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Sfondi

1. Obeziteti dhe mbipesha

Obeziteti né fémijéri éshté quajtur me té drejté njé nga sfidat mé té€ médha té shéndetit publik
pér shekullin e 21-t& (1). Obeziteti ka njé natyré shuméfaktoriale dhe karakterizohet nga njé
grumbullim i tepért i indit dhjamor, njé rritje e peshés trupore dhe si rrjedhojé edhe e riskut pér
shéndet (2, 3).

Mes sjelljeve kryesore me risk gé kontribuojné né mbipeshén dhe obezitetin pérmendim me
siguri: konsumin e tepért té ushgimeve, vecanérisht té atyre me densitet t€ larté energjetik (3-
5), zakonin pér t&€ mos ngréné méngjes (6-10), konsumimin e pamjaftueshém ditor té frutave
dhe té perimeve (11), praktikimin e pakét té aktivitetit fizik (12, 13) dhe tejkalimin me sjellje
sedentare mes té cilave, pérdorimi i televizorit dhe i kompjuterit (14-16), fenomen i ndeshur
sidomos né moshat e reja té€ popullatés (17-20).

Faktorét e rritjes sé obezitetit, té regjistruar né vitet e fundit, jané shuméfishuar. Nga njéra ané
béhet fjalé pér zakone dhe faktoré risku t& modifikueshém, gé iu atribuohen sjelljeve individuale
(21) gé gjithsesi jané té lidhura me dinamikat komplekse kolektive, gé pérfshijné shogériné,
familjen, institucionet, madje edhe organizatat sociale fetare dhe masmedian (22).

Obeziteti mund té€ démtojé ¢cdo sistem té trupit t& fémijés: zemrén, muskuijt, kockat, veshkat
dhe traktin tretés, ashtu sikurse hormonet gé kontrollojné sheqgerin né gjak dhe pubertetin. Ai
shogérohet edhe me njé kosto té réndé sociale dhe emocionale (23).




Pé&r mé tepér, té rinjté gé jané mbipeshé ose obezé kané mé shumé gjasa té jené mbipeshé ose
obezé edhe né moshé té rritur (24), duke rritur riskun e tyre pér sémundje apo paaftési gjaté
jetés.

Shifrat tregojné se né nivel global, né vitin 2010, rreth 43 milioné fémijé t€ moshés parashkollore

(nén 5 vjeg) ishin mbipeshé ose obezé&, duke u karakterizuar nga njé rritje e késaj shifre prej
60%, e krahasuar me shifrat para vitit 1990 (25).

Problemi ndeshet si né vendet e pasura edhe né vendet e varfra. Nga 43 milioné fémijé
mbipeshé ose obezé té moshés parashkollore, 35 milioné jetojné né vendet né zhvillim. N& vitin
2020, nése kjo epidemi do té€ vazhdojé gé t& mos ulet, 9 pér gind e té gjithé fémijéve té& moshés
parashkollore do té jeté mbipeshé ose obeze, e théné né shifra aférsisht 60 milioné fémijé (25).

Niveli i obezitetit éshté mé i larté tek té rriturit né raport me fémijét. Por né terma relative né
vende si SHBA-ja, Brazili, Kina apo vende té tjera éshté véné re se problemi pérparon mé shpejt
tek fémijét né krahasim me té rriturit (26).

Sigurisht gé né disa rajone si Azia Juglindore dhe Afrika Subsahariane ende luftohet kundér
urisé sé fémijéve (27). Por globalizimi e ka béré botén mé té pasur, dhe mirégenia dhe pesha
jané té lidhura me njéra-tjetrén.

Duke gené se né vendet e varfra niveli i t& ardhurave vjen duke u rritur, dhe dieta tradicionale
ndryshon drejt asaj peréndimore. Kéta faktoré béjné gé edhe niveli i obezitetit té rritet (28). Njé
rezultat i t& ashtuquajturit tranzicion nutricional éshté se vendet me té ardhura té uléta ose
t&é mesme shpesh pérballen me njé barré té dyfishté t& sémundjes: sémundjet infektive gé
shogérojné kequshqyerjen, vecanérisht né fémijéri, dhe sémundjet kronike, gjithmoné né rritje,
té lidhura me obezitetin dhe stilin peréndimor té€ jetesés.

2. Trendi global i obezitetit tek femijét

Né tri dekadat e fundit, nivelii obezitetit né SHBA éshté trefishuar dhe sot vendi ka njé nga nivelet
me té larta né boté té mbipeshés dhe té obezitetit: njé né gjashté fémijé Eshté obez dhe njé né
tre fémijé éshté mbipeshé ose obez (29). Q& prej vitit 2008, ky nivel ka mbetur i pandryshuar,
mé pas disa grupe kané vazhduar té shohin rritje, ndérsa disa grupe kané nivele mé té larta se

té tjerét. Né vitet 1970, 5 pér gind e fémijéve 2-18 vjeg ishin obezé (sipas pérkufizimit t€ sotém
té CDC-sé pér obezitetin), né vitin 2008, rreth 17 pér gind e fémijéve ishte obezé, pérgindje e
cila mbeti e pandryshuar edhe né vitin 2010 (29, 30).

Né Kanada éshté véné re gjithashtu njé rritje e obezitetit tek fémijét, pasi gé nga vitet ‘70,
né pérgjithési, obeziteti éshté dyfishuar, dhe né disa grupe edhe trefishuar (31). Por niveli i
obezitetit paraqgitet pak mé i ulét se né SHBA. Né vitet 2007-2008 rreth 9 pér gind e fémijéve
kanadezé t&€ moshés 6-17 vjeg ishin obez&, bazuar né vlerat limit t& IOTF-sé.

Edhe pse té dhénat pér Amerikén Latine dhe Karaibet jané té pakta, éshté e qarté se mbipesha
dhe obeziteti i moshés féminore éshté béré njé problem i ndjeshém, pasi né pérgjithési né
rajon ka mé shumé fémijé mbipeshé se nénpeshé. E théné né shifra, 7 pér gind e fémijéve
t€ moshés nén pesé vjeg, né vitin 2010, rezultonte mbipeshé ose obeze, kundrejt njé uljeje
té ndjeshme té& nénpeshés nga 7 pér qgind né vitin 1990 né 3 pér gind né vitin 2010 (25, 27),
referuar standardeve té rritjes s&€ OBSH-sé.

Uria, nénpesha dhe prapambetja né rritje (stunting) kané gené mé té pranishme né fémijét e
Afrikés, duke u ndeshur akoma edhe né ditét e sotme, ku 20-25 pér gind e fémijéve t& moshés
parashkollore né Afrikén Subsahariane jané nénpeshé (27). Megijithaté edhe niveli i obezitetit
éshté duke u rritur. Késhtu, numri i fémijéve té moshés parashkollore mbipeshé dhe obezé gjaté
dy dekadave té fundit éshté dyfishur nga 4 pér gind né vitin 1990 né 8.5 pér gind né vitin 2010,
njé shifér vecanérisht e ndjeshme pér Afrikén Veriore, ku njé né gjashté fémijé éshté mbipeshé
ose obez. (25)

Edhe pse uria tek fémijét €shté ¢éshtja mé e prekshme nutricionale pér pjesén mé té madhe té
Azisé (si Azia e Jugut, p.sh., ku njé né tre fémijé éshté nénpeshé) rajoni po ndeshet edhe me njé
rritje dramatike té obezitetit te fémijét. Késhtu, né té gjithé Aziné (pérjashtuar Japoniné) rreth 5
pér gind e fémijéve t& moshés parashkollore né vitin 2010 vlerésohej mbipeshé ose obeze me
njé rritje prej 53 pér qind té prevalencés sé para viteve 1990 (25). E théné ndryshe, rreth 17.7
milioné fémijé aziatiké jané mbipeshé ose obezé.

Pérsa i pérket Evropés, cuditérisht ajo paraqgitet me t& dhéna jo té€ pérfunduara pér sa i pérket
trendit té obezitetit, vecanérisht pér vendet e Evropés Lindore. Deri voné kéto té dhéna nuk jané
mbledhur né ményré konsistente né té gjithé kontinentin, duke e béré té véshtiré krahasimin e




té dhénave midis shteteve. Megjithaté nga analiza e t& dhénave té& disponueshme vihet re se
né dy dekadat e fundit niveli i obezitetit mes fémijéve, né shumé vende éshté rritur (32, 33). Sé
fundi, mes disa grup-moshave té disa vendeve ky nivel duket se ka arritur njé plateau.

Mbipesha dhe obeziteti i fémijéve t& moshés 4-vjecare, t&€ matur né 27 vende té Evropés, tregoi
ndryshime mes tyre, me prevalencén mé té larté t& ndeshur né Spanjé (32 pér qind) dhe vlerén
mé té ulét né Rumani me 12 pér qind (33).

Qiproja, Greqia, Spanja dhe Anglia paragiten me nivelin mé té larté té obezitetit mes fémijéve té
moshés 10-18 vjeg té 30 shteteve té€ studiuara (32). Por sérish t&€ dhénat jané t€ kufizuara dhe
cilésisht t& ndryshme.

Pérsa u pérket fémijéve t& moshés shkolloré 6-9.9 vjeg, Iniciativa e Organizatés Botérore té
Shéndetésisé pér vilerésimin e obezitetit né moshén féminore, sé fundi ka filluar t& ndjeké
nivelet e obezitetit tek fémijét né rreth 15 vende, duke pérdorur standardet e rritjes sé fémijéve
té OBSH-sé. Analiza e paré, bazuar né té dhénat e viteve 2007-2008 té 13 shteteve, nxori né
pah se 24 pér gind e fémijéve t€ moshés 6-9 vjec jané mbipeshé&, duke u hasur né njé interval
nga 19% né 49% mes djemve dhe nga 18% né 43% mes vajzave, dhe njé interval obeziteti
nga 6% to 26.6% mes djemve dhe nga 5% né 17% (34) mes vajzave. Prevalenca me e larté e
mbipeshés u vu re né Itali, Portugali dhe Slloveni (bazuar né referencat e rritjes sé fémijéve té
OBSH-sé, 2007) (35).

Njé fazé e dyté e mbledhjes sé té dhénave éshté kryer né vitin 2010 me pérfshirjen e 17 shteteve.

Né vazhdim, katér shtete té tjera, mes tyre edhe Shqipéria, u éshté bashkuar shteteve
pjesémarrése né fazén e treté t&€ mbledhjes sé té dhénave pér vitin shkollor 2012-2013.

3. Situata e mbipeshés dhe e obezitetit né Shqipéri

Né Shqipéri, mbipesha dhe obeziteti jané njé faktor risku i réndésishém pér shéndetin,
vecanérisht pér sémundjet jo té transmetueshme. Ky faktor risku vepron gé né moshén e
fémijérisé€. Té dhénat e njé studimi té kryer nga ISHP-ja (36) treguan gé 15.2% e fémijéve té
moshés 9-10 vjeg jané mbipeshg, prej té ciléve 3.8% jané obezé. Té dhénat e ADHS-s&, 2008-
2009, nxorén né pah se rreth 22 pér gind e fémijéve t&€ moshés nén pesé vjeg jané mbipeshé ose

obezé&, ndérkohé gé mes té rriturve mbi 15 vjeg, 53% e meshkujve 15-49 vjec ishin mbipeshé
(prej té ciléve 9% obezé) dhe 39% e grave té sé njéjtés grup-moshé rezultuan mbipeshé (prej
té cilave 10% obeze) (37).

Nuk éshté asnjéheré shpejt té fillojmé parandalimin e obezitetit. Té dhénat mé lart tregojné se
edhe tek fémijét e vegjél niveli i obezitetit &shté duke u rritur né té gjithé globin. Gjithashtu,
éshté mése e qarté se pér ¢do individ mbipeshé éshté shumé e véshtiré t&€ humbé peshé,
pavarésisht nga mosha. Parandalimi i obezitetit q& né vitet e para té jetés (edhe para lindjes
népérmjet zakoneve té shéndetshme gjaté shtatzénisé€) konfirmon njé jeté t& shéndetshme.
Dhe kjo &shté rruga mé premtuese pér t& pérmbysur kété epidemi globale. (38)

Aspekti mé shgetésues i obezitetit te fémijét éshté se kéta fémijé mbeten obezé edhe né moshé
té rritur, duke zhvilluar késhtu patologji mé té rénda, gé kané tendencé té ¢ojné né reduktimin
e cilésisé dhe té jetégjatésisé. Né fakt, zakonet e pérftuara né fémijéri, lidhur me dietén dhe
aktivitetin fizik nuk ndryshojné lehtésisht gjaté jetés.

Prandaj parandalimi dhe frenimi i rritjes sé obezitetit né moshén féminore paraget sot njé sfidé
pér shéndetin publik, pasi éshté shumé i véshtiré trajtimi i obezitetit t€ instaluar, éshté shumé i
larté probabiliteti i t& genit njé adoleshent apo adult obez, &shté i véshtiré korrigjimi i zakoneve
té gabuara té té ushqyerit né moshé té rritur, té fituara gé né fémijéri (36).

Nevoja pér t& ndjekur me vémendje gjendjen nutricionale dhe zakonet e jetés sé popullatés
né pérgjithési, dhe té fémijéve né vecanti motivohet nga implikimet gé ato kané direkt mbi
shéndetin e fémijéve, dhe sepse ata pérbéjné faktorét e riskut pér shfagjen e obeziteti dhe
patologjive né moshé té rritur.

Pér monitorimin e evolucionit né kohé té obezitetit te fémijét dhe vlerésimin e ndérhyrjeve
promocionale té kryera pér shéndetin, Shqipéria po fugizon sistemin e vlerésimit nutricional né
moshén féminore.

Plani Kombétar i Veprimit pér Ushgimin dhe Ushqyerjen i ka kushtuar njé fokus té veganté kontrollit
dhe reduktimit t& mbipeshés dhe obezitetit t€ popullatés shqiptare né pérgjithési, dhe fémijéve té
vegjél né vecanti, duke planifikuar edhe njé séré aksionesh ndérhyrése dhe té vazhdueshme né
nivel kombétar dhe lokal pér pérmbushjen e kétij objektivi, nén optikén e njé pérqasjeje té integruar
pér reduktimin e faktoréve té riskut, té lidhur me sémundjet kronike, ku bén pjesé edhe obeziteti.



4. Mjediset shkollore

Shkolla luan njé rol ky¢ né luftén kundér obezitetit tek fémijét dhe té rinjté duke inkurajuar,
népérmijet zbatimit té politikave specifike dhe promovimit t&€ zakoneve té shéndetshme ushqyese
dhe aktivitetit fizik, zgjedhje té vetédijshme pér sjellje t& shéndetshme mes té rinjve (39).

Organizata Botérore e Shéndetésisé thekson se masat politike dhe arsimore brenda mjediseve
shkollore pérfagésojné njé mundési t& miré pér té ndikuar pozitivisht né shéndetin e té rinjve
(40, 41).

Sot ka shumé déshmi shkencore mbi efektshmériné e ndérhyrjeve té kryera né shkollé, sidomos
atyre afatgjata, né parandalimin e mbipeshés né moshén féminore (42-45).

Né Shtetet e Bashkuara, gé nga viti 2007, né institucione té ndryshme jané zbatuar programe
pér parandalimin e obezitetit qgé kané pasur té béjné me pérfshirjen dhe trajnimin e mésuesve,
si dhe zbatimin progresiv té politikave gé synojné reduktimin e kétij fenomeni né rritje (46, 47).

Né Evropé, projekti HEPS (Ushqyerja e Shéndetshme dhe Aktiviteti Fizik né Shkolla) (48), i
lidhur me rrietin SHE (Shkolla pér Shéndet né Evropé€) (49), mbéshtet shtetet evropiane né
promovimin e njé ushqyerjeje t& shéndetshme dhe té aktivitetit fizik, pérmes programeve
shkollore gjithépérfshirése, t& géndrueshme dhe té bazuara né evidencé.

Né Shqipéri, shkolla mbulon njé periudhé kohore té réndésishme pér t& mésuarin dhe formimin
e identitetit té nxénésve, gjaté sé cilés krijohen bazat dhe zhvillohen aftésité e nevojshme pér té
vazhduar té nxénit pérgjaté gjithé jetés. Késhtu, shkolla pérbén vendin ideal pér té& promovuar
shéndetin dhe rritjen e shéndetshme té fémijéve, jo vetém népérmjet programeve té edukimit
nutricional dhe té aktivitetit fizik, por edhe népérmijet iniciativave t& promovimit té€ njé stili jete
té shéndetshém, edhe pér familjet e kétyre nxénésve.

1. Qéllimi dhe objektivat

Ky studim, si pjesé e sistemit t& vlerésimit t& obezitetit féminor né Shqipéri, synon mbledhjen,
analizén, interpretimin dhe shpérndarjen e informacionit pérshkrues pér monitorimin e peshés
sé€ tepért trupore tek fémijét e moshés féminore (e identifikuar tashmé si njé problem serioz
i shéndetit publik né nivel evropian (50), dhe pérdorimin e kétij informacioni pér t& kuptuar
progresin e epidemisé, dhe pér té€ planifikuar dhe pér t& ndérmarré aksione pér ta ndryshuar
até (51).

Ky studim, pér heré té paré, do té jeté pjesé e sistemit té vlerésimit té& t& dhénave ruting, qé
ofrojné informacione mé té mira pér té kuptuar drejt dhe sakté problemin e obezitetit tek fémijét
(52), né nivel evropian — COSI (Childhood Obesity Surveillance Initiative).

Zbatimi i kétij sistemi t& mbikéqgyrjes sé thjeshté, t& standardizuar, t& harmonizuar dhe té
géndrueshme synon né mbushjen e boshllékut aktual né informacionet gjatésore (longitudinale)
né statusin e ushqyerjes, né trajtimin dhe monitorimin e epidemisé sé obezitetit tek fémijét dne
né identifikimin e grupeve né rrezik.

2. Metodologjia e studimit té obezitetit né femijét e
moshés shkollore 8-9 vjec

Metodologjia e pérdorur &shté ajo studimit t& njé kampioni t&€ pérzgjedhur (fémijé qé frekuentojné
klasat e shkollave fillore té€ vendit). Matjet né klasé pérfshijné periudhén nga fillimi i muajit shkurt
deri né javén e fundit t& muajit mars 2013.

3. Popullata né studim

Popullata né studim pérbéhet nga fémijé gé frekuentojné respektivisht klasat e 2-ta dhe té 3-ta
té shkollave té sistemit 9-vjecar té€ vendit. Zgjedhja e studimit té késaj grup-moshe lidhet me
riskun e larté té€ obezitetit (22-24), me ndikimin akoma té pakté té pubertetit né rritje, si dhe nga
aftésia gé kané fémijét e késaj moshe pér t’iu pérgjigjur disa pyetjeve té thjeshta (25).



Gjithashtu, edhe Organizata Botérore e Shéndetésisé kérkon né& kuadrin e vlerésimit té
obezitetit tek fémijét né nivel evropian (European Childhood Obesity Surveillance Initiative-
COSI,) mbledhjen e té dhénave pikérisht t& grup-moshave 6-9 vjeg (26).

Duke gené sé Shqipéria ka tashmé njé studim né nivel kombétar t&€ grup-moshés 9-10 vjec,
duke marré né konsideraté véshtirésité teknike té pérzgjedhjes sé moshés 6-7 vjec (pér arsye
té gjendjes sé késaj grup-moshe né dy nivele arsimore dhe paraarsimore do té duhej njé buxhet
aktualisht i papérballueshém pér kryerjen studimit), si dhe pérballé véshtirésisé sé kapjes sé
grup-moshés sé fémijéve 7-8 vje¢c né shkolla gjaté sé njéjtés periudhé kohore té kryerjes sé
mésimit, u mendua se grup-mosha 8-9 vjeg ishte me pérshtatshmja pér kryerjen e studimit pér
kushtet aktuale t& zbatimit té tij.

4. Metoda e kampionimit

Metoda e kampionimit t€& pérdorur é&shté: kampion me grupe (klastera) né dy faza/stade, né
pérputhje me metodologjiné e pérshkruar né literaturén ndérkombétare pér studime té kétij lloji (53).

Né kété fazé té paré té mbledhjes sé t&€ dhénave né Shqipéri, u ndérmor njé studim i tipit
transversal (kros-seksional) i cili pérfshiu njé kampion pérfagésues né nivel kombétar té€ fémijéve
té moshés 8.0-8.9 vjec. Pérshkrimi i detajuar i teknikes sé kampionimit paragitet mé poshté:

a) Skema e kampionimit (54)

B Kampionim me grupe (klastera) né dy faza/stade.

B Neé fazén/stadin e paré, u pérftua njé kampion i rastésishém i thjeshté me probabilitet
né funksion t& madhésisé prej 104 (shih mé poshté piken “d”) shkollash fillore publike
(shkollat speciale u pérjashtuan nga korniza e kampionimit megenése mé pak se 1% e
fémijéve té shenjéstruar bénin pjesé né shkolla té tilla né vendin toné). Késhtu, njésité
primare té€ kampionimit ishin shkollat fillore publike.

B Né fazén/stadin e dyté, pér secilén shkollé t& kampionuar né stadin e paré (Nr=104),
u ndérmor njé stratifikim (shtresézim) sipas klasave (klasa e dyté vs. klasés sé treté)
megenése fémijét e grup-moshés sé targetuar pér kété studim (d.m.th. grup-mosha
8.0-8.9 vjeg) u pérkasin té dyja kétyre klasave (d.m.th. fémijét e késaj grup-moshe
mund té gjenden si né klasé té€ dyté ashtu edhe né klasé té treté).

Pas shtresézimit sipas klasave (d.m.th. klasa e dyté vs. klasés sé treté), u pérftua né kampion
nga njé klasé e dyté dhe nga njé klasé e treté né ményré té rastésishme té thjeshté nga secila
prej 104 shkollave té pérzgjedhura né stadin e paré t& kampionimit. Késhtu, njésité sekondare
té kampionimit ishin klasat.

) Numriishkollave té pérfshira né kampion: 104 shkolla.

C) Numriiklasave té pérfshira né kampion: 104 * 2 = 208 klasa (dy klasa pér secilén
shkollé).

d) Llogaritia e madhésisé sé kampionit u bazua né supozimet e méposhtme:

B Niveli i pjesémarrjes né studim: 90% (ky né fakt &shté njé supozim konservativ i cili
tenton gé t& maksimalizojé madhésiné e kampionit, sepse studime t& méparshme né
Shqipéri kané déshmuar njé shkallé pjesémarrjeje mé té lart€); bazuar né njé nivel
pjesémarrjeje prej 90%, numri i nevojshém i nxénésve duhej té ishte ~3100 (né vend té
numrit prej 2800 pér njé kampion té rastésishém té thjeshté).

B Efekti i studimit: 1.2 (bazuar né analizén e studimit HBSC (54).

B Numriinxénésve pér klasé: 15 (ky ishte gjithashtu njé supozim konservativ, i cili tenton
té maksimalizojé madhésiné e kampionit té klasave té€ pérfshira né studim meqgenése
numri mesatar i nxénésve pér klasé né vendin toné éshté =20).

B Meqgenése pér secilén shkollé té pérzgjedhur, u pérfshiné dy klasa (njé klasé e dyté dhe
njé klasé e treté), numri i nevojshém i shkollave (N=104) u llogarit si mé poshté vijon:

Numri i nevojshém i shkollave = 3100 / 30 = 104

5. Ményra e pérfshirjes dhe e menaxhimit té femijéve
gé munguan ose gé refuzuan

Né studim u pérfshiné té gjithé fémijét e klasave té Il dhe té lll té pérzgjedhura nga kampionimi,
té pranishém né ditén e kryerjes sé matjeve antropometrike, pavarésisht nga mosha e tyre.
Nuk u parashikua asnjé rikthim né klasé pér fémijét g&€ mungonin né ditén e matjeve. Ishte
parashikuar gé fémijét, prindérit e té ciléve nuk do té lejonin pjesémarrjen né matje t& mos
pérfshiheshin. Gjithsesi nuk pati asnjé refuzim nga ana e prindérve lidhur me pjesémarrjen e




fémijéve té tyre né kété studim, po késhtu edhe nga ana e fémijéve gjaté procesit t&€ matjeve
antropometrike né klasa. Edhe pérsa u pérket fémijéve me defekte té rénda fizike ata u matén,
por rezultatet e kétyre matjeve nuk u pérfshiné né databazé pér t’u analizuar. Nuk u refuzua
asnjé kérkesé nga ana e stafit t€ shkollave lidhur me kryerjen e matjeve antropometrike té
fémijéve té tjeré, por pa i pérfshiré ato né analizé€n e kampionit toné.

6. Mjetet dhe materialet e sistemit te€ vierésimit

Prané Institutit t&€ Shéndetit Publik, Sektorit t& Ushqgyerjes dhe té Ushqgimit u pérgatitén
materialet e nevojshme pér realizimin e mbledhjes sé t&€ dhénave né pérputhje me protokollin e
mbledhjes sé t& dhénave sipas COSI-t , té cilat pérfshiné si mé poshté vijon:

® Modelin e letrés sé informimit dhe té bashképunimit t& stafit drejtues té shkollave
dhe stafit pedagogjik, si dhe té prindérve lidhur me iniciativén pér vlerésimin e rritjes
sé fémijéve (shih: ANEX 1, shkresa e bashképunimit nga Ministria e Arsimit dhe e
Shkencés)

® Modelin e letrés sé informimit pér prindérit, lidhur me iniciativén pér vlerésimin e rritjes
sé fémijéve dhe lejes pér pérfshirjen e fémijés sé tij/saj né keté studim. (ANEX 2)

® Formularin e ekzaminuesit pér fémijén (ANEX 3)

® Formularin e ekzaminuesit pér t’u kthyer nga shkolla (ANEX 4)

Né vecanti, pér mbledhjen e informacionit gé kishte t& bénte me gjendjen nutricionale té fémijés,
zakoneve té tyre ushqyese dhe disa karakteristikave t&€ mjediseve shkolloré u pérgatitén 2
formularé: njé i cili plotésohej nga ekzaminuesit né klasé dhe kishte t& bénte me fémijén, dhe
njé i destinuar pér t'u plotésuar nga stafi drejtues i shkollés ose nga mésuesit e klasave té
pérzgjedhura né studim, dhe kishte té bénte me mjediset shkollore.

Formulari i fémijéve pérbéhej nga 21 pyetje lidhur me té&€ dhénat demografike, dhe statusin fizik
né momentin e kryerjes s& matjeve antropometrike, pasi fémija ka pranuar t'u nénshtrohet
kétyre matjeve. Sé fundi, fémija pyetet lidhur me konsumimin e vaktit t& méngjesit dhe té drekés.

Formulari i shkollave siguroi mbledhjen e informacionit mbi disa karakteristika t& mjediseve
shkollore, té cilat mund té ndikojné né favor té shéndetit t& fémijés.

Né pyetjet e formuluara pér drejtuesit e shkollave, vémendje e veganté i kushtohejinformacionit
lidhur me aktivitetin fizik té€ fémijéve, té pérfshiré né programin mésimor, si dhe mjediset
apo palestrat gé shfrytézoheshin nga fémijét; iniciativave té ndryshme pér promovimin e
njé ményre jetese t&€ shéndetshme pér fémijét e klasave né studim; pranisé sé automateve
apo pikave té shitjes sé ushgimeve dhe pijeve, si dhe té produkteve ushgimore gé fémijét
sigurojné népérmijet tyre, duke pérfunduar me njé informacion té reduktuar lidhur me siguriné
e rrugéve pérreth shkollés, pér frekuentimin e tyre me bicikleta apo né kémbé nga ana e
fémijéve.

Matjet antropometrike t& fémijéve u kryen népérmjet peshoreve dhe stadiometrave té |&vizshém
té markés Seca.

Matja e peshés u krye me ané té peshoreve Seca 813, me njé shkallé saktésie +100 gr dhe
kapacitetet matjeje 200 kg, si dhe stadiometrave té Iévizshém Seca 213 me shkallé saktésie
+1 mm dhe interval matjeje nga 20-205 cm. Sigurimi i 10 seteve té kétyre mjeteve u bé falé
mbéshtetjes qé ISHP-ja pati nga Organizata Botérore e Shéndetésisé.

7. Trajnimi i stafit té pérfshiré né studim dhe ményra
e mbledhjes sé té dhénave

Pér realizimin me sukses té kétij studimi u krye pérzgjedhja e personelit gé do té realizonte
studimin né té gjithé hapat e tij, si dhe trajnimi i té gjithé stafit t& pérzgjedhur.

Trajnimi katérditor konsistoi né:

- Familjarizimin me COSI-n, pérshkrimin e sfondit dhe té objektivave t& kétij sistemi
vlerésimi, udhézimet e detajuara mbi procesin dhe rezultatet e projektit.

- Pérdorimin e standardizuar té formularéve, sipas pérshkrimit né protokoll (formulari i
detyrueshém i ekzaminuesve, formulari i detyrueshém pér t’u kthyer nga shkollat, dhe
formulari vullnetar i shkollave).

- Ekzaminimi antropometrik sipas njé procedure té paracaktuar nga OBSH-ja. (Shénimi i
vlerave t&€ matjeve menjéheré pas leximit té tyre; aplikimi i njé shkrimi t& lexueshém pér
té zvogéluar gabimet gjaté transferimit t& t&€ dhénave, respektimi rigoroz i teknikave



té matjeve dhe procedurave té regjistrimit, procedurat e kalibrimit té instrumenteve
matése, mirémbajtja, ruajtja dhe transportimi i instrumenteve.)

- Konsideratat etike dhe ¢éshtje té tjera té réndésishme. (Konsiderata etike lidhur
me parimet themelore té privatésisé, konfidencialitetin dhe objektivitetin e té gjithé
procesit; konsiderata etike mbi mbéshtetjen pér fémijét “e frik€suar”, dhe parandalimin
e stigmatizimit apo ngacmimit té fémijéve vulnerabél; konsiderata etike mbi adresimin
e pyetjeve nga fémijét, stafi i shkollés apo prindérit).

- Trajnim 1-ditor i operatoréve dhe i administratorit té t€ dhénave lidhur me té gjitha
aspektet qé kané té béjné me procesimin dhe menaxhimin e t€ dhénave té studimit.
(Praktikimi i hedhjes sé té dhénave né databazé, praktikimi i menaxhimit té t& dhénave
né databazé.)

Me géllim standardizimin e ekzaminuesve gé do té€ kryenin punén né terren u krye aplikimi
praktik dyditor i procedurave té punés né terren né lidhje me pérdorimin e standardizuar té
formularéve, pérputhshmérisé sé tyre me procedurat e mbledhjes sé t&€ dhénave, si dhe lidhur
me teknikat e kryerjes sé€ matjeve antropometrike dhe procedurave té shkrimit té t& dhénave.
Ky trajnim praktik u krye né dy shkolla t€ qytetit té Tiranés (shkolla “Mihal Grameno” dhe “Fan
Noli”).

8. Krijimi i databazés dhe analiza e té dhénave

Té gjitha té dnénat u hodhén né SPSS (Statistical Package for Social Sciences), versioni 19.0.

Analiza e té dhénave konsistoi né pérshkrimin e variablave (mesataret dhe shmangiet
standarde pér variablat numeriké dhe frekuencat pér variablat kategoriké) si dhe né aplikimin e
testeve statistikore pér krahasimin e prevalencés sé nénpeshés, mbipeshés dhe obezitetit tek
fémijét. Né ményré specifike, testet statistikore té pérdorura né analizén aktuale konsistuan né
procedurat e méposhtme:

® Testi hi-katror dhe testi ekzakt i Fisherit pér krahasimin e prevalencés sé mbipeshés
dhe obezitetit tek fémijét sipas gjinisé (meshkuj vs. femra), vendbanimit (fshat vs.
qytet), apo rrethit t& pérfshiré né studim.

® Regresioni logjistik binar u pérdor pér vlerésimin e raportit t&€ gjasave t& mbipeshés

dhe obezitetit tek fémijét. Modelet fillestare konsistuan né analizé€ bivariate (d.m.th.
vlerésimi i raportit t& gjasave “bruto”, ose t&€ paaxhustuar pér variablat e tjeré). Mé
pas, u aplikuan modele té regresionit shuméndryshorésh (analizé€ multivariate) e cila
konsistoi né vlerésimin e raportit t€ gjasave té mbipeshés dhe obezitetit tek fémijét pas
kontrollit t&€ njekohshém (simultan) pér té gjithé variablat apo karakteristikat e fémijéve
té pérfshiré né studim. Né ¢do rast (pra, si pér modelet e paaxhustuara, ashtu edhe pér
modelet multivariate), u llogaritén raportet e gjasave (OR), intervalet e besimit 95% si
dhe vlerat e sinjifikancés (pérfillshmérisé apo domethénies) statistikore.

® Koeficientét e korrelacionit Pearson dhe Spearman u pérdorén pér vlerésimin e lidhjeve
(shogérimeve) lineare té variablave numeriké.

e Pér té gjitha procedurat statistikore té aplikuara, u konsideruan si statistikisht té
pérfillshme (sinjifikante) vlerat e P<0.05.

9. Pérkufizime té pérdorura

Pér pércaktimin e gjendjes sé& mbipeshés dhe té obezitetit né kété studim u pérdor indikatori
indirekt i vlerésimit t& késaj gjendjeje BMI (Body Mass Index —Treguesi i Masés Trupore). Pér
pércaktimin nénpeshé, normal, mbipeshé dhe obez té€ fémijéve u zgjodhén pér t'u pérdorur
vlerat kufi té pércaktuara si nga OBSH-ja (Organizata Botérore e Shéndetésis€) edhe nga IOTF-i
(International Obesity Task Force), (Figura 1 dhe 2).

Né vitin 2007, OBSH-ja ka propozuar vlera té reja kufi (55) pér pérkufizimin e peshés sé tepért
tek fémijét, té cilat mé pas i ka pérshtatur né kuadrin e projektit Childhood Obesity Surveillance
Initiative (COSI) t& OBSH-sé pér rajonin e Evropés (56), né té cilin Shqgipéria éshté pjesémarrése
pér heré té paré, né fazén e treté t&€ mbledhjes sé t&€ dhénave, pér vitin shkollor 2012-2013.

Kéto vlera kufi jané mé té uléta se ato t& Cole Jt et al. dhe, si rrjiedhojé, pér té njéjtén BMI
pérgindja e fémijéve mbipeshé dhe obezé rezulton té jeté mé e larté.

Ndérkohé vlerat kufi t&€ BMI-sé pér mbipeshén dhe obezitetin, t& pércaktuara nga Cole Jt et al
(57) jané té pranuara universalisht nga i gjithé komuniteti shkencor pér pérdorimin né studime
epidemiologjike, si dhe té rekomandueshme pér krahasim ndérkombétar t& prevalencés sé
mbipeshés dhe té obezitetit.




Pér pérdorim epidemiologjik pér grup-moshat gé shtrihen brenda njé viti ( p.sh. pér fémijét
e moshés 7.0-8.0 vjeg) vlera kufi e mesit té vitit ( né kété rast 7.5) u pérdor pér vlerésimin
e gjendjes nutricionale t€ fémijéve té kétij studimi, pasi siguron njé vlerésim thelbésor, té
paanshém té prevalencés (57).

Figura 1: Pérkufizimi i obezitetit féminor sipas OBSH-sé dhe IOTF-sé

Organizata Pérkufizimi i obezitetit tek fémijét

OBSH Reference 2007 (5 deri 19 vjeg) (58)
®  (QObeze: Indeksi i masés trupore: BMI > 2 deviacion standard
mbi medianén e kurbave standarde té rrities OBSH
® Mbipeshé: BMI > 1 deviacion standard mbi medianén e
kurbave standarde té rrities OBSH
® Nénpeshé: BMI < 2 deviacion standard nén medianén e
kurbave standarde té rrities OBSH

Organizata Botérore e
Shéndetésisé

® Siguron vlerat kufi pér moshén dhe gjininé e BMI-sé sé
mbipeshés dhe té obezitetit tek fémijét e moshés 2 deri 18
vjec (57)

® Kéto vlera u korrespondojné vlerave té njé té rrituri me BMI
25 (mbipeshé) ose 30 (obezitet)

® Nénkonsideron fémijét me BMI mé té vogél se 16, 17 dhe
18.5 té moshés adulte (59).

Task Forca Ndérkombétare
e Obezitetit

Figura 2: Vlerat kufi gé u pérdorén pér pércaktimin e mbipeshés dhe té obezitetit tek fémijét
né baze t& moshés dhe gjinisé (sipas Cole Jt et al.)

Nénpeshé Mbipeshé BMI BMI ekuivalente me
Mosha/vjeg Mbipeshé ekuivalente Obeze .
. 30 e té rriturve
Obeze me 25 e té rriturve
M F M F
M F

7 13.08 12.91 17.92 17.75 20.63 20.51
7.5 13.09 12.95 18.16 18.03 21.09 21.01
8 13.11 13.00 18.44 18.35 21.60 21.57
8.5 13.17 13.08 18.76 18.69 2217 22.18
9 13.24 13.18 19.10 19.07 22.77 22.81
9.5 13.34 13.29 19.46 19.45 23.39 23.46
10 13.45 13.43 19.84 19.86 24.00 2411
10.5 13.58 13.59 20.20 20.29 42.57 24.77

10. Kilasifikimi i méngjesit

Méngjesi i fémijéve u konsiderua cilésisht i pérshtatshém nése pérmbante ushgime té pasura
me proteina dhe karbohidrate (t€ thjeshta ose komplekse). (60)

Ushqgimet u grupuan né dy kategori:

1. Ushgime té pasura né qumésht dhe nénproduktet e tij.
2. Ushqgime té pasura né karbohidrate si buké, drithéra etj.

Méngjesi u konsiderua i konsumuar kur fémija raportonte marrjen e té paktén njé ushqgimi nga
¢do kategori.

11. Bias té mundshém

Né keté studim, nuk ka evidencé té gabimeve sistematike (bias) t& pérzgjedhjes (seleksionimit)
té kampionit megenése teknika e kampionimit ishte probabilitare (shih mé lart).

Né ményré té ngjashme, u béné pérpjekje maksimale pér shmangien e gabimeve sistematike
té informacionit. Késhtu, té gjithé intervistuesit dhe ekzaminuesit u trajnuan pér njé periudhé té




mjaftueshme sipas njé protokolli standard pér t€ shmangur variacionet e lidhura me gabimet
ndérmijet-studiuesve/ekzminuesve. Po késhtu, té gjithé fémijét u intervistuan dhe u matén né
ményré dhe né kushte sa me té ngjashme né té gjitha shkollat e pérfshira né studim né té gjitha
rrethet.

Prandaj, konsiderohet gé gjetjet e kétij studimi nuk vuajné nga gabimet sistematike, fakt i cili
mundéson pérgjithésimin e rezultateve né mbaré vendin.

12. Financimi i kétij studimi

Financimi i kétij studimi u bé i mundur nga Organizata Botérore e Shéndetésisé (OBSH) né
kuadrin e Programit t& Pérbashkét t& Ushqyerjes “Zvogélimi i kequshqyerjes tek fémijét”, i
financuar nga Fondi Spanjoll i Objektivave té€ Zhvillimit t& Mijévjecarit, si dhe nga Instituti i
Shéndetit Publik.

13. Rezultate dhe diskutime

A. Gjendja nutricionale e fémijéve

Né studim u pérfshiné 104 shkolla (ANEX 5: Lista e shkollave) té€ pérzgjedhura nga 5 prefektura:
Tirana, Elbasani, Vlora Berati dhe Shkodra.

Figura 3: Shpérndarja e shkollave té pérfshira né studim sipas rretheve

Numri i fémijéve té ekzaminuar ishte 5810, me njé mesatare moshe prej 8.42 vje¢c dhe mediané
8.43 vjec, dhe njé shpérndarje sipas gjinisé respektivisht 51.5 pér gind meshkuj dhe 48.5 pér
gind femra. FEmijét e zonave urbane pérbénin 46.5 pér gind té té gjithé fémijéve kundrejt 53.5
pér gind té atyre gé vinin prej zonave rurale té pérzgjedhura pér studim.

Rrethet Frel;t?:gf né Frekuenca né % % e vlefshme k;:]ejzgcgi %
BERAT 9 8.7 8.7
ELBASAN 19 18.3 18.3 8.7
SHKODER 14 13.5 13.5 26.9
TIRANE 51 49.0 49.0 40.4
VLORE 11 10.6 8.7 89.4
TOTALI 104 100.0 100.0 100.0

Figura 4: Shpérndarja e fémijéve 7-10 vjeg sipas gjinisé

Fémijét Frekuenca Pérqindja PERETElEL Pérqindja kumulative
vlefshme
Djem 2993 51.5 515 515
Vajza 2817 48.5 48.5 100.0
Totall 5810 100.0 100.0

Figura 5: Shpérndarja e fémijéve 7-10 vjeg sipas zonave urbane/rurale

Zonat Frekuenca Pérgindja FEIR[e]D @ Pérqgindja kumulative
vlefshme
Urban 2700 46.5 46.5 46.5
Rural 3110 53.5 53.5 100.0
Totali 5810 100.0 100.0

Figura 6: Shpérndarja e fémijéve sipas moshés dhe gjinisé

Fémijét Frekuenca Pérqgindja P\(/elgsnhdr:]aee Pérgindja kumulative
Djem 7-8 700 12.0 12.0 12.0

Djem 8-9 1711 29.4 29.4 41.5

Djem 9-10 582 10.0 10.0 51.5

Vajza 7-8 728 12.5 12.5 64.0

Vajza 8-9 1604 27.6 27.6 91.7

Vajza 9-10 485 8.3 8.3 100.0

Totali 5810 100.0 100.0




Figura 7: Shpérndarja e fémijéve sipas moshés/ gjinisé dhe zonave urbane/rurale

Urbane Rurale

Figura 9: Shpérndarja e konsumit t& méngjesit mes fémijéve sipas moshés dhe gjinisé

Djem 7-8 numri 309 391 700
% 441% 55.9% 100.0%
Djem 8.9 numri 780 931 1711
% 45.6% 54.4% 100.0%
. numri 286 296 582
Djem 9-10 % 49.1% 50.9% 100.0%
Vaiza 7-8 numri 337 391 728
% 46.3% 53.7% 100.0%
Vaiza 8-9 numri 755 849 1604
% 471% 52.9% 100.0%
. numri 233 252 485
Vajza 9-10 % 48.0% 52.0% 100.0%
numri 2700 3110 5810
Totali % 46.5% 53.5% 100.0%
100.0% 100.0% 100.0%

Po Jo

Djem 7-8 Numér 502 198 700

% 71.7% 28.3% 100.0%
Djem 8-9 Numér 1256 455 1711

% 73.4% 26.6% 100.0%
Djem 9-10 Numeér 423 159 582

% 72.7% 27.3% 100.0%
Vaiza 7-8 Numér 516 212 728

% 70.9% 29.1% 100.0%
Vajza 8-9 Numér 1115 489 1604

% 69.5% 30.5% 100.0%
Vajza 9-10 Numér 338 147 485

% 69.7% 30.3% 100.0%
Totall Numér 4150 1660 5810

% 71.4% 28.6% 100.0%

Nga fémijét e ekzaminuar, 46.5% e tyre kishin konsumuar méngjes ditén e matjeve
antropometrike. FEmijét e zonave rurale gé konsumonin méngjes ishin mé té shumté ( 53.1%)
se ata té zonave urbane 46.9%.

Figura 8: Shpérndarja e konsumit t& méngjesit mes fémijéve sipas zonave urbane/rurale

Urbane Rurale
P numri 1948 2202 4150
o)
% 46.9% 53.1% 100.0%
J numri 752 908 1660
o)
% 45.3% 54.7% 100.0%
) numti 2700 3110 5810
Totali
% 46.5% 53.5% 100.0%

Té dhénat tregojné njé ndryshim jodomethénés t& konsumit t& méngjesit mes fémijéve té dy
gjinive, me tendencé moskonsumimi pak mé té larté tek femrat (30.1%) né raport me meshkuijt
(27.7%). Mesatarisht né ¢cdo katér fémijé, mé shumé se njé fémijé nuk konsumonte méngjes.

Vlerésimi i gjendjes nutricionale té fémijéve u krye népérmjet pérdorimit t& BMI-sé sé pércaktuar
sipas vlerave kufi t& IOTF-sé& dhe OBSH-sé (té trajtuara mé lart).

Figurat né vijim tregojné shpérndarjen e masés trupore té fémijéve (BMI) sipas vilerave
Kufi té Cole Jt et al.

Sipas Cole Jt et al rezultoi se 14.4% e fémijéve ishin mbipeshé (pérfshiré edhe obezitetin), prej
té ciléve 3.3% obezé. Vetém 1.6% e fémijéve ishin t& dobét ( Figura 10).




Figura 10: Shpérndarja e BMI-sé mes fémijéve* sipas Cole Jt et al. Figura 12: Shpérndarja e BMI-sé te fémijét 8-9 vjeg né bazé té gjinisé sipas Cole Jt et al.
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*Mbipesha né Figurén 10 nuk pérfshin obezitetin.

Figura 13: Shpérndarja e BMI-sé te fémijét 9-10 vjeg né bazé té gjinisé sipas Cole Jt et al.
Mbipesha ishte mé e shprehur mes djemve té té tri grup-moshave né raport me vajzat, po

késhtu edhe obeziteti ( Figura 11), me njé ndryshim domethénés mes té dy gjinive (p<0.001).
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Figura 14: Shpérndarja e BMI-sé te fémijét 7-10 vjeg, té grupuar né bazé té moshés, sipas
Cole Jt et al.
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Nése do té ndjekim prirjen e konsumit t& méngjesit mes fémijéve, né bazé té gjendjes sé tyre
nutricionale, do t& vémé re se me rritien e BMI-sé rritej edhe pérgindja e fémijéve gé nuk
konsumonin méngjes ( Figura 15).

Figura 15: Shpérndarja e fémijéve né bazé té BMI-sé dhe konsumit té& méngjesit Cole Jt et al

Normal | dobét Mbipeshé Obezé

Po Numér 3520 65 451 114 4150

% 72.2% 69.9% 69.8% 591% | 71.4%
Jo Numér 1358 28 195 79 1660

% 27.8% 30.1% 30.2% 40.9% | 28.6%
Totali Numér 4878 93 646 193 5810

% 84.0% 1,6% 11.1% 3.3% 100.0%
P=0.001

Pér ¢cdo fémijé mbipeshé né fshat gjendeshin dy fémijé mbipeshé né qytet (Figura 16), ndérsa
obeziteti hasej mé shumé né zonat urbane né raport me zonat rurale ku pér ¢cdo fémijé né fshat

kishim tre fémijé obezé né qytet, me njé ndryshim domethénés té gjendjes sé tyre nutricionale
né varési té zonés sé banimit (P<0.001).

Figura 16: Shpérndarja e BMI-s&* né % mes fémijéve sipas zonave urbane/rurale sipas Cole Jt et al

B Zona Rurale Zona Urbane

5 76,7

w

Fémijét u matén né varési té orarit té tyre t&€ mésimit né shkolla, ku njé pjesé e tyre i frekuentonin
ato paradite dhe njé pjesé pasdite. FEmijét e matur pasdite u pyetén edhe nése ata kishin
ngréné dreké apo jo. Nga té dhénat (Figure 17), u vu re njé ndikim jo i réndésishém i konsumit
té drekés né gjendjen nutricionale té fémijéve (P=0.378).

*P<0.001

Figura 17: Shpérndarja e BMI-sé mes fémijéve né bazé té kohés sé matjeve, sipas Cole Jt et al.

Koha e matjeve*
Para drekés Pas drekés

Norml Numér 3621 1257 4878
% 74.2% 25.8% 100.0%
N Numér 74 19 93
BMI_ | dobet % 79.6% 20.4% 100.0%
o Numér 465 181 646
Cole Jt Mbipeshé % 72.0% 28.0% 100.0%
Obest Numér 141 52 193
% 73.1% 26.9% 100.0%
ot Numér 4301 1509 5810
% 74.0% 26.0% 100.0%
*P=0.378




Figurat né vazhdim tregojné shpérndarjen e gjendjes nutricionale té fémijéve né bazé t& BMI Figura 19: Shpérndarja e BMI-sé tek fémijét 7-8 vieg né bazé té gjinisé sipas OBSH-sé
—sé, sé vlerésuar sipas vlerave kufi t& pércaktuara nga OBSH-ja.

Pas analizés sé té dhénave antropometrike, né bazé té vlerave kufi t& pércaktuara nga OBSH-ja,
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rezultoi se prevalenca kombétare e mbipeshés (pérfshiré edhe obezitetin) te fémijét e moshés 10
7-10 vjec né Shqipéri éshté né vlerén 21.6% dhe prevalenca e obezitetit 7.7% (Figura 18).. 5/ : 156 13.7
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Figurat né vijim (Figurat 19-22) pasqyrojné gjendjen nutricionale t& fémijéve né bazé té té Djem 8-9 Vjec
dhénave antropometrike sipas grup-moshave pér gjini t& ndryshme, sipas OBSH-sé.
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Figura 21: Shpérndarja e BMI-sé tek fémijét 9 -10 vieg né bazé té gjinisé sipas OBSH-sé
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Figura 22: Shpérndarja e BMI-sé tek fémijét 7-10 vjeg, té grupuar né bazé t& moshés, sipas
OBSH-sé
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Numri i fémijéve gé nuk konsumonin méngjes &shté mé i larté mes fémijéve obezé né raport
me fémijét e tjeré ( 35.8%), por pa ndonjé korrelacion domethénés té késaj diference mes tyre
(P=0.003) (Figura 23).

Figura 23: Shpérndarja e fémijéve né bazé t& BMI-sé dhe konsumit t& méngjesit- OBSH.

Normal | dobét Mbipeshé |Obez

Fo Numér 3222 67 574 287 4150

% 72.3% 67.7% 71 % 64.2% 71.4%
Jo Numér 1233 32 235 160 1660

% 27.7% 32.3% 29% 35.8% 28.6 %
Totali  |Numér 4455 99 809 447 5810

% 76,7% 1,7% 13,9% 7,7% 100,0%
*P=0.003

E njéjta dukuri né lidhje me konsumin e méngjesit vihet re tek fémijét, sikurse né rastin e analizés
sipas Cole Jt et al, ku fémijét mbipeshé dhe obezé konsumonin méngjes né njé pérgindje mé té
ulét se fémijét normalé, por Ky ishte njé ndryshim jodomethénés (P=0.003) mes tyre.

Fémijét mbipeshé dhe obezé gjendeshin mé sé shumti né zonat urbane (59.6 % mbipeshé
dhe 72% obezé) né raport me zonat rurale (40.4% dhe 28% respektivisht) me njé ndryshim
domethénés té gjendjes sé tyre nutricionale né varési té zonés sé banimit (P<0.001) ( Figura 24)..

Figura 24 Shpérndarja e BMI-sé né pérgindje mes fémijéve sipas zonave* urbane-rurale -OBSH
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*P<0.001




Figura 25 tregon se nuk u ndesh ndonjé diference e ndjeshme mes gjendjes nutricionale té
fémijéve dhe konsumit té drekés ( P=0.15).

Figura 25: Shpérndarja e BMI-s& mes fémijéve né bazé t&é kohés sé matjeve, sipas OBSH-sé&

Para drekés Pas drekés

Normal Numér 3316 1139 4455
% 74.4% 25.6% 100.0%
| dobet Numar 80 19 99
e —Hm e | o
. . umer
Mbipeshé % 72.9% 27.8% 100.0%
Ober Num&r 321 126 447
% 71.8% 28.0% 100.0%
Total Numér 4301 1509 5810
% 74.0% 26.0% 100.0%
*P=0.15

Nése do té krahasonim gjendjen nutricionale té fémijéve 7-10 vjeg, té vlerésuar sipas dy
referencave té pérdorura: IOTF-sé dhe OBSH-sé (Figura 26),, do té vémé re se duke gené se
vlerat kufi té pércaktuara nga OBSH-ja jané mé té uléta pérsa i pérket mbipeshés dhe obezitetit,
atéheré edhe prevalenca e fémijéve mbipeshé dhe obezé rezulton mé e larté, kur BMI-ja e tyre
vlerésohet me normat e OBSH-sé.

Figura 26: Shpérndarja e BMI-sé tek fémijét 7-10 vjeg, sipas Cole Jt et al dhe OBSH- sé
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B. Mijediset shkollore

Pjesé e studimit ishte edhe plotésimi nga ana drejtuesve té shkollave (né mungesé apo
pamundési té tyre, nga mésuesit e klasave té pérfshira né studim) e njé pyetésori gé synonte
vlerésimin e disa karakteristikave té klasave né studim si: strukturat e mjediseve sportive,
orét e edukimit fizik g& zhvilloheshin nga nxénésit né shkollg€, programeve apo iniciativave
pér té& promovuar njé ményré jetese té shéndetshme (p.sh. aktivitet fizik dhe/ose ushqyerje té
shéndetshme) pér nxénésit e secilés klasé té pérfshiré né projekt, mjediseve té jashtme ose té
brendshme ku fémijét mund t&€ luajné zakonisht gjaté pushimeve mes oréve té mésimit, aksesin
nga nxénésit pér ushgime/pije t€ ndryshme né mjediset e shkollés, siguriné e rrugéve pér né
shkollé dhe né shtépi pér nxénésit pér té ecur ose pér té ngaré bicikletén.

Figurat né vijim ofrojné informacionin e grumbulluar nga pyetésorét e kthyer nga shkollat e
intervistuara. Formularét u grumbulluan nga 104 shkolla té pesé prefekturave té pérfshira né
projekt, té plotésuar né rreth 48% té rasteve nga drejtuesit e tyre ( Figura 27) dhe né 52% té
rasteve nga mésuesit.

Figura 27: Shpérndarja e plotésimit té formularéve sipas pozicionit né shkollé

Frekuenca | Pérgindja | Pérgindja e vlefshme | Pérgindja kumulative
Drejtues shkolle 50 48.1 48.1 48.1
Mésues 54 51.9 51.9 100.0
Total 104 100.0 100.0

Pyetjes nése shkolla zotéron mjedise té jashtme ose té brendshme ku fémijét mund té luajné
zakonisht gjaté pushimeve mes oréve t€ mésimit, 84 shkolla iu pérgjigjen pozitivisht (ose 80.8%
e tyre) kundrejt 20 shkollave té cilat nuk dispononin mjedise té tilla. E théné ndryshe, njé né pesé
shkolla nuk zotéronte njé mjedis té€ pérshtatshém ku fémijét t€ mund té luajné gjaté pushimit.

Aktiviteti fizik, i ushtruar nga nxénésit, ishte njé tjetér aspekt i studimit. Programi mésimor
i aprovuar nga Ministria e Arsimit dhe e Shkencés parashikon pér klasat e arsimit fillor, né
kuadrin e kurrikulés sé detyruar pér ¢do klasé, zhvillimin e 2 oréve té€ edukimit fizik me 45
minuta/pér secilén me njé total prej 90 minutash né javé.

Késhtu pyetjes: “Né kété vit shkollor, sa oré né javé ka ofruar shkolla juaj mésime té edukimit
fizik pér nxénésit e secilés klasé té pérfshiré né projekt?”, t& gjitha shkollat e studimit kané



raportuar zhvillimin e 90 minutave né javé, dhe vetém njé shkollé raportonte edhe njé program
aktiviteti fizik té& vecanté pér fémijét mbipeshé ose obezé.

Si pjesé e aktiviteteve ekstrakurrikulare éshté edhe edukimi nutricional i fémijéve né shkolla.

Fokusi i vecanté sidomos pér fémijét e késaj moshe justifikohet me faktin se éshté me lehté
té ndryshohen zakonet ushqyese né moshé té vogél sesa i rritur, si dhe me ndikimin e fémijéve
edhe tek prindérit dhe familja e tyre lidhur me ményrén e té ushqyerit.

Prandaj mbledhja e informacionit lidhur me “iniciativat e klasave pjesémarrése pér promovimin
e njé ményre jetese té shéndetshme (p.sh. aktiviteti fizik dhe/ose ushqyerje té shéndetshme) pér
nxénésit e secilés klasé té pérfshiré né projekt” konsiderohej i réndésishém. Né ¢do tre shkolla,
dy raportuan se kané patur té paktén njé iniciativé té tillé (respektivisht 63.5% kundrejt 36.5%
qé nuk kishin patur njé iniciativé té tillé.) ( Figura 28).

Figura 28: Shperndarja e shkollave ge kane zbatuar iniciativa nutricionale, ne perqindje

[ Poiniciativa nutricionale

[ Joiniciativa nutricionale

Gjithashtu, fémijét kishin gasje né mjediset e shkollés pér njé séré ushgimesh dhe pijesh, por
cilésia e tyre nutricionale mbetet pér t'u diskutuar. Késhtu, kishte njé mungesé totale aksesi
(100%) pér fruta té freskéta, perime té freskéta, Iéngje frutash pa sheqger apo qumésht dhe kos
(Figura 29).. Ndérkohé gé ndér artikujt me té pérmendur ishin karamelet, émbélsirat, patatinat,
pijet me sheqer, etj. Krahas listés s& méposhtme, u raportuan edhe ushgime té tjera ku mé té
shpeshtat ishin byrek (50%), sandui¢ (24 %), hamburger (20%), pica (11%) et;j.

Figura 29: Shpérndarja e ushqimeve/pijeve me akses pér nxénésit né mjediset e shkollés sé tyre

Lista e ushgimeve/pijeve PO JO
. . 0 102
Fruta té freskéta 0% 100%
100% léng frutash pa sheqger s 99
2.9% 95.2%
. . - : 82 20
Léng frutash me pérmbaijtje sheqgeri 78.8 % 19.2
T 34 68
Pije té ftohta pa sheqger 33.3% 66.7
A 71 31
Pije té ftohta me sheqger 69.6 304
T 0 102
Pije té ngrohta pa sheqger 0% 100%
I 7 95
Pije té ngrohta me sheqger 6.7% 93.1%
o 16 86
Pije dietike 15.7% 84.3%
Tjetér 4 28
J 72.5% 27.5%
Perime 0 102
0% 100%
Kos 1 99
1% 99%
R 0 102
Qumeésht 0% 100%
. e 0 102
Qumeésht i pérpunuar 0% 100%
Uig 98 4
J 96.1% 3.8%
Karamele, cokollata, kek, Embélsira, té tjera 18 2
0 O e 98% 2%
Patatina, popcorn, kikiriké, etj 101 !
» pop , » €. 99% 1%

Vetém njé shkollé rezultoi t&€ kishte automaté pér shitien e ushgimeve apo pijeve, ndérsa lokal
pér shitien e ushqimeve apo pijeve kishte né 82 (78.8%) shkolla.



Personelit t&€ shkollés iu kérkua edhe njé gjykim mbi siguriné e rrugéve pér né shkollé dhe né
shtépi qé nxénésit t& mund té ecin né kémbé ose né bicikleté. Késhtu, 39.4% (41) prej tyre
mendojné se rrugét jané té sigurta kundrejt 60.6% ( 63) e té ciléve mendojné sé infrastruktura
nuk éshté aspak e pérshtatshme pér fémijét. Shkalla e sigurisé vlerésohej pozitivisht mé e larté
né zonat urbane né raport me zonat rurale (Figura 30).

Figura 30: Shpérndarja e opininit mbi siguriné e rrugéve né shkolla sipas zonave rurale/urbane

ZONA RURALE ZONA URBANE TOTALI

[ | rrugé té sigurta [ | rrugé té pasigurta

Njé interes t€ madh paragiste edhe prania ose jo e klubeve sportive né shkolla ose e mjediseve
sportive té disponueshme pér fémijét pas oréve t&€ mésimit.

Né pjesén me té madhe té shkollave nuk u ndesh prania e tyre (60.6%). Né 10.6 % té shkollave
kéto klube dhe mjedise ishin vetém pér klasat e ciklit té larté, ndérsa né 28.8% té shkollave
ishin pér té gjithé fémijét. Né mbledhjen e té gjithé informacionit pér mjediset shkollore nuk u
ndesh ndonjé diferencé domethénése mes shkollave sipas rretheve apo prefekturave.

14. Diskutime dhe pérfundime

Q& né fazén e dizenjimit t& kétij studimi, éshté kérkuar t’i jepet formé njé vlerésimi, pasqyrimi
real né té cilin punonjésit e shéndetit, shkolla, shérbimet, entet dhe shoqgéria t&€ mund té
shihnin informacione té reflektuara, pérshtypje dhe pérvoja mbi té cilén t& bazonin me shumé
ndjeshméri dhe kompetencé aktivitetet parandaluese.

Ku studim &shté i pari i kétij lloji i kryer né Shqipéri, i cili u implementua bazuar né zbatimin e
njé protokolli standard t€ mbledhjes sé té dhénave pér vlerésimin e obezitetit f€minor, té hartuar
nga OBSH-ja, zyra pér Evropén, duke béré t€ mundur krahasimin e t&€ dhénave té pérftuara
me vendet e tjera evropiané anétare t& COSI-t. Zbatimi i té njéjtit protokoll edhe né studime té
tjera té ngjashme né té ardhmen do té béjé t& mundur vlerésimin né kohé té trendit té obezitetit
féminor né nivel kombétar.

Késhtu:

1. Nga analiza e kétyre t€ dhénave sipas vlerave kufi t& Cole Jt and al. 14.4 % e fémijéve
7-10 vjeg jané mbipeshé dhe 3.3% e tyre jané obezé.

Sipas grup-moshave té marra né studim pér fémijét 7-8 vjeg rezulton njé prevalencé mbipeshe
15.2% dhe obeziteti 3.6%; né fémijét 8-9 vje¢ rezultuan 15.1 % mbipeshé dhe 3.5% e tyre
obezé; ndérsa te fémijét 9-10 vjec u ndeshén vlerat respektive mé té ulétat mes tri grup-
moshave, ku 11.4% e tyre ishin mbipeshé dhe 2.5% obezé.

2. Nga analiza e kétyre t& dhénave sipas vlerave kufi t&¢ OBSH-sé&, 21.6 % e fémijéve
7-10 vjeg jané mbipeshé dhe 7.7% e tyre jané obezé. Sipas grup-moshave té marra
né studim pér fémijét 7-8 vjec rezulton njé prevalencé mbipeshe 21.4% dhe obeziteti
7.7%; te fémijét 8-9 vje¢ u gjenden 22.4 % mbipeshé dhe 7.9% obezé; ndérsa te
fémijét 9-10 vjec u ndeshén sérish vlerat respektive mé té ulétat mes tri grup-moshave,
ku 18.8% e tyre ishin mbipeshé dhe 6.8% obezé.

Trendi i mbipeshés dhe i obezitetit pér gjini dhe moshé, pavarésisht nga vlerat kufi té€ pérdorura
pér vlerésim (si ato t& Cole Jt et al. edhe t& OBSH-sé) paraqitet i njéjté.

Prevalenca e mbipeshés éshté dukshém mé e larté te fémijét e moshés 8-9 vjeg, né zonat
urbane né raport me zonat rurale, dhe tek meshkujt né raport me femrat, mes djemve né
raport me vajzat. Prevalenca e mbipeshés (21.6%) tek fémijét shqiptaré t& moshés 7-10 vje¢ né
bazé té vierave kufi t&¢ OBSH-sé éshté shumé afér mesatares evropiané té grup-moshés 6-10
vjec (24%) ( 35) duke e theksuar mbipeshén dhe obezitetin e moshés féminore si njé problem
té réndésishém pér shéndetin publik. Intervali i prevalencés sé obezitetit te fémijét shqiptaré
sipas gjinisé (nga 8.8% né 10.1% mes djemve, dhe nga 4.3% né 5.9% mes vajzave) éshté i
krahasueshém me intervalet e ndeshura né vendet evropiane. (Intervali i obezitetit nga 6% né




6.6% mes djemve, dhe nga 5% né 17% mes vajzave) dhe me té njéjtén prirje pér té& gené meé i
larté mes djemve né raport me vajzat.

Mesatarisht né ¢do katér f€mijé mé shumé sé njé€ fémijé nuk konsumonte méngjes.

Nuk u konstatua ndonjé korrelacion domethénés mes konsumimit t€ méngjesit dhe gjendjes
nutricionale té fémijéve, gjithsesi u vu re se me rritien e BMI-sé rritej edhe numri i fémijéve qé
nuk konsumonin méngjes, mé e theksuar kjo prirje tek fémijét obezé.

Té dhénat gjithashtu treguan njé tendencé t& moskonsumimit t& méngjesit, pak mé té larté tek
femrat né raport me meshkuijt, né zonat urbane né raport me zonat rurale.

Lidhur me iniciativat pér ushqyerje t& shéndetshme vihet re njé prirje né rritje (dy né tre shkolla
raportojné zbatimin e kétyre iniciativave) pér trajtimin né programet ekstrakurrikulare t& temave
pér promovimin e njé ményre jetese té shéndetshme, si p.sh. rritja e aktivitetit fizik dhe/ose njé
ushqyerje e shéndetshme.

Por pavarésisht nga kéto programe vihet re gasja e larté e fémijéve ndaj ushgimeve té
pashéndetshme (patatina, kroasant, Iéngje me sheqger té shtuar, hamburger, sanduic, etj) dhe
mungesa e ushgimeve té shéndetshme (fruta té freskéta, Iéngje frutash pa sheger, etj.) né/ose
pérreth mjediseve shkollore, duke béré té pranishém riskun pér kultivimin e zakoneve jo té mira
pér njé ushqgyerje té shéndetshme tek fémijét gé né moshé té hershme.

Mungesa e ploté ose e pjesshme e klubeve sportive né shkolla, ose e mjediseve sportive té
disponueshme pér fémijét pas oréve t& mésimit, né rreth tre t& katértat e shkollave tregon
gasjen e pakét té fémijéve pér té gené fizikisht aktiv né mjediset e tyre shkollore, duke ndikuar
ky boshllék edhe né mungesén e marrédhénieve té shéndosha dhe té frymés bashképunuese
mes tyre.

Ky pérfundim pérforcohet edhe nga realizimi vetém i programit té detyruar javor té 90 minutave
edukim fizik pér ¢do klasé, pa aktivitete sportive té tjera shtesé, t& ndérmarra nga mésuesit né
kuadrin e promovimit té& nevojés pér njé aktivitet té pérditshém fizik, pér njé€ jete t& shéndetshme
gé né fémijéri.

Né gjykimin mbi siguriné e rrugéve pér né shkollé dhe né shtépi qé nxénésit té€ mund té ecin né
kémbé ose né bicikleté né pjesén me té madhe (60.6%) mendohej sé€ infrastruktura nuk ishte

aspak e pérshtatshme pér fémijét. Shkalla e sigurisé vlerésohej pozitivisht mé e larté né zonat
urbane né raport me zonat rurale.

Shkolla pér veté funksionin dhe kompetencat gé zotéron mund té kthehet né njé vend ideal pér
té ndérmarré veprime konkrete pér promovimin e njé jete té shéndetshme, duke béré t& mundur
arritien e njé niveli t& rekomanduar té aktivitetit t& pérditshém fizik dhe té njé ushqyerjeje té
shéndetshme, t&é domosdoshme pér mirégenien psiko-fizike té& fémijéve.

Formimi i aleancave midis botés sé shkollés dhe shéndetit, té inkurajuara edhe nga OBSH-ja
duhet té shihen si hapa konkreté dhe frytdhénés né realizimin e ndérhyrjeve té integruara dhe té
provuara shkencérisht pér efikasitetin e tyre( 61). Pérvoja té tilla ofrohen sot nga shumé shtete
anétare té Bashkimit Evropian, té€ cilat mund té shérbejné si modele shumé té mira pér zbatim,
té pérshtatura edhe pér kushtet shqiptare.

Késhtu, njé bashképunim i ndérsjellé mes personelit té€ shkollave dhe atyre té shéndetit publik
lidhur me vlerésimin periodik té gjendjes nutricionale té fémijéve me ané té kryerjes dhe
analizés sé matjeve antropometrike, mund té pérbéjé njé nga shembujt e bashképunimeve té
pérbashkéta né ndjekjen e trendit té peshés sé tepért tek fémijét, né luftén kundér mbipeshés,
obezitetit dhe sjellieve me risk né fémijéri.

15. Rekomandime

Parandalimi éshté ményra me raportin mé té miré kosto-pérfitim pér kontrollin e mbipeshés dhe
obezitetit né€ moshén pediatrike, e né t& ardhmen, né€ moshén adulte.

Fémijét konsiderohen popullata prioritare pér strategjité e parandalimit, sepse humbja né
peshé né moshé té rritur éshté e véshtiré dhe ekziston njé numér mé i madh ndérhyrjesh té
réndésishme pér fémijét se pér té rriturit.

Parandalimi mund té arrihet népérmjet ndérhyrjesh té ndryshme gé kané si target: mjedisin,
aktivitetin fizik dhe dietén.

Edhe né vendin toné &shté e nevojshme njé puné né rriet pér parandalimin e obezitetit, duke
gené se obeziteti éshté njé sémundje multifaktoriale pér té cilén ndérhyrjet parandaluese duhet
té vendosen né té gjithé faktorét shkaktues.




Né bazé té té gjitha kétyre gé thamé mé lart do té jeté e réndésishme:

Forcimi i sistemit té vlerésimit nutricional t& moshés féminore qé paraget incidencén
dhe prevalencén e mbipeshés dhe obezitetit né kété grup popullate, si dhe krijimi dhe
ofrimi i modeleve t€ ushqgyerjes sé shéndetshme dhe té aktivitetit fizik;

Ngritja e njé rrieti ndérhyrjesh pér shkollat me géllim pérmirésimin e cilésisé ushqyese
né shkollat e organizuara me ushgim dhe pér té€ shpérndaré mesazhe informuese/
ushtrime formuese pér té inkurajuar, tek fémijét dhe familjet e tyre, pérvetésimin e njé
sjelljeje korrekte ndaj ushgimeve dhe aktivitetit fizik;

Rritia e vetédijes dhe pérfshirja aktive e prindérve, pér t€ mundésuar krijimin e
ndryshimeve t&€ géndrueshme drejt stileve virtuoze té jetés me géllim rritjen e shkallés
sé efikasitetit t& ndérhyrjeve parandaluese, deri né luftén ndaj obezitetit.

Né ndryshim nga shumé eksperienca té deritanishme, ndérhyrjet promocionale pér
ushqyerje t&€ shéndetshme gé né shkollén fillore duhet té& bien mbi sjelljet dhe jo mbi
njohjet, népérmjet nj€ ményre aktive t& marrjes sé njohurive.

Pavarésisht nga pérfshirja e prindérve dhe e shkollés, i réndésishém duhet té jeté roli i
pediatrit, njé piké e vérteté referimi pér prindérit dhe fémijét e késaj grup-moshe.
Nése shkollat jané motori kryesor i ndérhyrjeve edukative, programi i promocionit té
shéndetit nuk mund té funksionojé nése nuk futet né njé strategji mé té artikuluar,
gé pérfshin té gjithé komponentét e shogérisé: personelin shéndetésor, pedagogét,
nxénésit, familjet dhe institucionet.

Rritja e pjesémarrjes né sporte, pérmirésimi dhe shtimi i kohés né edukimin fizik me
pérfitime té dukshme, jo vetém né zhvillimin organik, por edhe né sjelljen sociale dhe
autonominé e fémijés.

Pérdorimi i raportimit té peshés sé fémijéve tek prindérit pér t’i béré té ndérgjegjshém
né lidhje me kété problem.

Reduktimi i véllimit t& madh té marketingut t& ushgimeve me nivel té larté kalorish, i
pijeve dhe i fast-food-eve ndaj fémijéve, vecanérisht népérmjet medias dhe televizionit,
pasi fast- food-et jané produktet gé iu béhet mé shumé reklamé né televizor, dhe
fémijét jané shpesh tregu target i tyre.

Reduktimi i sjelljeve sedentare dhe inkurajimi i lojérave t€ lira, si njé mjet mé efektiv sesa
fokusimi mbi ushtrimet e detyruara apo mbi reduktimin e ushgimeve, né parandalimin
tashmé té shtimit t& métejshém né peshé té fémijéve obezé.

® Promovimi i njé diete té shéndetshme si elementi primar pér ruajtjen e njé peshe
optimale, i kombinuar domosdoshmérisht me rritje té€ shpenzimit energjetik, duke
promovuar aktivitetet fizike dhe sportin.

Si pérfundim, pérshtypja gé moshat né rritje jané né ndryshim té vazhdueshém béhet gjithnjé
e mé akute. Ky fakt evidenton nevojén e njé dialogu té vazhdueshém me kété moshé pér té
kuptuar né ményré mé té thellé nevojat. Objektivi yné dhe shpresa éshté gé informacionet e
prodhuara t€ mund t’u shérbejné vendimmarrésve té politikave pér moshat féminore né nivele
té ndryshme, profesionistéve té shéndetit, mésuesve dhe edukatoréve qé duke paré reflektimet,
né njé studim gé u pérket atyre, mund té kuptojné mé miré veten dhe até gé& i orienton né
marrjen e vendimeve pér sa i pérket shéndetit. Vlen té kujtohet gé shéndeti i popullatés varet
vetém né njé pjesé té vogél nga shérbimet shéndetésore.

Pér t’u rritur, individi dhe shogéria, kané nevojé té njohin dhe té njihen, me pikat e forta dhe
delikate né ményré gé té mund té ndérhyjné ku éshté e nevojshme.




Referencat
e

World Health Organization. Global strategy on diet, physical activity, and health:
childhood overweight and obesity. Accessed March 9, 2012.

OBSH. Obesity: Preventing and Managing the Global Epidemic. OBSH Technical
Report Series No. 894.Geneva: OBSH; 2000.

Branca F., Nikogosian H., Lobstein T. The challenge of obesity in the OBSH
European Region and the strategies for response. Summary. Geneva: OBSH; 2007.

ESPGHAN Committee on Nutrition, Agostoni C., Braegger C., Decsi T., Kolacek S.,
Koletzko B., Mihatsch W., Moreno LA., Puntis J., Shamir R., Szajewska H., Turck
D., van Goudoever J. Role of dietary factors and food habits in the development
of childhood obesity: a commentary by the ESPGHAN Committee on Nutrition. J
Pediatr Gastroenterol Nutr 2011;52: 662-9.

Prentice AM, Jebb SA. Fast foods, energy density and obesity: a possible
mechanistic link. Obes Rev 2003; 4:187-94.

Ludwig DS, Peterson KE, Gortmaker SL. Relation between consumption of sugar-
sweetened drinks and childhood obesity: a prospective, observational analysis.
Lancet 2001;357:505-8.

Nicklas TA, O’Neil CE, Berenson GS. Nutrient contribution of breakfast, secular
trends, and the role of ready-to-eat-cereals: a review of data from the Bogalusa
Heart Study. Am J Clin Nutr 1998;67:757-63.

Samson AE, Dixit S, Meyers AF, Houser R Jr. The nutritional impact of breakfast
consumption on the diets of inner-city African-American elementary school children.
J Natl Med Assoc 1995; 87:195-202.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Szajewska H, Ruszczynski M. Systematic review demonstrating that breakfast
consumption influences body weight outcomes in children and adolescents in
Europe. Crit Rev Food Sci Nutr 2010; 50:113-9.

Giovannini M, Verduci E, Scaglioni S, Salvatici E, Bonza M, Riva E, Agostoni C.
Breakfast: a good habit, not a repetitive custom. J Int Med Res 2008; 36:613-24.

OBSH. Strategic objective 9: “To improve nutrition food safety and food security
throughout the lifecourse and in support of public health and sustainable
development”. Geneva: OBSH; 2008. http://www.euro.OBSH.int/__data/assets/pdf_
file/0018/140661/CorpBrochure_Nutritious_food.pdf; ultima consultazione 3/5/2012.

OBSH. Diet and physical activity: a public health priority. Geneva: OBSH; 2006.
www.OBSH.int/dietphysicalactivity/en; ultima consultazione 3/5/2012.

OBSH. Global recommendations on physical activity for health. Geneva: OBSH,;
2010. http://whglibdoc.OBSH.int/publications/2010/9789241599979_eng.pdf;
ultima consultazione3/5/2012. Rapporti ISTISAN 12/1438

Vandelanotte C, Sugiyama T, Gardiner P, Owen N. Associations of leisure-time
internet and computeruse with overweight and obesity, physical activity and
sedentary behaviors: cross-sectional study. J Med Internet Res 2009;11:28.

Raynor HA, Bond DS, Freedson PS, Sisson SB. Sedentary behaviors, weight,
and health and disease risks. J Obes 2012. http://www.hindawi.com/journals/
jobes/2012/852743/; ultima consultazione 4/6/2012.

Pearson N, Biddle SJ. Sedentary behavior and dietary intake in children,
adolescents, and adults. A systematic review. Am J Prev Med 2011; 41:178-88.

Dietz WH Jr, Gortmaker SL. Do we fatten our children at the television set? Obesity
and televisionviewing in children and adolescents. Pediatrics 1985;75:807-12.

Fotheringhan MJ, Wonnacott RL, Owen N. Computer use and physical inactivity in
young adults: public health perils and potentials of new information technologies.
Ann Behav med 2000; 22:269-75.

Hancox RJ, Milne BJ, Poulton R. Association between child and adolescent
television viewing and adult health: a longitudinal birth cohort study. Lancet
2004;364:257-62.

Erik Landhuis C, Poulton R, Welch D, Hancox RJ. Programming obesity and poor
fitness: the long-term impact of childhood television. Obesity 2008;16:1457-9.

Johnson-Taylor WL, Everhart JE. Modifiable environmental and behavioral
determinants of overweight among children and adolescents: report of a workshop.
Obesity 2006;14:929-66.




22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

Lang T, Rayner G. Overcoming policy cacophony on obesity: an ecological public
health framework for policymakers. Obes Rev 2007; 8:165-81.

Ebbeling CB, Pawlak DB, Ludwig DS. Childhood obesity: public-health crisis,
common sense cure.Lancet. 2002; 360:473-82.

Singh AS, Mulder C, Twisk JW, van Mechelen W, Chinapaw MJ. Tracking of
childhood overweight into adulthood: a systematic review of the literature. Obes
Rev. 2008;9:474-88.

De Onis M, Blossner M, Borghi E. Global prevalence and trends of overweight and
obesity among preschool children. Am J Clin Nutr. 2010;92:1257-64.

Popkin BM, Conde W, Hou N, Monteiro C. Is there a lag globally in overweight
trends for children comparéd with adults? Obesity (Silver Spring). 2006;14:1846-53.

United Nations. Childinfo.org: Statistics by area / child nutrition / undernutrition /
progress. 2012. Accessed March 6, 2012.

Popkin BM, Adair LS, Ng SW. Global nutrition transition and the pandemic of
obesity in developing countries. Nutr Rev. 2012;70:3-21.

Ogden CL, Carroll MD, Kit BK, Flegal KM. Prevalence of obesity and trends in body

mass index among US children and adolescents, 1999-2010. JAMA. 2012;307:483-90.

Centers for Disease Control and Prevention. NCHS Health EStat: Prevalence
of Obesity Among Children and Adolescents: United States, Trends 1963-1965
Through 2007-2008. 2010. Accessed March 2, 2012.

Public Health Agency of Canada. Obesity in Canada: A Joint Report from the Public
Health Agency of Canada and the Canadian Institute for Health Information; 2011:12-6.

Lien N, Henriksen HB, Nymoen LL, Wind M, Klepp KI. Availability of data
assessing the prevalence and trends of overweight and obesity among European
adolescents. Public Health Nutr. 2010;13:1680-7.

Cattaneo A, Monasta L, Stamatakis E, et al. Overweight and obesity in infants and
pre-school children in the European Union: a review of existing data. Obes Rev.
2010;11:389-98.

World Health Organization / Europe. European Childhood Obesity Surveillance
Initiative (COSI). 2010. Accessed March 6, 2012.

OBSH Childhood Obesity Surveillance Initiative Dr. Jodo Breda, OBSH - Regional
Office for Europe http://ec.europa.eu/health/nutrition_physical_activity/docs/
ev20120209_co03_en.pdf

36.

37.

38.

39.

40.

41.
42.

43.

44.

45.

46.

47.

48.

“National Prevalence of Obesity in a representative group population of school
children living in Albania” MED |1 C U S ISSN 1409-6366 UDC 61 Vol - XII (2) -
Dhjetor 2009, 64-72.

Institute of Statistics, Institute of Public Health [Albania] and ICF Macro. 2010.
Albania Demographic and Health Survey 2008-09. Tirana, Albania: Institute of
Statistics, Institute of Public Health and ICF Macro. http://www.measuredhs.com/
pubs/pdf/FR230/FR230.pdf.

World Health Organization. Population-based prevention strategies for childhood
obesity: report of a OBSH forum and technical meeting, Geneva, 15-17 December
2009. Geneva: World Health Organization; 2010.

Centers for Disease Control and Prevention. School Health Guidelines to Promote
Healthy Eating and Physical Activity. MMWR 2011;60 (5).

Dixey R, HeindI |, Loureiro |, Pérez-Rodrigo C, Snel J, Warnking P. Healthy eating for
young people in Europe. Copenhagen: OBSH Regional Office for Europe; 1999.

http://www.who.int/school_youth_health/media/en/physical_sch_environment.pdf

Gonzalez-Suarez C, Worley A, Grimmer-Somers K, Dones V. School-based
interventions on childhood obesity: a meta-analysis. Am J Prev Med 2009;37:418-27.

Khambalia AZ, Dickinson S, Hardy LL, Gill T, Baur LA. A synthesis of existing
systematic reviews and meta-analyses of school-based behavioural interventions
for controlling and preventing obesity. Obes Rev 2012;13:214-33.

Foster GD, Sherman S, Borradaile KE, Grundy KM, Vander Veur SS, Nachmani J,
Karpyn A,Kumanyika S, Shults J. A policy-based school intervention to prevent
overweight and obesity. Pediatrics 2008;121:e794-802.

Fung C, Kuhle S, Lu C, Purcell M, Schwartz M, Storey K, Veugelers PJ. From “best
practice” to“next practice”: the effectiveness of school-based health promotion in
improving healthy eating and physical activity and preventing childhood obesity. Int
J Behav Nutr Phys Act 2012; 9:27.

Beam M, Ehrlich G, Donze Black J, Block A, Leviton LC. Evaluation of the healthy
schools program: Part |. Interim progress. Prev Chronic Dis 2012;9:E65.

Beam M, Ehrlich G, Black JD, Block A, Leviton LC. Evaluation of the healthy
schools program: Part Il. The role of technical assistance. Prev Chronic Dis
2012;9:E64.

Boonen A, de Vries N, de Ruiter S, Bowker S, Buijs G. Healthy Eating and Physical
activity in Schools. HEPS Guidelines, 2009.




49.

50.

51.

52.

53.
54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

NIGZ. SHE Network is the Schools for Health in Europe Network. School for Health
in Europe. http://www.schoolsforhealth.eu/.

http://epp.eurostat.ec.europa.eu/statistics explained/index.php/Overweight and
obesity - BMI statisticsGerman RR et al. Updated guidelines for evaluating public
health surveillance systems: recommendations from the Guidelines Working Group.
MMWR. Morbidity and Mortality Weekly Report, 2001, 50:1-35.

Wilkinson JR et al. Surveillance and monitoring. Obesity Reviews, 2007,
8 (Suppl. 1):23-29.

(Bennet S, Woods T, Liyanage WM, Smith DL. A simplified general method for
cluster-sample surveys of health in developing countries. World Health Stat Q
1991;44:98-106.)

[Currie C et al., eds., 2002]

De Onis M, Onyango AW, Borghi E, Siyam A, Nishida C, Siekmann J. Development
of a OBSH growth reference for school-aged children and adolescents. Bull World
Health Organ 2007;85:660-7.

OBSH European Childhood Obesity Surveillance Initiative (COSI).
http://www.euro.OBSH.int/en/what-we-do/health-topics/disease- prevention/nutri-
tion /activities/monitoringand-surveillance/OBSH-european-childhood-obesity-sur-
veillance- initiative-cosi; ultima consultazione 3/5/2012.

World Health Organization. World Health Organization Child Growth Standards.
2006. Accessed March 5, 2012.

Tim J Cole Jt and al, Katherine M Flegal, Dasha Nicholls, Alan A Jackson. Body
mass index cut offs to define thinness in children and adolescents: international
survey BMJ. 2007 July 28; 335(7612).

Cole Jt and al TJ, Bellizzi MC, Flegal KM, Dietz WH. Establishing a standard definition for
child overweight and obesity worldwide: international survey. BMJ. 2000;320:1240-3.

Linee Guida per una Sana Alimentazione ltaliana”(botimi 2003) www.inran.it/files/
download/linee_guida/lineeguida_intro.pdf

Sistema di sorveglianza OKkio alla SALUTE: risultati 2010. Raporti ISTISAN 12/14.

ANEX 1

REPUBLIKA E SHQIPERISE 100 1560 Prvmsis
MINISTRIA E ARSIMIT DHE SHKENCES
- Drejtoria e Edukimit Parauniversitar

~THL
Nr ...../Prot. Tirané, mé@&. 11. 2012

(Lutemi referojuni né rast pérgjigje)
LENDA: Miratim kérkese

DREJTUAR: PROF. DR. ENVER ROSHI
DREJTOR I INSTITUTIT TE SHENDETIT PUBLIK
ADRESA: RRUGA “ALEKSANDER MOJSIU”, NR. 80

TIRANE

I nderuar prof. Roshi,

Né pérgjigje té shkresés tuaj Nr. 915 prot., daté 17. 10. 20 12, ju b&mé me
dije se Ministria e Arsimit dhe Shkencés miraton kérkesén tuaj pér realizimin e
studimit g€ parashikoni té kryeni pér matjen e tendencave t& mbipeshés dhe
obezitetit né€ f€mijét e moshave 6.0-9.9 vje¢. Pér kété géllim MASH do té njoftojé
DAR/ZA-t€ e vendit pér tju dhéné mbéshtetien e nevojshme. Né adresén tuaj té
emailit po ju dérgojmé edhe listén e ploté té shkollave té sistemit 9-vjegcar né
Republikén e Shqgipérisé.

Ju faleminderit pér mirékuptimin.
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Ad;-esaf “Rruga e D_urr&sit” Email: fatmir.vejsiu@mash.gov.al
Nr. 23,’AL 1001, Tiran& Web site: wwwmash.gov.al.al

Tel: ++355 4 225832
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REPUBLIKA E SHQIPERISE
MINISTRIA E ARSIMIT DHE SHKENCES (00 S eenies
; Drejtoria e Edukimit Parauniversitar
Ne T5f ot Tirané, me(lb. 11. 2012
4 (Lutemi referojuni né rast pérgjigje)

LENDA:  Kérkesé pér bashképunim

DREJTUAR: DREJTORISE ARSIMORE RAJONALE
ZYRES ARSIMORE

PERDWENL: PROF.DR.ENVERROSHI
DREJTOR | INSTITUTIT TE SHENDETIT PUBLIK
ADRESA:  RRUGA “ALEKSANDER MOJSIU”, NR. 80
TIRANE

Instituti i Shéndetit Publik ka filluar punén pér realizimin e studimit pér
matjen e tendencave té mbipeshés dhe té obezitetit né f€mijét e moshave 6.0-9.9
vijeg, pér té kuptuar mé sakté progresin e epidemis€ dhe pér ta ndryshuar at€,
duke lejuar, gjithashtu edhe krahé,simet ndérshtetérore né rajonin Evropian.
Metodologjia pérfshin vlerésimin e gjéndjes emocionale té€ fémijéve si dhe té
mjediseve ku ata rriten dhe edukohen. Matjet do té kryhen tek nxénésit e
shkollave fillore dhe bazohen né vlerésimin e indikatoréve; peshé trupore-gjatési.
Do té plotésohen edhe 2 formularé, respektivisht njé nga drejtoria e shkoll€s ose
mésuesit e pérfshiré né klasat e kampionuara dhe, s€ dyti nga prindérit e
pérzgjedhur pér matjet antropometrike.

Kérkohet bashképunimi juaj, duke u kujdesur pér mos cénimin né asnjé

rast té procesit mésimor.

Adresa: “Rruga e Durrésit” Email: fatmir.vejsiui@mash.gov.al
Nr. 23, AL 1001, Tirané Web site: wwwmash.gov.al.al
Tel: ++355 4 225832
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Letra e informimit pér prindérit, lidhur me iniciativen
pér vierésimin e rritjes sé fémijéve dhe lejes pér
pérfshirjen e féeémijés né keté studim

L.énda: Iniciativa Evropiane pér Vlerésimin e Rritjes tek Fémijét
| nderuar prind,

Instituti i Shéndetit Publik po bashképunon me Organizatén Botérore t€ Shéndetésisé pér té
mbledhur té dhéna rutiné mbi rritjen e fémijéve té shkollave fillore né Shqipéri, objektivi i té cilit
éshté promovimi i shéndetit dhe i mirégenies. Ky sistem kérkon gé fémijét e moshés 6-9 vjeg
té takohen né shkollat e tyre dhe t’u kryhen disa matje.

Kéto matje pérfshijné peshén e trupit dhe gjatésiné. Té gjitha matjet do té kryhen nga personeli i
trajnuar. Ata do té jené jashtézakonisht té kujdesshém pér té trajtuar kété proces me ndjeshmeéri:
pér shembull, fémijét nuk do t& peshohen dhe maten para shokéve té tyre, dhe djemté dhe
vajzat do té maten vecmas. Nuk do té jeté e nevojshme pér fémijét té& zhvishen, edhe pse atyre
do t’u kérkohet gé té veshin rroba normale, veshje té lehta, né ditén e matjes dhe té€ heqin
képucét dhe corapet e tyre

Shkolla fillore gé fémija juaj ndjek &shté njé nga 104 shkollat e pérzgjedhura, ku kéto matje jané
duke u zhvilluar né té gjithé vendin. Mé tej, klasa gé fémija juaj ndjek éshté pérzgjedhur pér té




marré pjesé. Instituti i Shéndetit Publik shpreson gé té gjithé fémijét né klasén e fémijés suaj té
peshohen dhe t& maten. Ne jemi duke kérkuar lejen tuaj pér t& matur peshén dhe gjatésiné e
fémijés tuaj dhe t’i kérkojmé asaj/atij ca pyetje shtesé.

Ky projekt éshté duke u zhvilluar, gjithashtu, né shumé vende té tjera evropiane. Instituti i
Shéndetit Publik, s& bashku me Organizatén Botérore t&€ Shéndetésisé, do té analizojé té
dhénat e mbledhura né té gjitha shkollat pjesémarrése. Ne jemi duke kérkuar lejen tuaj pér té
transferuar té& dhénat e fémijés tuaj né bazén e té dhénave kombétare té Institutit t& Shéndetit
Publik dhe bazés sé t& dhénave ndérkombétare té Organizatés Botérore t& Shéndetésisé pér
kété géllim.

Ne ju garantojmé gé cdo informacion gé ju dhe fémija juaj do té sigurojé do té trajtohen me
konfidencialitet té rrepté dhe hulumtuesi kryesor Prof. Dr.Genc BURAZERI, néndrejtor i
Institutit t& Shéndetit Publik, do té jeté né dispozicion pér té dégjuar ¢do shgetésim gé& ju mund
té keni.

Ne jemi té kénaqur t’ju informojmé se, megijithése ne shpresojmé gé ju té vendosni pér t& marré
pjesé, ju jeni té liré té térhigeni nga projekti né ¢cdo kohé. Ne jemi té gatshém pér t’ju siguruar
me ¢do informacion shtesé gé ju mund té kérkoni.

Nése fémija juaj mungon né shkollé né ditén e caktuar, ose nése ju e ktheni kété letér né shkollg,
duke deklaruar se ju nuk déshironi gé fémija juaj té peshohet dhe matet, Instituti i Shéndetit
Publik nuk do ta masé fémijén tuaj.

Nése ju nuk déshironi gé fémija juaj té marré pjesé né projekt dhe nuk déshironi gé t€ dhénat
e tij/saj té pérdoren pér analizé t& métejshme, ju lutem tregojeni kété né fagen né vijim dhe do
té nénshkruani formularin. Fémija juaj pastaj mund ta kthejé até tek mésuesi i tij/saj.

Né gofté se ne nuk kemi marré njé letér t€ nénshkruar nga ju [], ne do té supozojmé gé ju keni
dhéné pélgimin pér fémijén tuaj pér t& marré pjesé né matje dhe si Instituti i Shéndetit Publik
dhe Organizata Botérore e Shéndetésisé do té pérdorin t&€ dhénat e mbledhura pér analiza té
métejshme né té dy nivelet kombétare dhe Evropiane.

Iniciativa Evropiane pér Viereésimin e Rritjes tek
Femijéet

Ju lutemi plotésoni formularin nése nuk doni gé fémija juaj t&€ marré pjesé né kété projekt,
nénshkruajeni até dhe kthejeni né shkollé.

I Uné, Zonjush&/Zonj&/Zoteri/Dr .....cceeeeeeeecieeeeee e , pasi lexova dhe kuptova
objektivat e procedurave té€ matjeve, nuk dua gé fémija im t& marré pjesé né kété projekt
dhe nuk dua gé té dhénat e tij/saj t& pérdoren pér analizé nga Instituti i Shéndetit Publik
dhe Organizata Botérore e Shéndetésisé. Kjo &shté pér arsyen (ju lutem shkruani arsyen)

Firma

Emriifémijés

Datélindja e fémijés

Viti i shkoll&s sé fémijés
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Formulariiekzaminuesit: vetempyetjetedetyrueshme

D H,
) 5,1(/\

30"/’ MNES Formulari i
o VI¥)Y e Iniciativa Evropiane e Vlerésimit ; .
PANSSTA A, ekzaminuesit

Camors té Rritjes sé Fémijéve Fagja 1/3
EUROPE
IDENTIFIKIMI, FEMIJA

(1) Kodi i formularit EKZAMINUESI

(2) Kodii shtetit oo
(3) Siquheni?
Emri Mbiemri
(4) Kodiifémijés
(5) Gjinia e fémijés
[J Djalé
[ Vajzé
(6) Data e lindjes sé fémijés Muaiji / Viti
OOo/000no
(7) Kategorizimi i rezidencés sé fémijés sipas nivelit té urbanizimit té vendit.
[J Urban
[0 Gjysmé-urban
[J Rural
IDENTIFIKIMI, SHKOLLA E FEMIJES
(8) NEé cilén klasé jeni? 0o
(9) Kodiiklasés OOoO
(10) Kodi i shkollés OO0Od
SHENIME

$\D H,
b Formulari
P \V@V ] Iniciativa Evropiane e Vlerésimit té ormy ari '.
PSS Rritjes s& Fémijéve ekzaminuesit
RIS ! ! Fagja 2/3
EUROPE
(2) Kodii shtetit [TT] (4) Kodiifémijés
(99 Kodiiklasés [T 11 (10) Kodi i shkollés
CTTT]
EKZAMINIMI ANTROPOMETRIK
(11) Data e matjes Dita/ Muaji/ Viti
/0007 01T
(12) Koha e matjes
[J Para drekés [J Pas drekés

(13) Tani, do té doja t’ju masja peshén dhe gjatésiné. Uné do t’ju shpjegoj juve procedurén.
A mund t’jua kryej kéto matje?
[J Po, fémija pranon gé t’i kryhen matjet (béni matjet dhe vazhdoni tek pyetja 15)
[J Jo, fémija nuk pranon gé t’i kryhen matjet (plotésoni pyetjen 14, fusni kodin tuaj
(18) dhe firmosni formularin)

(14) A mund té mé thoni pse nuk doni gé t’ju kryhen matjet?
[J Fémija nuk ndihet miré ose ka dhimbje
[J Fémija éshté né ankth/nervoz
[J Fémija ka njé paaftési fizike
[J Arsye tjetér (ju lutem specifikojeni)

Matjet
(15) Pesha trupore kg [(TTe]
(16) Gjatésia cm [(TTde[]

(17) Pérshkruani rrobat e fémijés né momentin e matjes (zgjidhni vetém njérin opsion). Ju
lutemi, kujtohuni gé t’i higni képucét, corapet e trasha, si dhe ¢do objekt tjetér t& réndé (telefon,
portofol, rrip, etj.).

[] Vetém té brendshme
[0 Tuta sporti (p.sh. pantallona, tuta, T-shirt)

[J Rroba té lehta (p.sh. T-shirt, pantallona pambuku, ose fund)
[0 Rroba té rénda (p.sh. xhup dhe xhinse)

[0 Tjetér (ju lutem specifikojeni)




\D H
SN Formulari i
D \V@V Iniciativa Evropiane e Vlerésimit té ormurart 1
oN ,yz Rrities s& F&mii& ekzaminuesit A N EX 4
o,, oS ritjes sé Fémijéve Faqja 3/3
EUROPE o
(2) Kodii shtetit 1T (4) Kodiifémijés .. .
Formularii kthyer nga shkollat: pyetjet e detyrueshme
(9) Kodiiklasés T (10) Kodi i shkollés
11 Q.»D H&,
NN
ot\ tj 2 Iniciativa Evropiane e Vlerésimit té Formulari i Kthyer i Shkollés
0:1\7.?{’3 Rritjes sé Fémijéve Fagja 1
1 KODI i Pesh LI
(18) KO | es .ores . EUROPE
(1 9) KODI i Stadiometrit (TTT] IDENTIFIKIMI
(20) Kodi i ekzaminuesit [ (1) Kodii formularit SHKOLLA
(22) A keni ngréné méngjes sot? (2) Kodi shtetit 1]
] Po (3) Kodii shkollés LT
0 Jo (4) Emri i shkollés
(5) Adresa e shkollés - rruga
(6) Adresa e shkollés — qyteti/qyteza/fshati
(7) Adresa e shkollés - rajoni/provinca
(8) Cili éshté funksioni juaj né shkollé?
Firma Data 1 Dr?jtor/DrejtoreshéfT itullar
[J Mésues
[J Tjetér (ju lutem, specifikojeni)
(9) Data e plotésimit té formularit Dita/ Muaji/ Viti
VEZHGIMET E SUPERVIZORIT - LLI/C0/
INFORMACION MBI KLASAT E PERFSHIRA
(10) Sa klasa né shkollén tuaj jané pérfshiré pér té marré pjesé?
(11) Pér secilén klasé té pérfshiré, ju lutem plotésoni kolonat mé poshté:
. .. . D Nr. i Nr. i Nr. i nxénésve gé Nr. i nxénésve
Nr. i klasés Vitii | Nr. i nxénésve . i . . L oo L i
L - .. .. . nxénésve té [nxénésve gé| refuzojné veté qé | prindérit e té ciléve
pjesémarrése | klasés | té regjistruar . o i . -
ekzaminuar | mungojné | té ekzaminohen nuk pranojné
’ I [T]Vajza [TVvajza | [I]Vajza [T Vajza [T]Vajza
) [T Djem [T IDjem | [IT]Djem [T Djem [T Djem
o BE [T Vajza [TVajza | [11Vajza [T Vajza [T Vajza
) [ 1]Djem [T IDjem | [T]Djem [ T]Djem [ 1]Djem




Formulari i Kthyer
Shkollés
Faqja 2

\‘é\ ¥y e Iniciativa Evropiane e Vlerésimit té Rritjes sé
Fémijéve

@

Kodi i shtetit [T (8) Kodii shkollés
11

INFORMACION MBI MJEDISIN E SHKOLLES

(12)

Pér secilén klasé té pérfshiré, ju lutem plotésoni kolonat mé poshté:

Formulari i
&y rl \{,v’—}_ o _ o Regjistruar i
6\<l\ bv; Iniciativa Evropiane e Vlerésimit té Shkollés
o 4@"\ Rritjes sé Fémijéve Fagja 3
EUROPE Tetor 2012
(2) Kodii shtetit (111 (3) Kaodi i shkollés
EEEE

Nr. i klasés Né kété vit shkollor, sa kohé né

Pér kété vit shkollor, a ka

pjesémarrése |javé, ofron shkolla juaj mésime té ndonjé iniciativé né klasén tuaj

edukimit fizik (si p.sh vallézim) pér |(pjesémarrése) pér té promovuar njé
nxénésit e secilés klasé té pérfshiré meényré jetese té shéndetshme (p.sh.
né projekt? aktivitet fizik dhe/ose ushqyerje té
shéndetshme) pér nxénésit e secilés
klasé té pérfshiré né projekt?

1. [TT7 Minuta né javé [0 Po [0Jo
2. [T T Minuta né javé [7Po [JJo
3. [T T]Minuta né javé [1Po [1Jo
(13) A ka shkolla juaj mjedise té jashtme ose té brendshme ku fémijét mund té luajné zakonisht
gjaté pushimeve mes oréve té mésimit?
[ Po
] Jo
(14) Cilat nga ushqgimet/pijet e méposhtme mund té€ gjenden nga nxénésit né mjediset e shkollés?
Vendosni njé kryq tek té gjithé artikujt e mundshém.
[l Fruta té freskéta [ Perime
[J 100% léng frutash pa sheqger [0 Kos
[0 Léng frutash me pérmbajtje shegeri [ Qumésht
[ Pije té ftohta pa sheger [1 Qumésht artificial
[ Pije té ftohta me sheqger O ujé
[J Pije té ngrohta pa sheqger [J Karamele, cokollata, kek, Embélsira té tjera
[J Pije té ngrohta me sheqger [J Patatina, popcorn, kikirik€, produkte té tjera
té shijshme
[l Pije dietike
[l

Tjetér (ju lutem specifikoni mé poshté):

INFORMACIONI MBI MJEDISET E SHKOLLES

(15) A ka shkolla juaj automaté pér shitjen e ushgimeve apo pijeve?

] Po
1 Jo

(16) A ka shkolla juaj njé klub pér shitjen e ushqgimeve apo pijeve

(brenda dhe pérreth shkollés)?
] Po
] Jo

(26) Sipas mendimit tuaj, a jané rrugét pér né shkollé dhe né shtépi té sigurta pér nxénésit

pér té ecur ose pér té ngaré bicikletén?

] Po
1 Jo

28) A ka shkolla juaj klube sportive, ose a ofron mjedise sportive pas oréve t&€ mésimit?

[ Po, pér té gjitha vitet
[J Vetém pér nxénésit e disa viteve (specifikoni vitin):
[J Jo, pér asnjé nxénés




Lista e shkollave té pérfshira né studim.

ANEX 5
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KODI | SHKOLLA QARKU RRETHI QYTETI
1 18 TETORI Berat Kugové Kugové
2 1 MAJI Berat Berat Berat
3 28 NENTORI Berat Kucové Kucové
4 22 TETORI Berat Berat Berat
5 POBRAT Berat Kutalli Pobrat
6 VELABISHT Berat Velabisht Velabisht
7 PERONDI Berat Perondi Perondi
8 DRENOVICE Berat Kutalli Drenovicé
9 SALI GJUKA Berat Uré vajgurore Uré vajgurore
10 GENC LEKA Elbasan Librazhd Librazhd
11 QYBRA SOKOLI Elbasan Pérrenjas Pérrenjas
12 VILSON BLLOSHMI Elbasan Librazhd Librazhd
13 SULE HARRI Elbasan Elbasan Elbasan
14 PEDAGOGJIKE Elbasan Elbasan Elbasan
15 JORGJI DILO Elbasan Elbasan Elbasan
16 QAMIL GURANJAKU Elbasan Elbasan Elbasan
17 NAIM FRASHERI Elbasan Elbasan Elbasan
18 KUQAN Elbasan Shirgjan Kugan
19 MEHMET BAJRAKTARI | Elbasan Shalés Shalés

20 VIDHAS Elbasan Papér Vidhas
21 Pérparim Elbasan Pérparim Pérparim
22 GJYRALE Elbasan Gostimé Gjyralé
23 GJERGJAN Elbasan Gjergjan Gjergjan
24 OSMAN GJINI Elbasan Mollas Mollas
25 Gocaj Elbasan Gjocaj Gjocaj
26 KATUND I RI Elbasan Bradashesh Katund i Ri
27 HALIT URUCI Elbasan Belsh Belsh

28 SHUSHICE Elbasan Shushicé Shushicé
29 MIGJENI Shkodér Puké Puké

30 AZEM HAJDARI Shkodér Shkodér Shkodér
31 SKENDERBEG Shkodér Shkodér Shkodér
32 BRANKO KADIA Shkodér Shkodér Shkodér
33 NDRE MJEDA Shkodér Shkodér Shkodér
34 ISMAIL QEMALI Shkodér Shkodér Shkodér
35 GOLEM Shkodér Rrethina Golem
36 KOSMAG Shkodér Bushat Kosmag
37 GUR | ZI Shkodér Guri Zi Guri Zi
38 TRUSH Shkodér Berdicé Trush

39 ADEM HAXHIA Shkodér Postribé Postribé
40 | VRAKE Shkodér Gruemié Vraké

41 GRUDE E RE Shkodér Rrethina Grudé e Re
42 BARDHEJ Shkodér Rrethina Bardhej
43 XHORXH SORROS Tirané Rreth Rrogozhiné Rrogozhiné
44 | VORE Tirané Rreth | Voré Voré

45 KONGRESI | LUSHNJES | Tirang Qytet 3 Tirané
46 JERONIM DE RADA Tirané Qytet 9 Tirané
47 MISTO MAME Tirané Qytet 8 Tirané
48 VASIL SHANTO Tirané Qytet 5 Tirané
49 MIHAL GRAMENO Tirané Qytet 2 Tirané
50 28 NENTORI Tirané Qytet 11 Tirané




80 YZBERISHT Tirané Rreth Kashar Yzberisht

81 LAKNAS Tirané Rreth Kaméz Laknas

82 NIKO HOXHA Tirané Rreth Kaméz Valias

83 PASKUQAN 1 Tirané Rreth Paskuqgan Paskugan 1
84 TAHIR SINANI Tirané Rreth Paskuqgan Kodér e Kuge
85 BATHORE 2 Tirané Rreth Kamez Bathore

86 17 SHKURTI Tirané Rreth Daijt 17 shkurti

87 VAJDIN LAMAJ Tirané Rreth Bérxull Domje

88 KAMEZ E RE Tirané Rreth Kaméz Kaméz e Re
89 BULCESH I RI Tirané Rreth Kaméz Bulcesh i Ri
90 BABRRU Tirané Rreth Paskugan Babrru Qender
91 AZEM HAJDARI Tirané Rreth Kaméz Zall-Mnér | Ri
92 PASKUQAN 2 Tirané Rreth Paskugan Paskugan

93 HALIT COKA Tirané Rreth Kaméz Bathore 1

94 ORIKUM Vlioré Orikum Orikum

95 RILINDJA Vlioré Vlioré Vlioré

96 LEF SALLATA Vlioré Vlioré Vioré

97 JANI MINGA Vlioré Vlioré Vioré

98 9 TETORI Vlioré Sarandé Sarandé

99 TODI KOCELI Vlioré Selenicé Selenicé

100 EQEREM BEQIRI Vlioré Koté Koté

101 FASLLI DANAJ Vloré Shushicé Llakatund
102 SHEFQET SULEJMANI Vlioré Sarandé Gjashté

103 SELAM MUSAI Vlioré Qendér Babicé e Madhe
104 RISILI Vlioré Shushicé Risili

51 ISA BOLETINI Tirané Qytet 11 Tirané

52 SABAUDIN GABRANI Tirané Qytet 7 Tirané

53 MUSINE KOKALARI Tirané Qytet 6 Tirané

54 LASGUSH PORADECI Tirané Qytet 6 Tirané

55 GJON BUZUKU Tirané Qytet 4 Tirané

56 FAN NOLI Tirané Qytet 9 Tirané

57 EMIN DURAKU Tirané Qytet 5 Tirané

58 SHYQYRI PEZA Tirané Qytet 6 Tirané

59 I\K/I(Z,l\\ll(:g'll%lsRll'll' Tirané Qytet 6 Tirané

60 QAZIM TURDIU Tirané Qytet 9 Tirané

61 ANDROKLI Tirané Qytet 1 Tirané
KOSTALLARI

62 EDITH DURHAM Tirané Qytet 5 Tirané

63 GUSTAV MAYER Tirané Qytet 7 Tirané

64 KAMEZ Tirané Rreth Kaméz Kaméz

65 MARQINET Tirané Rreth Voré Marginet

66 E RE BABRRU Tirané Rreth Paskuqgan Babrru e re

67 | PEZE HELMES Tirané Rreth Pezé Pezé Helmés

68 FARKE Tirané Rreth Farké Farke

69 LAKNAS | RI Tirané Rreth Kaméz Laknas i Ri

70 MUSTAFA K. ATATURK Tirané Rreth Zall-Herr Zall-Herr

71 KASHAR-QENDER Tirané Rreth Kashar Kashar Qendér

72 MEZEZ-FUSHE Tirané Rreth Kashar Mézes Fushé

73 KATUND I RI Tirané Rreth Kashar Katund i Ri

74 CERKEZE Tirané Rreth Zall-Herr Cerkezé

75 GOLEM Tirané Rreth Golem Golem

76 BERXULL Tirané Rreth Bérxull Berxull

77 DEMOKRACIA Tirané Rreth Kamez Valias i Ri

78 KASEM SHIMA Tirané Rreth Kashar Mézes Kodér

79 BABRRU-FUSHE Tirané Rreth Paskugan Babrru Fushé
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LISTA E PERSONELIT TE PERFSHIRE NE
REALIZIMIN E STUDIMIT TE COSI-T NE SHQIPERI

Genc Burazeri

Enver Roshi
Ekipi kombétar i koordinimit Gazmend Bejtja

Albana Ahmeti

Koordinatori i studimit Jolanda Hyska

Lindita Ramaliu
Mehdi Ndreu
Entela Bushi
Arta Ago
Rudina Baboci
Rovena Celiku
Julinda Bizhga
Elira Papa
Herjon Muja
Mimoza Luzati
Genc Burazeri

Ekzaminuesit

Supervizoré Jolanda Hyska
Entela Bushi
Dritan Roshi

Operatoré Herjon Muja
Kreshnik Petrela

Menaxheri i t&€ dhénave Ervin Toci

Pastrimi dhe validimi i t& dhénave Genc Burazeri

Analiza e té€ dhénave Genc Burazeri

Shkrimi i raportit kombétar Jolanda Hyska, Genc Burazeri




