio
0.6 m Cef.gj.111 Pancef,
04
Cef.qgj.11l -Zimaks
0.2
0 7 m Cef.E gjen. 111-Cefeksel

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Hajvali nga 6 pacient te menaxhuar 2 prej tyre jané
menaxhuar me Sulfoksimetaksazol+Trimetoprim dhe 2 me Nitrofurantoin dhe 2 me Cefaleksin.
Jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve e
moshés 16 deri 20 vje né te dy gjinitét t&¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Hajvali.

Tab.Nr.12.3 dhe Diagrami Nr. 12.3

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare prej moshés 16 deri 20 vjet pér ¢do mjek né QMF Hajvali.
Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto |Ciprofloksa |Cef.gj.! Cef. Gj.Il  [Cef.gj.lll [Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |[cing, Cefaleksin [Kliacef Pancef, gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag |[Trimetopri |Ciprinol, é Cefiksim |Cefeksel |Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m ) Amoksina
% 33% 33% 0% I 33%‘ 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare ne moshat 16 deri 20 vjet e tutje né QMF Hajvali.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin

Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. Ill, Zimaks

Cef.qgj.I11 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1l Kliacef, Cefaklor

Cef.gj.1 Cefaleksiné

33%

Ciprofloksacing, Ciprinol,

33%
33%

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

0% 10% 20% 30% 40%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Hajvali numri mé i madh i pacientéve té moshés 16
deri 20 vjet &shté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Sulfametaksazol + Trimetoprim 33%
dhe Nitrofurantoin. Jane arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF Hajvali.

Tabela Nr. 12.4 dhe Diagrami Nr. 12.4

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e
moshés mbi 20 vjet pér ¢do Mjek né QMF Hajvali.

Nr. | pac. té|Nr. | pac. |Nitrofurant|Sulfametok |Kinolone- [Cef.gj.| Cef. Gj.lI Cef.gj.Ill, |Cef.gjllIZi |Eritromyciné [Amoksici [Amoksici
té trajtuar [oin sazol + Ciprofloksa[Cefaleksiné|kliacef,cefa |Cefeksim [maks liné liné+Ac.K
me Trimetopri |cing, Cef klor lavulonik
antibiotik m Ciprinol cefuroksim

1 I 1
8 3 r 5
2 R
Dr.4 2
Dr.5 1
Dr.6 1
Dr7 6 4 B 1
Dr.8 30 6
Dr.9 2
Dr.10
Gjithésej 31; l 1
% 14% 5 l 5%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet né QMF

Hajvali.

18 17 m Nitrofurantoin, Furamag
16 m Sulfametoksazol + Trimetoprim,
14 Trimoks
12 m Ciprofloksacing, Ciprinol,
10 m Cipronatin

8 m Cef.gj.1 Cefaleksing, Cef

6 5

A , 4 m Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor

2 2
1 | Q10/ m Cef. E gj. Il Enfeksio
0 m Cef.gj.111 Pancef,

Cef.qgj.11l -Zimaks

m Cef.E gjen. 111-Cefeksel

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Hajval numri mé i madh i pacientéve éshté trajtuar me
Kinolone.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém t¢ QMF Hajvali.

Tab.Nr.12. 5 dhe Diagrami Nr. 12.5
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet pér ¢cdo mjek né QMF Hajvali.

Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto |Ciprofloksa |Cef.gj.! Cef. Gj.Il  [Cef.gj.lll [Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |[cing, Cefaleksin [Kliacef Pancef, gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag |[Trimetopri |Ciprinol, é Cefiksim |Cefeksel |Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m ) Amoksina

% 14%| 5% 81%| 10%| o0%| 0% 0% 0% 0% 5%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara

té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet e tutje né QMF
Hajvali.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos,..

Makrolid- Klarisin, Erytromycin

Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. Ill, Zimaks

Cef.gj.111 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor

Cef.gj.I Cefaleksiné

Cipronatin

Ciprofloksacing, Ciprinol,

Sulfametoksazol + Trimetoprim

Nitrofurantoin, Furamag

B1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Hajvali numri mé i madh i pacientéve te femrat té
moshés mbi 20 vjet e mé shumé éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Kinoloneve 81%.
Nuk jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF Hajvali.

Tabela Nr.12.6 dhe Diagrami Nr.12.6

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés
mbi 20 vjet pér ¢do Mjek né QMF Hajvali.

Nr. I pac. té|Nr. I pac. [Nitrofurant|Sulfametok [Kinolone- |Cipronatin |Cef.gj.l Cef. Gj.Il  [Cef.gj.lll, [Cef.gjllIZi |Eritromyciné |Amoksici |Amoksici
. audituar  [té trajtuar|oin sazol + Ciprofloksa Cefaleksiné [kliacef,cefa [Cefeksim [maks liné liné+Ac.K
Mieku me Trimetopri |cing, Cef klor lavulonik
antibiotik m Ciprinol cefuroksim
Dr.1
Dr.2 [ 8
o3 . 7 1 B 1
ora | 3 2
ors B 1
Dr.6 [ 1
Dr.7 .: 3
s | 8 5 s 1 B
Dr.9
Dr.10
Githesei. 310 sl 2l 3 b 1 R .
% I 100%| 26%| 25%] 38%| 13%| 13% [ 13%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt mbi moshén 20 vjet e tutje né

QMF Hajvali. m Nitrofurantoin, Furamag

]

m Sulfametoksazol + Trimetoprim,

3 Trimoks
m Ciprofloksacing, Ciprinol,

2.5 , = Cipronatin
2 m Cef.gj.I Cefaleksing, Cef
L5 m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
1 1 m Cef. E gj. Il Enfeksio
! m Cef.gj.I1l Pancef,
0.5 Cef.gj.11l -Zimaks
0 / m Cef.E gjen. 111-Cefeksel

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Hajval numri mé i madh i pacientéve éshté
menaxhuar me Sulfametoksazol+ Trimetoprim. Jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vjet t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Hajvali.

Tab.Nr.12. 7 dhe Diagrami Nr.12.7
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme
urinare te Meshkujt e moshés mbi 20 vjet pér ¢cdo mjek né QMF Hajvali.
Antibiotiké]Nitrofuran [Sulfameto |Ciprofloksa [Cipronatin [Cef.gj.I Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll [Cef.E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Kliacef Pancef, gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, [né+Ac.Klav

Furamag [Trimetopri [Ciprinol, é Cefiksim [Cefeksel |Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m , Amoksina

% 25%| 38%|  13%| 13% L 13% 0% 0% 0% 0%| 0%

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet
bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e
moshés mbi 20 vjet pér ¢cdo mjek né QMF Hajvali.

~1
Amoksiciliné+Ac.Klavulonik || 0%

Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina |!|0%
Makrolid- Klarisin, Erytromycin, Azytromycin || 0%
Cef. E gjen.1ll, Cefeksel |!|0%

Cef.gj.111 Pancef, Cefiksim |!|0%

Cef. Gj.II Kliacef |STEIENEIND 13%
Cef.gj.1 Cefaleksiné

Cipronatin 13%
Ciprofloksacing, Ciprinol, 13%
Sulfametoksazol + Trimetoprim 38%
Nitrofurantoin, Furamag 25%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Hajvali numri mé i madh i pacientéve meshkuj té
moshés mbi 20 vjet éshté menaxhuar me antibiotikét e familjes sé Sulfametoksazol+
Trimetoprim 38% dhe 25% me Nitrofurantoin dhe Kinolone. Jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF

Hajvali.
Tabela Nr.12.8 dhe Diagrami Nr.12.8
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare t€ moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF Mati Hajvali.
Nr.Total i pac.té  [Nr.Total | pac. té Aminoglikozid- Cefalospoina té | Cefalospoina | Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné gjen. 1, Cefazolin tégjen.ll, gjen. Ill,
antibiotik antibiotik né Cefuroksim, |Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 776 Ord. (276 |Ord. Z76
[ 37 7 1
____
Nr. dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né menyre parenterale né
Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te dy gjinit
dhe té gjitha grup moshat né QMF Hajvali.
Sg®cs _ES5 2 .= Z76
— 5 = =& 3 .E 5& ¢
82e5=8% T°3&° o 1
sgec .35 Z16
3 ?9%‘8% E ord
sge < .8 c Zi6
3223789 ord
EX 522 776
=S '=.c
§: g3 g: g Ord.
EX5ET, Z16
<E( NG ES o L
0 01 02 03 04 05 06 07 08 09 1

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té menaguar me antibiotik 37,
numri mé i madh i pac. éshté menaxhuar me antibiotikét né ményré orale 35 dhe vetém 2 e pac.
jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej tyre 1 pac.éshté menaxhuar me
Aminoglikozide dhe 1 me Cef.gj.111. Pérgindja &shté gjetur nga numri total i pac.té menaghuar
me antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme

urinare té pakomplikuara né QMF 7-té.

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me

antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 13.0 dhe Diagrami 13.0

Numri dhe pérqindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale

né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF 7-té.

Numri total | pac. te Nr. dhe pérqgindja totale [Nr. dhe pérgindjae |Nr.dhe pérqindjae
audituar e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré
parenterale.
113 41 29 l 12|
I 100%| 715 I 29%]

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF 7-té.

Numri total I Nr. dhe pérgindjaNr. dhe pérgindjaNr. dhe pérgindja
pac. te audituar totale e pac. t¢ e pacientéve t€ e pacientéve té

trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 113, prej tyre 41 pac. jané
menaxhuar me antibiotik. Nga ky numér 29 ose 71% jané menaxhuar né ményré orale dhe 12

pacient ose 29% jané menaxhuar né ményré parenteral.
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Né tabelat dne diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve
simbas grup moshave te dy gjinité. Numri dhe pérgindja e pac.prej moshés 16-20 vjet &shté 5 ose
17%. Femra mbi 20 vjet éshté 18 ose 62% dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet éshté

6 ose 21% té menaxhuar me antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela Nr.13.1 dhe Diagrami Nr.13.1

Nr. dhe pérqindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup

moshave dhe gjinisé né QMF 7-té.

Mosha 16-20vj|Femra mbi 20 vj. |Meshkuj mbi 20 vj.

Nr.i pac. 6|
% 17% | 21%|
Nr. dhe pérgindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup
moshave dhe gjinisé né QMF 7-té.

62%
20
15
21%
10 17% ’
5
0

Mosha 16-20vijet. Femra mbi 20 vjet.  Meshkuj mbi 20 vjet.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t&¢ QMF 7-té.

Tabela Nr.13.2 dhe Diagrami Nr.13.2
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare prej moshés 16
deri 20 vjet né te dy gjinité pér ¢do mjek né QMF 7-té

Nr. I pac. [Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofloksa |Cipronatin |Cef.gj.! Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll, [Cef.gj.lll, [Klaritromycin, [Amoksiciliné |Amoksicilin
té trajtuar [oin,Furamalol + cing, Cefaleksiné|Kliacef,Cef |Pancef,Zima |Cefeksel [Fromilid é+Ac.Klavu
me g Trimetoprim |Ciprinol, aklor ks lonik

antibiotik Cipronatin

6 4 2[

2
‘ 1 1 E
Gjithésej[ 8 5 2[ 3
I 100%  63% 0% 60%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat prej 16 deri 20 vjet per cdo
mjek né QMF 7-té.

22

2 m Nitrofurantoin, Furamag
1.8 . .
m Sulfametoksazol + Trimetoprim,
1.6 Trimoks
1.4 m Ciprofloksacing, Ciprinol,
Cipronatin
1.2 . .
1 m Cipronatin
1
0.8 m Cef.gj.I Cefaleksing, Cef
0l6 - -
m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
0.4
0.2 m Cef. E gj. Il Enfeksio
0

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 7 nga 5 konsultime me pacienté 3 perj tyre jané
trajtuar me antibiotik te linjes alteraniv kinolone dhe 2 prej tyre me antibiotik té linjes sé paré
Sulfametoksazol+ Trimetoprim. Kemi nje numer te afert ne mes te kinoloneve dhe
Sulfametoksazol+ Trimetoprim.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet t&¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 7-té.

Tab.Nr.13. 3 dhe Diagrami Nr.13.3

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat 16 deri 20vjet né nivel té
pérgjithshém té QMF 7-té.

AntibiotikéNitrofuran [Sulfameto [Ciprofloksa [Cipronatin [Cefgjl  |Cef.Gj.l [Cef. Egj. Il [Cefgj.ll |Cef.Egjen. [Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili

toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Kliacef, |Enfeksio [Pancef, |Ill, Zimaks (gjen.lll, |Klarisin, ~[né Amoks, [né+Ac.Klav

Furamag  [Trimetopri |Ciprinol, é Cefaklor Cefeksel  |Erytromycin[Amoksibos, [ulonik

Amoksina

% 0% 40% I 60°o‘ 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té

rrugéve té poshtme urinare te moshat 16 deri 20 vjet né nivel té pérgjithshém té
QMF 7-té.

0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. 111, Zimaks
Cef.qgj.I11 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor
Cef.gj.l Cefaleksiné

Cipronatin

Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin, Furamag

60%
40%

Z
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 7 numri mé i madh i pacientéve éshté menaxhuar me
Kinolone dhe Sulfametoksazol+ Trimetoprim. Kemi nje numér té afért né mes té kinoloneve
dhe Sulfametoksazol+ Trimetoprim.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale
té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF 7-té.

Tabela Nr.13.4 dhe Diagrami Nr. 13.4

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e
moshés mbi 20 vjet pér ¢do mjek né QMF 7-té
Mjeku [ Nr.i Nr. I pac. |Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofioksa |Cipronatin |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll, |Cef.gj.lll, [Klaritromycin,{Amoksiciliné |Amoksicilin
pacientév [té trajtuar |oin,Furama|ol + ciné, Cefaleksiné|Kliacef,Cef |Pancef,Zima |Cefeksel [Fromilid,Erytr é+Ac.Klavu
eté me g Trimetoprim  [Ciprinol, aklor ks omycin lonik
audituar _|antibiotik Cipronatin
Dr.i 25 4 2 2
Dr.2 I 18 4 I 4
o3 29 7 | E B
o4 | 8 3 L 2 B
Gitnesel . 80| 18 2 a9 L1 B
% [L100%| 23%| 11% 2% 50% L 6% [ 1%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés 20 vjet e me
shumé né QMF 7-té.
A 4 m Nitrofurantoin, Furamag
35 m Sulfametoksazol + Trimetoprim,
3 Trimoks
3 . e
m Ciprofloksacing, Ciprinol,
25 Cipronatin
2 2 2 . .
’ = Cipronatin
15 ! m Cef.gj.I Cefaleksing, Cef
1 . .
m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
05
0 m Cef. E gj. Il Enfeksio

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 7 numri mé i madh i pacientéve femra te moshés mbi
20 vjet &shté menaxhuar me Kinolone pastaj me Sulfametoksazol+ Trimetoprim dhe
Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve femra
te moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém t€ QMF 7-té.

Tab.Nr.32. 5 dhe Diagrami Nr.13.5

tutje né QMF-7-té.

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20vjet e

Antibiotiké|Nitrofuran
toin,
Furamag

Sulfameto |Ciprofloksa
ksazol + |cing,
Trimetopri |Ciprinol, é

Cipronatin |Cef.gj.|

Cefaleksin

Cef. Gj.Il
Kliacef,
Cefaklor

Cef. Egj. I |Cef.gj.lll
Enfeksio  [Pancef,

Cef. E gjen.
111, Zimaks

Cef. E
gjen.lll,
Cefeksel

Makrolid-
Klarisin,
Erytromycin

Amoksicili
né, Amoks,
Amoksibos,
Amoksina

Amoksicili
né+Ac.Klav
ulonik

I 50%

% 11% 22% 0%

0%

0% I 6%

0%

0% I 11%

0%

0%

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. I, Zimaks
Cef.qgj.I11 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
Cef.qgj.l Cefaleksiné

Cipronatin

Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin, Furamag

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té¢ pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet e tutje né QMF-7-té.

0%

5%

10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

50%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 7 numri mé i madh i pacientéve éshté menaxhuar me
Kinolone 50%, Sulfametoksazol+ Trimetoprim 22% dhe Nitrofurantoin 11%. Antibiotiket e
linjes se pare jane ne rendin e dyte. Nuk éshté arritur standarti i auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
meshkujt e moshés mbi 20 vje té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve
té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t&¢ QMF 7-té.

Tabela Nr. 13.6 dhe Diagrami Nr.13.6

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e

moshés mbi 20 vjet pér ¢do mjek né QMF 7-té

Mjeku [ Nr.i Nr. I pac. |Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofioksa |Cipronatin |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll,  |Cef.gj.lll, |Klaritromycin, |Amoksiciliné [Amoksicilin
pacientév [té trajtuar |oin,Furamalol + cing, Cefaleksiné |Kliacef,Cef |Pancef,Zima |Cefeksel [Fromilid,Erytr é+Ac.Klavu
é me g Trimetoprim |Ciprinol, aklor ks omycin lonik
antibiotik Cipronatin
Dr.1
Dr.2 4 I 4
Dr.3 2 I 2
Dr.4
Gjithésej 6 l 6
% 24% I 100%
Numri dhe pérqindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés 20 vjet e me
shumé né QMF 7-té.
A 4 m Nitrofurantoin, Furamag
m Sulfametoksazol + Trimetoprim,
3.5 Trimoks .
m Ciprofloksacing, Ciprinol,
3 Cipronatin
m Cipronatin
2.5
) 2 m Cef.gj.| Cefaleksing, Cef
m Cef. Gj.II Kliacef, Cefaklor
15
m Cef. E gj. Il Enfeksio
1
m Cef.gj.I11 Pancef,
0.5
Cef.gj.1ll -Zimaks
0
Dr.Sh.l. Dr.V.Gj. Dr.E.G. Dr.A.M. = Cef.E gjen. I11-Cefeksel

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 7 se nga 6 pacient meshkuj te moshés mbi 20 vjet té
gjithé jané menaxhuar me Kinolone.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve
meshkuj te moshés mbi 20 vjet t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve
té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 7-té.

Tab.Nr.13. 7 dhe Diagrami Nr.13.7

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés mbi 20 vjete
tutje né QMF-7-té.

Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto [Ciprofloksa |Cipronatin |Cef.gj.| Cef. Gj.Il  [Cef. Egj. Il |Cef.gj.lll [Cef. Egjen.|Cef. E Makrolid- [Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin [Kliacef, Enfeksio [Pancef, 111, Zimaks |gjen.lll, Klarisin, né, Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag |Trimetopri |Ciprinol, é Cefaklor Cefeksel  |Erytromycin|Amoksibos,|ulonik
m Amoksina
% 0% 0% .: IOD%J‘ 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té
rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés mbi 20 vjet e tutje né QMF-7-té.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik #0%
Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina [#0%
Makrolid- Klarisin, Erytromycin [#0%
Cef. E gjen.lll, Cefeksel [#0%

Cef. E gjen. Ill, Zimaks #0%
Cef.gj.11l Pancef, 0%

Cef. E gj. Il Enfeksio [#0%

Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor [#0%
Cef.gj.l Cefaleksing [#0%

Cipronatin [80%

Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim [#80%
Nitrofurantoin, Furamag |#0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

100%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF 7 numri mé i madh i pacientéve éshté menaxhuar me
Kinolone 100%. Eshté arritur standarti i auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF 7-té.

Tabela nr.13.8 dhe Diagrami nr. 13.8

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare t€ moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 7-té.

Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid- Cefalospoina té | Cefalospoina Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné gjen. 1, Cefazolin tégjen.ll, gjen. lll,
antibiotik antibiotik né Cefuroksim, |Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 776 Ord. |Z76 |[Ord. 7276
. Al L 3 . 9
| [ N 29%0 7% 22y
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare té
moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF 7-té.
S . 2 o9 Z76
fEes=e8EEc
8 BT3LIZ Ord. )9
oz : e - 776
o o
= : Z76
£5e8aEs
og% °© 4 Ord.
2N g8 z76
= ==
EXT a2
< OFE ord 3
0 1 2 4 5 6 7 8 9 10

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té menaguar me antibiotik 41,
numri mé i madh i pac. éshté menaxhuar me antibiotikét né ményré orale 29 ose 71% dhe vetém
12 ose 29% e pac. jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej tyre 3 ose 7% pac.jané
menaxhuar me Aminoglikozide dhe 9 ose 22% me Cef.qgj.l11. Pérgindja éshté gjetur nga numri
total i pac.té menaghuar me antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QMF Mat.

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela 14.0 dhe Diagrami 14. 0

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale

né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF Mat.

Numri total | pac. te Nr. dhe pérqgindja totale |Nr. dhe pérgindjae [Nr.dhe pérgindjae
audituar e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré
parenterale.
28 26 t 2

[ ool o3 R 7%

Numri dhe pérqgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale
dhe parenterale né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té
poshtme urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF Mat.

1000/
LUU70

93%

30
25
20
15
10

7%

Nr. dhe pérgindja Nr. dhe pérgindja e Nr. dhe pérgindja e
totale e pac. té trajtuar pacientéve té trajtuar pacientéve té trajtuar
me antibiotik me antibiotik né me antibiotik né
ményré orale. ményré parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté 28. Nga ky
numeér 26 ose 93% jané menaxhuar né ményré orale dhe 2 pacient ose 7% jané menaxhuar né
ményré parenteral.
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Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve simbas
grup moshave te dy gjinité. Numri dhe pérgindja e pac.prej moshés 16-20 vjet éshté 9, Femra
mbi 20 vjet éshté 14 ose 47% dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet éshté 7 ose 23% té
menaxhuar me antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela Nr. 14.1 dhe Diagrami nr.14.1

Nr. dhe pérgindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup moshave
dhe gjinisé né QMF Mat.
Mosha 16-20vjet. [Femra mbi 20 vjet.|Meshkuj mbi 20 vjet
Nr.i pac. 4
% B 14%)|
Nr. dhe pérgindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup
moshave dhe gjinisé né QMF Mat.
71%
25
20
15
10 14%
0
5
0
Mosha 16-20vijet. Femra mbi 20 vjet.  Meshkuj mbi 20 vjet

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri mé i madhé i pacienteveté me infeksione té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara té menaxhuar me antibiotik jané femra.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té
rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QMF Mat.

Tabela Nr.14.2 dhe Diagrami Nr.14.2
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshés 16
deri 20 vjet te dy gjinite pér ¢do mjek né QMF Mat.

Mijeku Nr. I pac. [Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofloksa |Cipronatin |Cef.gj.! Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll, [Cef.gj.lll, [Klaritromycin,[Amoksiciliné |Amoksicilin|
té trajtuar [oin,Furamalol + cing, Cefaleksiné |Kliacef,Cef |Pancef,Zima |Cefeksel |Fromilid,Erytr é+Ac.Klavu
me g Trimetoprim |Ciprinol, aklor ks omycin lonik
antibiotik Cipronatin

Dr.1

Dr.2

Dr.3 il il

Dr.4 i 1

Dr.5

Gjithésej I 27 2 2

% 7%| 100%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet
bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshés 16 deri 20
vjet ne QMF Mat.
1 1
1 = Nitrofurantoin
0.9 . .
m Sulfametoksazol + Trimetoprim
0.8
= Ciprofloksaciné, Ciprinol,
0.7 Cipronatin .
0.6 m Cef.gj.I Cefaleksiné
0.5 m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
04 m Cef. E gj. Il Enfeksio
03 Cef.qgj.I1l Pancef, Zimaks
0.2 o
Amoksiciliné
0.1
0

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mat gjithésej 2 pacient te menaxhuar prej tyre dhe
jané menaxhuar me Nitrofurantoin. Jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet t&¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Mat.

Tab.Nr.14. 3 dhe Diagrami Nr.14.3

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat 16 deri 20 vjet né nivel té

pérgjithshém té QMF Mat.
Antibiotiké|Nitrofuran [Sulfameto |Ciprofloksa |Cipronatin |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef. Egj. Il [Cefgj.lll |Cef. Egjen.|Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cinég, Cefaleksin |Kliacef, |Enfeksio [Pancef, |lIl, Zimaks [gjen.lll, |Klarisin, |né& Amoks, [né+Ac.Klav
Furamag |Trimetopri |Ciprinol, é Cefaklor Cefeksel  |Erytromycin|Amoksibos, |ulonik
m Amoksina
% 100% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet
bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshés 16 deri 20
vjet ne nivel te QMF Mat.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik ¥ 0%
Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos,.. ¥ 0%
Makrolid- Klarisin, Erytromycin # 0%
Cef. E gjen.lll, Cefeksel 0%

Cef. E gjen. Ill, Zimaks 0%
Cef.gj.11l Pancef, 0%

Cef. E gj. Il Enfeksio 0%

Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor [} 0%
Cef.gj.l Cefaleksing ¥ 0%

Cipronatin

Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin, Furamag

9 100%
0% 20%  40%  60%  80%  100%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mat numri mé i madh i pacientéve éshté menaxhuar
me Nitrofurantoin 100%. Jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet te dy gjinité té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale
té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF Mat.

Tabela Nr.14.5 dhe Diagrami Nr. 14.5

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Femrat e moshés mbi 20 vjet pér ¢do mjek né QMF Mat.
Mijeku Nr. I pac. |Nitrofurant [Sulfametoksaz|Ciprofloksa [Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef.gj.Ill, Cef.gj.lll, |Klaritromycin,|Amoksiciliné |Amoksicilin
pacientév |té trajtuar |oin,Furama|ol + cing, Cefaleksiné |Kliacef,Cef [Pancef,Zima |Cefeksel |Fromilid,Erytr é+Ac.Klavu
me g Trimetoprim  [Ciprinol, aklor ks omycin lonik
audituar__|antibiotik Cipronatin
Dr.1 9 5 5
Dr.2 I 2 2 1 I il
oz 10 9 B /B )
Dr.4 I 7 4 I 4
Dr.5 0
Giithésej (L. 28 20 1 Y R
% [L200% 71%| 5% | 85%|  10%
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet pér
cdo Mjek né QMF Mat. . )
7 m Nitrofurantoin
! m Sulfametoksazol + Trimetoprim
6 = Ciprofloksacing, Ciprinol,
5 Cipronatin
5 m Cef.gj.I Cefaleksiné
4
4 u Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
3 m Cef. E gj. Il Enfeksio
Cef.qgj.11l Pancef, Zimaks
2
11 Amoksiciliné
1
“ 0 Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
0 —

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mat numri mé i madh i pacientéve femra te moshés
mbi 20 vjet éshté menaxhuar me Kinolone pastaj me Cef.gj 1, dhe me Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve femrat
te moshés mbi 20 vjet té menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém t¢ QMF Mat.

Tab.Nr.14. 6 dhe Diagrami Nr. 14.6

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet e

tutje né QMF Mat.

AntibiotikéNitrofuran [Sulfameto [Ciprofloksa [Cipronatin [Cefgjl  |Cef.Gj.l [Cef.Egj. Il [Cefgj.ll |Cef. Egjen. [Cef. E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Kliacef, |Enfeksio [Pancef, |lIl, Zimaks |gjen.lll, [Klarisin, |né Amoks, |né+AcKlav
Furamag  [Trimetopri|Ciprinol, é Cefaklor Cefeksel |Erytromycin[Amoksibos, [ulonik

m Amoksina

% 5% 0% 85%‘ O%I 10%‘ 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara
té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshés mbi 20 vjet e tutje né nivel te
QMF Mat.
Amoksiciliné+Ac.Klavulonik ¥ 0%
Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina ¥ 0%
Makrolid- Klarisin, Erytromycin {# 0%
Cef. E gjen.lll, Cefeksel [# 0%
Cef. E gjen. Ill, Zimaks [# 0%
Cef.gj.11l Pancef, 0%
Cef. E gj. Il Enfeksio [# 0%
Cef. Gj.ll Kliacef, Cefaklor ¥ 0%
Cef.gj.I Cefaleksiné 10%
Cipronatin ¥ 0%
Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim ¥ 0%
Nitrofurantoin, Furamag 5%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mat numri mé i madh i pacientéve éshté menaxhuar
me Kinolone 85%, Cef.gjl Cefaleksin 10% dhe Nitrofurantoin 5%. Antibiotiket e linjes se paré
jané né rendin e dyté. Nuk éshté arritur standarti i auditit.

Page 121

Menaxhimi i Infeksioneve bakteriale té pakomplikuara té Rrugeve té Poshtme Urinare né Qendrat e Mjekésisé

Familjare t¢ Komunes sé Prishtinés



Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te

meshkujt e moshés mbi 20 vjet t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té

poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Mat.

Tab. Nr.14. 7 dhe Diagrami Nr. 14.7

tutje né nivel t¢ QMF Mat.

Pérgindja e antibiotikéve té ordinuar né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés mbi 20vjet e

Antibiotiké[Nitrofuran|Sulfameto [Ciprofloksa |Cipronatin [Cef.gj.l |Cef.Gj.Il |Cef.Egj. Il (Cefgj.lll |Cef.Egjen.|Cef.E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Kliacef, |Enfeksio [Pancef, |lII,Zimaks |gjen.lll, [Klarisin, |né Amoks, |né+Ac.Klav
Furamag  [Trimetopri|Ciprinol, é Cefaklor Cefeksel |Erytromycin]|Amoksibos, |ulonik
m Amoksina
% 0% 0% I 100% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Numri dhe pérqindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshés mbi 20 vjet né
nivel t¢ QMF Mat.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik ¥ 0%
Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina [ 0%
Makrolid- Klarisin, Erytromycin [ 0%
Cef. E gjen.lll, Cefeksel 0%

Cef. E gjen. Ill, Zimaks [ 0%
Cef.gj.11l Pancef, ¥ 0%

Cef. E gj. Il Enfeksio [ 0%

Cef. Gj.ll Kliacef, Cefaklor ¥ 0%
Cef.gj.l Cefaleksing ¥ 0%

Cipronatin ¥ 0%

Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim [ 0%
Nitrofurantoin, Furamag |} 0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

100%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Mat numri mé i madh i pacientéve éshté menaxhuar

me Kinolone 100%. Jané plotésuar standartet e auditit.

Page 122

Menaxhimi i Infeksioneve bakteriale té pakomplikuara té Rrugeve té Poshtme Urinare né Qendrat e Mjekésisé
Familjare t¢ Komunes sé Prishtinés




Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve té
menaxhuar me antibiotik parenteral te moshat perj 16 vjet e me tutje te dy gjinit né infeksionet
bakteriale té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Mat.

Tabela nr.14.8 dhe Diagrami nr. 14.8

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményré parenterale né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare t& moshat mbi 16 vjet te dy gjinité né QMF Mat.

Nr. Total i pac. té Nr. Total | pac. té Aminoglikozid - Cefalospoina té | Cefalospoina | Cefalospoina té
trajtuar me trajtiuar me Gentamiciné, gjen. 1, Cefazolin té gjen. I, gjen. I,
antibiotik antibiotik né Amikaciné Cefuroksim, [Ceftriakson, Frineg,
ményré parenterale Seftizon
ord. Z76 |Ord. 776 Ord. |Z76 |Ord. 776
[ T 7] .
| __E 7% 4% T %
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né menyre parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te dy
gjinit dhe té gjitha grup moshat né QMF Mat.
[Zo 3 <] 4 - C
o+ . c . o0 Z76
EES=ESEE e 49
SEPT ETE G ONU. | oo o s s s S —— |
8 ‘f‘—-‘; :'§ . Z76
S cc2E
8 5-Z8% Ord
82 S Z76
s8cmsc
383888 ord
oL =
.g g g @ Z76
o c'5 . 0
E = 8 = ord. Iwm 1
0 0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 0.6 0.7 0.8 0.9 1

Nga tabela dhe diagrami shifet se nga numri total i pacientéve té menaguar me antibiotik 28 ,
numri mé i madh i pac. éshté menaxhuar me antibiotikét né ményré orale 26 apo 93% dhe vetém
2 apo 7% e pac. jané tarjtuar me antibiotik né ményré parenterale, prej tyre 1 pac.éshté
menaxhuar me Aminoglikozide dhe 1 me Cef.gj.lll. Pérgindja éshté gjetur nga numri total i
pac.té menaghuar me antibiotik né ményré parenterale.
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Krahasimi i performancés kundrejt Standardeve té Auditimit

Menaxhimi i pacientéve me antibiotik me Infeksione bakteriale té rrugéve té poshtme
urinare té pakomplikuara né QMF Besi.

Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja totale e pacientéve
té audituar te dy gjinité, numri dhe pérgindja totale e pac. t&¢ menaxhuar me antibiotik. Nga numri
total i pac.té menaxhuar me antibiotik éshté nxjerré numri dhe pérgindja e pac.té menaxhuar me
antibiotik né ményré orale dhe parenterale gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela Nr. 15.0 dhe Diagrami Nr.15. 0

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe parenterale
né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te moshat mbi 16
vjet te dy gjinite né QMF Besi.

Numri total | pac. te Nr. dhe pérgindja totale [Nr. dhe pérgindja e |Nr.dhe pérqgindjae
audituar e pac. té trajtuar me pacientéve té pacientéve té
antibiotik trajtuar me trajtuar me
antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré
parenterale.
95 56 56 0

i 59%_ 100% 0%

Numri dhe pérqindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né ményre orale dhe
parenterale né Infeksionet bakteriale t& pakomplikuara té rrugéve té poshtme
urinare te moshat mbi 16 vjet te dy gjinite né QMF Besi.

100
50
0
Numri total | Nr. dhe Nr. dhe Nr. dhe
pac. te audituar pérgindja totale  pérgindja e pérgindja e
e pac. té pacientéve té pacientéve té
trajtuar me trajtuar me trajtuar me
antibiotik antibiotik né antibiotik né
ményré orale. ményré

parenterale.

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri total i pac.té audituar éshté 95, prej kétyre 56 pacient
jane menaxhuar me antibiotik, dhe te gjithé kéta né ményré orale. Asnje pacient nuk éshté
menaxhuar né ményré parenterale.
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Né tabelat dhe diagramet e méposhtme éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve simbas
grup moshave te dy gjinité. Numri dhe pérgindja e pac.prej moshés 16-20 vjet éshté 9, Femra
mbi 20 vjet éshté 14 ose 47% dhe numri i meshkujve prej moshes mbi 20 vjet éshté 7 ose 23% té
menaxhuar me antibiotik gjaté muajve Prill, Maj dhe Qershor 2016.

Tabela Nr.15.1 dhe Diagrami Nr.15.1

Nr. dhe pérqindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup
moshave dhe gjinisé né QMF Besi.

Mosha 16-20vj|Femra mbi 20 vj. |Meshkuj mbi 20 vj.

Nr.i pac. o/l 43I 13|
% o% [N 77%| I 23%)
Nr. dhe pérgindja e pac. té trajtuar me antibiotik simbas grup moshave dhe
gjinisé né QMF Besi.
45 - 7%
40 -
35 -
30 -
25 -
20 - 2
15 -
10 -
St
0 . .
Mosha 16-20 vjet Femra mbi 20 vjet Meshkuj mbi 20 vijet

Nga tabela dhe diagrami shifet se numri mé i madhé i pacienteveté me infeksione té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara té menaxhuar me antibiotik kané gqené femra te moshés mbi
20 vjet.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢do mjek né nivel t¢ QMF Besi.

Tabela Nr.15.2 dhe Diagrami Nr. 15.2
Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Femrat e moshés mbi 20 vjet pér ¢do mjek né QMF Besi.

Mjeku | Nr.i Nr. I pac. |Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofloksa |Cef.gj.| Cef. Gj.Il |Cef.gj.lll, [Cef.gj.lll, [Klaritromycin, |Amoksiciliné |Amoksicilin
pacientév |té trajtuar |oin,Furamalol + cing, Cefaleksiné |Kliacef,Cef [Pancef,Zima |Cefeksel |Fromilid,Erytr é+Ac.Klavu
eté me g Trimetoprim  [Ciprinol, aklor ks omycin lonik
audituar _|antibiotik Cipronatin

Dr.1 r 3

o2 L 44| 30 10[[ 20
Dr3 [ lh 5 5
Dr4 [ 13 6 5 [ 1
s | 6 4 1 1
githesei (770 43 a1l u B
% 100%|  56% 49%|. 49% L %

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale
té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshes mbi 20 vjet vjet
pér ¢do Mjek né QMF Besi. = Nitrofurantoin

® Sulfametoksazol +
Trimetoprim

20 m Ciprofloksacing,
m Cipronatin
15 . .
m Cef.gj.l Cefaleksiné
10 m Cef. Gj.Il Kliacef,
Cefaklor .
c m Cef. E gj. Il Enfeksio
m Cef.gj.I1l Pancef, Zimaks
0

Klaritromycine, Fromilid

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Besi gjithésej 21 ose 49% jane menaxhuar me
antibiotikun Sulfametoksazol+Trimetoprim dhe Kinolone. Jané arritur standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
moshés 16 deri 20 vjet t&¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té€ pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Besi.

Tab.Nr.15. 3 dhe Diagrami Nr.15.3

Pérqindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshes mbi 20
vjetvjet né nivel té pergjithshém né QMF Besi.

Antibiotiké|Nitrofuran {Sulfameto |Ciprofloksa [Cipronatin |Cefgj.l  [Cef. Gj.ll |Cef.Egj. Il [Cefgj.lll |Cef. Egjen.|Cef.E Makrolid- |Amoksicili |Amoksicili
toin, ksazol + |cing, Cefaleksin |Kliacef, |Enfeksio [Pancef, |Ill, Zimaks (gjen.lll, |Klarisin, ~[n& Amoks, [né+Ac.Klav
Furamag |Trimetopri |Ciprinal, é Cefaklor Cefeksel |Erytromycin|Amoksibos, {ulonik
m Amoksina
% 0% 49% I 49%‘ 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 2% 0%

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Femrat e moshes mbi 20 vjet vjet né
nivel té pergjithshém né QMF Besi.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciling, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. 11, Zimaks
Cef.gj.111 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor
Cef.gj.I Cefaleksiné

Cipronatin

Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim

D%
D%

Nitrofurantoin, Furamag

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Besi numri mé i madh i pacientéve éshté menaxhuar
Nitrofurantoin 49% dhe Kinolone 49%. Jané plotésuar standartet e auditit.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paragitur numri dhe pérgindja e pacientéve te
femrat e moshés mbi 20 vjet te dy gjinité t¢ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale
té rrugéve té poshtme urinare té pakomplikuara pér ¢cdo mjek né nivel t¢ QMF Besi.

Tabela Nr.15.4 dhe Diagrami Nr. 15.4

Numri dhe pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te
Meshkujte moshés mbi 20 vjet pér ¢do mjek né QMF Besi.

Mjeku Nr. I pac. |Nitrofurant|Sulfametoksaz|Ciprofloksa |Cef.gj.| Cef. Gj.Il [Cef.gj.lll,  [Cef.gj.lll, |Klaritromycin,|Amoksiciliné |Amoksicilin
té trajtuar |oin,Furamalol + cing, Cefaleksing |Kliacef,Cef [Pancef,Zima |Cefeksel |Fromilid,Erytr é+Ac.Klavu
me g Trimetoprim  [Ciprinol, aklor ks omycin lonik
antibiotik Cipronatin

Dr.1 il I 1

Dr.2 7 r 7

Dr.3 3 I 3

Dr.4 2 i ‘ 1

Dr.5

githesej RIS 13 1. 1

% | 100%| 72% 8% 92%

Numri i pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshes mbi 20 vjet
vjet pér ¢cdo Mjek né QMF Besi.
7 m Nitrofurantoin
7 m Sulfametoksazol + Trimetoprim
5 m Ciprofloksacing,
m Cipronatin
5 m Cef.gj.1 Cefaleksing
4 m Cef. Gj.Il Kliacef, Cefaklor
3 m Cef. E gj. Il Enfeksio

3 m Cef.gj.111 Pancef, Zimaks
2 Klaritromycine, Fromilid

1 1 ® Erytromycine,Azitromycine
1 N

' m Amoksiciliné

0 / Amoksiciliné+Ac.Klavulonik

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Besi numri mé i madh i pacientéve meshkuj te
moshés mbi 20 vjet éshté menaxhuar me Kinolone, dhe me Nitrofurantoin.
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Né tabelén dhe diagramin e méposhtém éshté paraqgitur numri dhe pérgindja e pacientéve
meshkuj te moshés mbi 20 vjet t€ menaxhuar me antibiotik né infeksionet bakteriale té rrugéve té
poshtme urinare té€ pakomplikuara né nivel té pérgjithshém té QMF Besi.

Tab.Nr.15. 5 dhe Diagrami Nr.15.5
Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshes mbi

20vjet ne nivel té QMF Besi.
Antibiotiké|Nitrofuran |Sulfameto |Ciprofloksa [Cipronatin |Cefgl |Cef. GjIl |Cef.Egj.II |Cef.gi.lll (Cef. Egjen. |Cef. E Makrolid-  [Amoksicili |Amoksicili

toin, ksazol + |ciné, Cefaleksin [Kliacef, |Enfeksio |Pancef, |lIl, Zimaks [gjenlll, [Klarisin, ~[né Amoks, [né+AcKlav
Furamag |Trimetopri|Ciprinol, g Cefaklor Cefeksel ~ [Erytromycin|Amoksibos, [ulonik
m Amoksina

% 0% 8% 92%‘ 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%

Pérgindja e pacientéve té trajtuar me antibiotik né Infeksionet bakteriale té
pakomplikuara té rrugéve té poshtme urinare te Meshkujt e moshes mbi 20 vjet ne
nivel t¢ QMF Besi.

Amoksiciliné+Ac.Klavulonik
Amoksiciliné, Amoks, Amoksibos, Amoksina
Makrolid- Klarisin, Erytromycin
Cef. E gjen.lll, Cefeksel

Cef. E gjen. Ill, Zimaks
Cef.qgj.I11 Pancef,

Cef. E gj. Il Enfeksio

Cef. Gj.1I Kliacef, Cefaklor
Cef.gj.1 Cefaleksiné

Cipronatin

Ciprofloksacing, Ciprinol,
Sulfametoksazol + Trimetoprim
Nitrofurantoin, Furamag

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%100%

Nga tabela dhe diagrami shifet se né QMF Besi numri mé i madh i pacientéve meshkuj te
moshés mbi 20 vjet éshté menaxhuar me Kinolone, dhe me Nitrofurantoin. Jané arritur
standartet e auditit.
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Konkluzione:

Analizimi i menaxhimit té ITU té pakomplikuara té rrugéve té poshtme zbuloi njé tendencé drejt
zgjedhjes sé papérshtatshme me antibiotik kryesisht te gjinia femrore. Ka shumé arsye té
mundshme pér kété, duke pérfshiré mungesén udhérréfyeséve klinik dhe protokoleve, pacientét
té ndikojne né zgjedhje té antibiotikut té cilét bazohen nga trajtimin i méparshém dhe ndikimin e
mundshém nga kompanité farmaceutike.

Implementimi i ndryshimeve dhe Pérmirésimin e Kujdesit Kliniké né Qendrat e
Mjekeésisé Familjare

Hapat e paré gé jané té nevojshme pér té pérmirésuar cilésiné e pérzgjedhjes sé antibiotikut té
duhur éshté pérgatitja dhe miratimi i udhérrefyeséve klinik té bazuar ne evidenca né Kujdesin
Parésor.

Inkurajimi i mjekéve dhe infermiereve pér té regjistruar simptomat dhe shenjat,
vecanérisht ethet, dhimbje ne pjesen lumbale, dhe simptoma vaginale.

Inkurajimi i mjekéve té ndjekin udhérrefyesit pér diagnozén dhe menaxhimin e
sémundjeve.

Praktikimi i regjistrimit e té gjitha té dhénave éshté dicka g8 mjekét dhe infermierét
duhet gjithmoné té pérpigen té béjné, si dhe disa diagnoza diferenciale jané té
réndésishme pér té pérjashtuar, si dhe disa té pérfshihen.

Sé fundi, ky auditim vé né dukje se pércjellja e hapave simbas rekomandimeve klinike té
udhézueseve redukton ndryshimet e menaxhimit té sémundjeve né mes té Qendrave, dhe
éshté i lidhur me reduktimin e vdekjeve dhe reduktimin e hospitalizimeve.

Por gjithashtu vé né dukje réndésiné e gjykimit klinik né lidhje me managjimin e
pacienteve, gjithashtu udhérréfyesit nuk duhet té pérdoren né ményré té izoluar, duhet te
mirren informacione nga pacientet pér ashpérsin e infeksionit, kohézgjatjes, alergjiné.

Pér té pérfunduar ciklin e auditimit, kjo temé mund té ri-auditohet vitin e ardhshém pér
té paré pérmirésimin e rezultateve dhe arritjen e trajtimit te standartizuar.
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