RREGULLORJA E PERGJITHSHME PER KONTRAKTIMIN E SHERBIMEVE TE
KUJDESIT SHENDETESOR PARESOR

Neni 1
Objekti

Rregullorja e Pérgjithshme ( ketu dhe mé tej e quajtur Rregullorja ) , pércakton metodén e
kontraktimit té& pagesés dhe té monitorimit té shérbimeve shéndetésore té ofruar pér popullsiné
né fushén e Kujdesit Shéndetésor Parésor, té drejtat dhe detyrimet e paléve né kété marrédhénie
kontraktuale, si dhe ¢éshtje té tjera qé lidhen me Kontratén.

Neni 2
Kontraktimi

Instituti i Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor ( kétu e mé tej do té quhet ISKSH) do té sigurojé
lidhjen e kontratés ndérmjet Drejtorisé Rajonale té Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor ( ketu e
me tej do té quhet DRSKSH ) dhe gendrave shéndetésore ( kétu e mé tej do té quhet QSH ) , né
cdo gark, pér njé periudhé kohore té barabarté, me té paktén njé vit kalendarik.

ISKSH mund té lidhé kontrata edhe me mjeké individuale ose subjekte juridike private gé
ofrojné shérbim té kujdesit shéndetésor parésor, sipas kushteve dhe kritereve té miratuara nga
Késhilli  Administrativ i ISKSH, dhe gé plotésojné standardet e vendosura nga Ministri i
Shéndetésiseé.

Neni 3
ISKSH harton projekt-kontratén tip, e cila miratohet nga Késhilli Administrativ i ISKSH.

Elementé té caktuar té kontratés negociohen mes dy paléve kontraktore gé jané: DRSKSH nga
njera ané dhe QSH nga ana tjetér.

Nénshkrimi i kontratés do té behet nga Drejtori i DRSKSH dhe drejtori i QSH jo me voné se
njé muaj para hyrjes né fuqi té saj.

Kontrata do té pérmbajé :

Q) Shérbimet shéndetésore gqé duhet té ofrojé QSH.

(i) Treguesit e cilésisé sé shérbimeve gé duhet té ofroje QSH.

(iii)  Pagesén dhe procedurat e financimit gé do té kryhen nga ISKSH.

(iv)  Procedurat qé kérkohen pér monitorimin e zbatimit té Kontratés.

(V) Céshtje té tjera qé pércaktohen nga kjo Rregullore dhe Udhézimet e ISKSH.



Qendra shéndetésore deklaron pasurité e saj para lidhjes sé kontratés me ISKSH.
Neni 4

Né zbatim té késaj rregulloreje dhe pér té realizuar kontraktimin, ISKSH nxjerr udhézime té
detyrueshme pér DRSKSH dhe QSH, lidhur me :

a- afatet e progesit té kontraktimit,

b- pérpunimin e buxhetit t& QSH,

c- tavanin e projekt-buxhetit pér cdo QSH dhe né nivel garku,

d- procedurat gé ndigen pér negocimin dhe nénshkrimin e Kontratés.

Neni 5

Shérbimet gé ofron gendra shéndetésore

Kontrata do té pércaktojé garté llojet e shérbimeve @é duhet té ofrojé QSH pér trajtimin e
gjithé grupmoshave dhe kategorive té popullatés, duke siguruar funksionimin e parimit gé mjeku
i Pérgjithshém / 1 Familjes té jeté “kontakti 1 par€ “ pér nevojat shéndetésore té popullsis€ né
zonén e mbulimit té QSH.

Neni 6

Paketa e shérbimeve shendetesore te kujdesit shendetesor paresor gé duhet té ofrojé QSH,
pércaktohet nga MSH , mbéshtetur né rekomandimet e Komitetit té Pérhershém té ngritur prané
MSH, me pérfagésues té té gjitha paléve té interesuara, duke pérfshiré: Ministriné e
Shéndetésisé, Institutin e Sigurimeve té Kujdesit Shéndetésor, Institutin e Shéndetit Publik,
Urdhérin e Mjekut, Fakultetin e Mjekésisé té& Universitetit t€ Tiranés, Ministriné e Financave,
Ministriné e Arsimit. Né pérfundim ajo miratohet nga Késhilli i Ministrave.

Rekomandimet e Komitetit t&é Pérhershém bazohen né vlerésimin e nevojave té kryera nga
Instituti i Shéndetit Publik, lidhur me parashikimin e kérkesés pér lloje té ndryshme té
shérbimeve té kujdesit shéndetésor parésor.

Neni 7

Paketa e shérbimeve gé duhet té ofrojé QSH, pérfshin shérbimet e detajuara né Shtojcén 1,
miratuar me Vendim té Késhillit t&¢ Ministrave.

Shérbimet shéndetésore shtesé gé mund té ofrojé QSH jashté késaj pakete, do té pércaktohen
rast pas rasti me marréveshje té vecanté mes ISKSH dhe MSH.

QSH i ofron popullsisé kujdes shéndetésor cilésor, né pérputhje me Ligjin pér Kujdesin
Shéndetésor, Ligjin pér Sigurimet Shéndetésore, Ligjin pér Barnat, rregullat dhe udhézimet e
pérgjithshme, protokollet profesionale, standardet dhe normat e vendosura nga MSH.



Shérbimet do té jepen pa asnjé lloj dallimi e diskriminimi duke respektuar dhe ruajtur plotesisht
fshehtésisé e té gjitha té dhénave dhe informacioneve té ¢do personi , dinjitetin dhe intimitetin e
tij.

QSH garanton qé personeli i saj té ofrojé shérbime shéndetésore cilésore bazuar né njohurité
e reja dhe teknologjiné mjekésore pér té cilén QSH do té véré né dispozicion mjetet e
diagnostikimit, pajisjet mjekésore dhe barnat té pércaktuara nga MSH sic¢ detajohen né Aneksin
A, bashkelidhur kesaj Rregulloreje.

Neni 8

Shérbimet e pérmendura né Kontraté ofrohen sipas kritereve té pércaktuara nga MSH dhe
monitorohen nga ISKSH.

Treguesit e cilésisé jané pjesé e Kontratés sipas pércaktimit té béré né Aneksin B, bashkélidhur
késaj Rregulloreje.
Neni 9
Rregjistrimi i popullsisé

Kontrata do té mbéshtetet né parimin e té drejtés sé popullatés pér té zgjedhur lirisht, jo mé
shpesh se njé heré né vit, ofruesin e shérbimeve shéndetésore pérmes rregjistrimit né QSh.

Rregjistrimi fillestar i popullsisé do té béhet duke regjistruar té gjithé banorét e njé territori té
caktuar prané mjekut té pérgjithshém ( MP ) ose mjekut té familjes (MF ) té QSH, gé mbulon
até zoné dhe duke regjistruar té gjithé pjestarét e njé familjeje tek i njéjti MP/MF.

Numri i popullsisé pér njé MP/MF duhet té jeté né pérputhje me normat e mbulimit dhe
standardet e vendosura nga MSH.

QSH éshté pérgjegjése pér regjistrimin vjetor té popullsisé bazuar né udhézimet e ISKSH dhe
MSH.

Neni 10
Pagesa pér shérbimet shéndetésore dhe parimet e pérllogaritjes sé saj
Kontrata mbéshtetet né rolin e ISKSH si financuesi kryesor i shérbimeve té kujdesit shéndetésor
parésor, sipas paketés sé shérbimeve té KSHP.

Nevojat pér investime kapitale né QSH do té pérballohen nga ana e MSH né pérputhje me planin
vjetor té investimeve.



Neni 11

Té ardhurat e QSH pérbéhen nga: financimi i ISKSH sipas Kontratés, pagesat e personave té
pasiguruar, fonde nga Ministria e Shéndetésisé, Ministria e Financave ose Ministria e
Brendshme, organizata té ndryshme, kredi bankare, donatoré dhe burime té tjera.

ISKSH do té pérpunojé c¢do vit financimin e shérbimit té kujdesit shéndetésor parésor pér QSH
té kontraktuara. Té ardhurat e véna né dispozicion pér kontraktimin e shérbimeve té kujdesit
shéndetésor parésor bazohen né shpenzimet historike té vitit paraardhés té rregulluar me
pérgindjen e rritjes vjetore brenda kufijve té buxhetit vjetor té ISKSH, si dhe né ndryshime té
tjera strukturore dhe ligjore té miratuara.

Buxheti i véné né dispozicion pér kontraktimin e QSH do té transformohet né njé buxhet tavan
pér secilin gark dhe ¢do QSH.

Neni 12

Kontrata rregullon llojet e méposhtme té pagesave pér ofrimin né sasi dhe cilési té shérbimeve
shéndetésore :

a- Pagesa fikse mujore ( qé kétej e tutje do té quhet pagesa fikse).

b- Pagesa mujore bazuar né aktivitetin ( gé kétej e tutje do té€ quhet Pagesa bazuar né
aktivitetin ) dhe

c- Pagesa bonus tremujore ( gé kétej e tutje do té quhet bonus).

Pagesa Fikse éshté: pagesa pér banoré, por gjaté periudhés 2007-2010 do té bazohet né
historikun e shpenzimeve. Pagesa fikse llogaritet né masén 85 % té historikut té shpenzimeve
té QSH.

Pagesa bazuar né aktivitetin éshté: pagesa pér numér vizitash pér personat e siguruar dhe
shérben pér té inkurajuar rritjen e aktivitetit t8 QSh. Pagesa bazuar né aktivitetin llogaritet né
masén 10 % té fondit total té kontraktimit ne nivel garku. Kjo shumé do té shpérndahet pér ¢do
QSH bazuar né numrin e vizitave té personave té siguruar tek MP/MF.

Bonusi éshté pagesa pér cilésiné dhe shérben pér té nxitur angazhimin e métejshém té QSH pér
rritjen e cilesisé sé shérbimeve dhe efektivitetin. Bonusi llogaritet né masén 5 % té fondit total té
kontraktimit né gark. Kjo shumé té shpérndahet pér cdo QSH ne baze te realizimit te treguesve
te cilesise se sherbimeve.

Vlerésimi i cilésisé sé shérbimeve pér té cilat QSH mund té pérfitojé bonus béhet mbi bazén e
plotesimit té kétyre treguesve :

)] Raportimi né kohé dhe i ploté i té dhénave té kérkuara sipas kontratés.
i) Ulja e vlerés mesatare té recetés pér banoré té regjistruar (norma vjetore e uljes 5 %).



iii) Ulja e numrit té referimeve pér vizité né kujdesin e specializuar (norma vjetore e uljes

5 %)

1v) Pjesémarrja e stafit né trajnimin Mjekesor té Vazhdueshém (10 % e stafit né vit).

V) Kontrata duhet té pércaktoje garté kur QSH gézon té drejtén e marrjes sé pagesés
bonus.

Neni 13

Pagesa fikse do t’i transferohet QSH nga DRSKSH né 12 késte t& barabarta mujore, jo mé voné
sesa dita e fundit e muajit paraardhés.

Pagesa bazuar né aktivitetin do té llogaritet cdo muaj né pérputhje me parashikimet e béra né
nenin 12, bazuar n€ aktivitetin gjaté muajit paraardhés dhe do t’i transferohet ¢do muaj QSH

nga DRSKSH jo mé voné sesa dita e fundit e muajit pasardhés.

Pagesa bonus do té llogaritet dhe transferohet né fund té ¢cdo 3-mujori né QSH nga DRSKSH
jo mé voné se dita e fundit e muajit té paré té 3-mujorit pasardhés.

Neni 14
Kontrata duhet té pérfshijé hollesité e llogarisé bankare té QSH, né té ciléen DRSKSH bén
pagesén. QSH do té hapé llogari bankare né njé banké té nivelit t& dyté brenda garkut ku
vepron QSH. Informacioni pér ndryshimin e bankés dhe llogarisé bankare gjaté vitit té
kontratés duhet t’i pércillet me shkrim DRSKSH nga QSH njé muaj para ndryshimit.

Neni 15

Personat e pasiguruar do té paguajné pér shérbimet shéndetésore qé ofron QSH. Pagesa pér
shérbimet e kujdesit shéndetésor parésor pér personat e pasiguruar do té mblidhet nga QSH.

Né hyrje dhe né ¢do dhomé konsulte t¢ QSH do té afishohen tarifat e shérbimit shéndetésor pér
personat e pasiguruar si dhe tarifa té tjera té pércaktuara me akte normative.

Neni 16
Buxheti i kontraktuar i QSH
ISKSH financon QSH pér kéto zéra shpenzimesh :
a- Paga dhe shpenzime té tjera lidhur me pagén e personelit
b- Kontribute pér sigurime shéndetésore e shogérore té personelit

c- Mallrae shérbime té tjera.

QSH mban pérgjegjési té ploté pér zbatimin e buxhetit té kontraktuar sipas zérave té pércaktuara
nga ISKSH.



QSH nuk mund té kérkojé financime shtesé nga ISKSH pérve¢ rasteve té pérmendura né
kontraté.

Neni 17

QSH mund té rishpérndajé buxhetin duke zbatuar kufizimet e méposhtme :
a- Rishpérndarja nga “shpenzime pér mallra e shérbime”
brenda njé kufiri prej 2 %.

b- Rishpérndarja nga “pagat” tek shpenzimet pér mallra e shérbime éshté e mundur vetém
brenda njé kufiri prej 5 %.

te pagat”, mund té béhet vetém

Té dy kufijté llogariten bazuar né buxhetin e kontraktuar.

Rishpérndarja e burimeve duhet té autorizohet nga ISKSH. Kérkesa pér rishpérndarjen e buxhetit
sipas zérave do té kérkohet me shkrim né DRSKSH nga QSH. Kérkesa pér rishpérndarje duhet
té jeté e dokumentuar dhe e justifikuar bazuar né fushén e aktivitetit t6 QSH té detajuar mé tej
né udhézimet per kontraktimin té pércaktuara nga ISKSH.

Rishpérndarja e buxhetit do té hyjé né fugi vetém pasi té jeté miratuar nga DRSKSH.
Neni 18
QSH duhet té detajojé buxhetin e kontraktuar né pérputhje me udhézimet e dhéna prej ISKSH.

Pagat, kontributet pér sigurimet shogérore e shéndetésore, detajohen né bazé té ligjeve dhe
rregulloreve pérkatése si dhe né pérputhje me kontratat e punés té nénshkruara ndérmjet c¢do
punonjési dhe drejtorit t&€ QSH.

Barnat, materialet mjekésore, pajisjet shéndetésore té thjeshta si dhe mallrat e shérbimet e tjera
parashikohen né buxhet dhe blihen nga QSH népérmijet sistemit ekzistues té& prokurimit publik.

Trajnimi i personelit, pjesémarrja né Edukimin e Vazhdueshém Mjekésor, pjesémarrja né
projektet e zhvillimit shkencor dhe nxitja e specializimit né Mjekésiné Familjare do té
parashikohet né buxhet brenda zérit t& shpenzimeve pér mallra e shérbime. ISKSH nxjerr
udhézime té hollésishme pér kriteret dhe kushtet e financimit té trajnimit té stafit t&¢ QSH.

Investimet kapitale kryesore do té paguhen nga MSH, né pérputhje me planin vjetor té
investimeve.

Té ardhurat e tjera t¢ QSH duhet té raportohen né ményré periodike prané DRSKSH. Ministri i
Shéndetésisé sé bashku me Ministrin e Financave nxjerr udhézim pér pérdorimin e te ardhurave
dytésore té QSH.



Neni 19

QSH mban né buxhetin e saj pér ta pérdorur pér vitin pasardhés tepricén e kursyer nga viti
ushtrimor deri né njé maksimum prej 2% té buxhetit té kontraktuar.

Neni 20

Né mbéshtetje té aktivitetit shéndetésor QSH ka té drejté té pérfitojé kredi bankare deri né njé
maksimum prej 2 % té buxhetit té saj. Pagesa e interesave nuk éshté pjesé e buxhetit té
kontraktuar.

Neni 21

QSH mban pérgjegjési pér menaxhimin dhe administrimin financiar. QSH duhet té kontraktojé
personel me kohé té ploté ose té pjesshme pér administrimin financiar.

Neni 22

Qendra shéndetésore

QSH éshté institucion 1 shérbimit té kujdesit shéndetésor parésor, shtetéror, jo-buxhetor, jo-
fitimprurés, me llogari bankare té vecanté, gé pérfshin té gjithé rrjetin e dhénésve té shérbimit
né varésiné e saj, si¢ éshté pérshkruar né Kontraté. QSH ushtron veprimtariné e saj né bazé té
ligjeve né fuqi, statutit t&é QSH dhe té késaj Rregulloreje.

Statuti i QSH miratohet nga Ministri i Shéndetésisé.

QSH ofron shérbime shéndetésore profesionale dhe cilésore, bazuar né parimin e mjekésisé
familjare, pér t’1 shérbyer té gjitha kategorive té€ popullsis€ né zoné€n q€ ajo mbulon duke
shérbyer si “pritési i paré” pér shérbimet e niveleve mé t€ larta té kujdesit shéndetésor.

Neni 23

Ne nivel DSHP\ASHR per Tiranen ngrihet dhe funksionon bordi i gendrave shendetesore. Ky
bord ka ne perberje te tij drejtorin e DSHP\ASHR , perfagesuesin e Drejtorise Rajonale te
Sigurimeve te Kujdesit Shendetesor dhe perfagesuesin e garkut ne territorin e te cilit ushtron
veprimtarine DSHP.

Kryetari i bordit te Qendrave Shendetesore ne cdo DSHP\ASHR eshte drejtori i DSHP\ASHR
Bordi mblidhet jo me pak se kater here ne vit.

Bordi mund te mblidhet edhe jashte radhe per raste te vecanta.

Detyrat e bordit te gendrave shendetesore dhe menyrat e thirrjes se tij percaktohen ne
rregulloren e funksionimit te bordit te gendrave shendetesore i cila miratohet nga Ministri i
Shendetesise.



Neni 24
Eshte shfugizuar.

Neni 25

Emérimi dhe lirimi nga detyra i drejtorit té QSH

Drejtori i QSH emérohet dhe lirohet nga Bordi i Qendrave Shendetesore ne nivel Drejtorie te
Shendetit Publik (DSHP)\ Autoriteti Shendetesor Rajonal per Tiranen (ASHR) .

Detyrat e drejtorit te gendres shendetesore percaktohen ne statutin e gendres shendetesore,i cili
miratohet nga Ministri i Shendetesise.

ISKSH ka te drejte ge kur konstaton kegmanaxhim te gendres shendetesore,bazuar ne prova te
shkruara t’i kerkoje bordit te gendrave shendetesore shkarkimin e drejtorit.

Neni 26
Punonjésit e QSH

Personeli i QSH pérbéhet nga stafi mjekésor dhe ai ndihmés. Personeli mjekesor emerohet dhe
lirohet nga detyra nga bordi i gendrave shendetesore ne nivel drejtorie te shendetit publik
(DSHP)\ASHR sipas procedurave te rekrutimit te percaktuara nga Ministri i Shendetesise.
Drejtori i gendres shendetesore pergatit dosjen e dokumentave te kandidateve ge konkurojne per
punesim dhe ia paraget bordit.

Bordi i gendrave shendetesore zhvillon proceduren ekonkurimit dhe pas shpalljes se fituesit
autorizon drejtorin e gendres shendetesore te lidhe kontrate me fituesin sipas kodit te punes.
Personeli ndihmes i gendres shendetesore emerohet nga drejtori i gendres shendetesore sipas
procedurave te percaktuara ne kodin e punes dhe normave te vendosura nga Ministria e
Shendetesise. Ankimi kunder vendimit te drejtorit te gendres shendetesore behet brenda 10
diteve ne bordin e gendrave shendetesore .

Vendimi i bordit te gendrave shendetesore eshte perfundimtar . Ankimi kunder vendimit te bordit
behet brenda 30 diteve ne Gjykaten e Shkalles se Pare.

Neni 27

QSH duhet té regjistrojé e té mbajé té dhéna pér té gjithé punonjésit e saj. QSH duhet té
sigurojé njé shérbim shéndetésor té panderpreré.

NEé rastet kur njé punonjés mungon né€ puné ose e ndérpret pérkohésisht punén, QSH duhet tu
ofrojé banoréve té regjistruar tek ai njé zévendésues.



Neni 28

Punonjésit e QSH ofrojné shérbimin e tyre bazuar né aftésiné e tyre profesionale dhe
pérgjegjésingé e tyre individuale. MP/MF veprojné né bazé té Kodit té Etikés dhe Deontologjisé
Mjekésore.

Neni 29
Té drejtat e pacientéve

QSH éshté e detyruar t€ organizojé punén né ményré qé dhénia e shérbimeve té kujdesit
shéndetésor té jeté sa mé e pérshtatshme pér té gjitha kategorité e pacienteve ( té pércaktojé
orarin e punés né ményré gé dhénia e shérbimit shéndetésor té jeté i pérshtatshém pér pacientét

)-

QSH afishon né ndértesén ku ushtron aktivitetin :
e Emrine Qendrés Shéndetésore,
e Orarin e punés,
e Numrin e telefonit né raste urgjence jashté orarit zyrtar té punés.

Pacienti ka té drejté té informohet nga MP/MF. Ai éshté i liré té zgjedhé ofruesin e shérbimeve
shéndetésore, si dhe gezon té drejta té tjera sipas Kartés sé té Drejtave té Pacientit.
Neni 30

Rregullimi i monitorimit, kontrollit dhe dhénia e informacionit
QSH éshté e detyruar té mbajé njé dosje té dokumentacionit té nevojshém dhe té raportimit té
pérditshém. Ajo duhet té japé té dhéna, né kohén e duhur, si¢ kérkohet nga MSH, ISKSH,
ISHP.
QSH do té mbajé dokumentat shéndetésore sipas standarteve té pércaktuara nga MSH, ISKSH
dhe ISHP. DRSKSH ka té drejté té monitorojé rregullisht dhe té pérdoré té dhénat e kétyre

dokumentave.

QSH éshté e detyruar t& kompjuterizojé dhe informatizojé té gjithé kartelat personale té
pacientéve né vite.

Neni 31

DRSKSH ka té drejtén dhe detyrimin pér t& monitoruar dhe kontrolluar rregullisht brenda
afateve té kérkuara prej saj pérdorimin e buxhetit té kontraktuar t¢ QSH.



QSH detyrohet t’i parages€¢ DRSKSH dhe DSHP\ASHR té gjitha té dhénat e kérkuara prej tyre
si té dhénat nga monitorimi i kapacitetit, produktivitetit, efektivitetit, cilésisé si¢ pércaktohet né
udhézimin e Ministrit te Shendetesise.

Neni 32

Pas marrjes sé té dhénave té pérmendura né Nenin 30, DRSKSH do té informojé QSH mbi té
metat e mundshme dhe nevojat pér rregullime brenda njé periudhe 15 ditore.

Né fund té ¢cdo 3-mujori DRSKSH bén krahasimin e parashikimeve té pércaktuara né Kontraté
me rezultatet aktuale gé jepen né té dhénat periodike.

DRSKSH detyrohet té informojné QSH mbi aktivitetin  3-mujor né ményré té tillé gé té lejojé
QSH té krahasohet me QSH té tjera né qgark.

Neni 33
QSH duhet té zhvillojé njé raport vjetor pér té analizuar situatén e QSH, duke pércaktuar
objektivat e zhvillimit afatmesém dhe afatgjaté dhe me tregues té garté té aktivitetit pér
pérmirésimin e cilésisé sé shérbimeve, produktivitetit dhe efektivitetit. Raporti vjetor i QSH
paragitet prané strukturave t¢ MSH dhe ISKSH.

Neni 34

ISKSH dhe MSH duhet té njoftojné QSH pér té gjitha ndryshimet né legjislacionin, normat,
standardet dhe udhézimet gé lidhen me menaxhimin e saj té miré.

Neni 35
Zgjidhja e kontratés

Kontratat mund té zgjidhet nga té dyja palét kontraktuese, pérmes mirékuptimin me kusht gé té
jeté béré njé njoftim me shkrim té paktén 60 dité kalendarike me paré.

ISKSH ka té drejté té zgjidhé kontratén né ményré té njeanshme né rastet e méposhtme:
a- Kur QSH falimenton ose mbyllet.
b- Kur QSH humb té drejtén e akreditimit.
c- Kur konstatohet kegmenaxhim i pérdorimit té fondeve.

QSh ka té drejté té zgjidhé kontratén, né ményré té njéanshme né rast se ISKSH mbyllet.

Né rastet e zgjidhjes se njéanshme té kontratés kjo béhet duke ndjekur procedurén dhe afatin e
njoftimit té pércaktuar né kontraté.



Neni 36
Zgjidhja e mosmarréveshjeve

Palét kontraktuese do té pérpigen té zgjidhin me mirékuptim ¢do mosmarréveshje gé lind nga
kontrata. Né mungesé t€ marréveshjes palét i drejtohen gjykatés.



