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Abstrakti

Ky studim synoi té vlerésojé integrimin e teknologjisé né praktikén
infermierore né Qarkun e Korgés, duke analizuar pérdorimin e sistemeve
elektronike, aftésité digjitale té vetévlerésuara, perceptimet mbi ndikimin e
teknologjisé né dokumentimin dhe organizimin e punés, si dhe barrierat
teknike dhe nevojat pér trajnim. U realizua njé studim sasior, pérshkrues
dhe transversal me 40 infermieré nga institucione té& ndryshme shéndetésore,
té pérzgjedhur me kampionim té pérshtatshém. Té dhénat u mblodhén
népérmjet njé pyetésori té strukturuar online dhe u analizuan me statistika
pérshkruese dhe korrelacionin e rangjeve té Spearman-it, duke aplikuar
korrigjimin Holm pér testimet multiple. Gjysma e pjesémarrésve (50.0%)
nuk pérdornin asnjéheré sisteme elektronike gjaté turnit, ndérsa 77.5% e
konsideruan digjitalizimin shumé ose plotésisht té réndésishém pér
pérmirésimin e kujdesit infermieror. Dokumentimi elektronik u perceptua
nga 70.0% se rrit né shkallé té& larté saktésiné e té dhénave dhe 70.0%
raportuan nivele té larta té problemeve teknike. Vetém 27.5% e konsideruan
trajnimin shumé ose plotésisht té mjaftueshém, ndérsa 72.5% shprehén
gatishméri té larté pér trajnime mé té avancuara. Aftésité digjitale té
vetévilerésuara (p=0.537; p e korrigiuar=0.0012) dhe mjaftueshméria e
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perceptuar e trajnimit (p=0.429; p e korrigiuar=0.0074) u lidhén pozitivisht
me shpeshtésingé e pérdorimit té sistemeve elektronike. Né& pérfundim,
infermierét shfagén perceptime pozitive ndaj integrimit té teknologjisé, por
pérdorimi rezultoi jo i njétrajtshém dhe i shogéruar me barriera
infrastrukturore dhe nevoja pér trajnim. Zhvillimi i aftésive digjitale,
infrastruktura funksionale dhe mbéshtetja e vazhdueshme teknike e
profesionale jané té réndésishme pér integrimin efektiv té teknologjisé né
praktikén infermierore.

Fjalét kyce: transformim digjital; aftési profesionale; dokumentim klinik;
infrastruktura teknologjike; trajnim profesional; personel infermieror.

TECHNOLOGY INTEGRATION IN NURSING PRACTICE: USE OF
ELECTRONIC SYSTEMS, SELF-REPORTED DIGITAL SKILLS
AND IMPLEMENTATION CHALLENGES IN THE KORCA
REGION

ABSTRACT

This study aimed to assess the integration of technology into nursing
practice in the Korca Region by examining the use of electronic systems,
self-reported digital skills, perceptions of the impact of technology on
documentation and work organization, as well as technical barriers and
training needs. A quantitative, descriptive, cross-sectional study was
conducted with 40 nurses from different healthcare institutions, selected
through convenience sampling. Data were collected using a structured
online questionnaire and analyzed using descriptive statistics and
Spearman’s rank correlation, with the Holm correction applied for multiple
testing. Half of the participants (50.0%) reported never using electronic
systems during their shifts, while 77.5% considered digitalization very or
extremely important for improving nursing care. Electronic documentation
was perceived by 70.0% of participants as substantially improving data
accuracy, while 70.0% reported high levels of technical problems. Only
27.5% considered the training received to be very or fully adequate,
whereas 72.5% expressed a high willingness to undertake more advanced
training. Self-reported digital skills (p=0.537; adjusted p=0.0012) and
perceived training adequacy (p=0.429; adjusted p=0.0074) were positively
associated with the frequency of electronic system use. In conclusion, nurses
showed positive perceptions of technology integration, but its use was
uneven and accompanied by infrastructural barriers and training needs.
The development of digital skills, functional infrastructure, and continuous
technical and professional support are important for the effective
integration of technology into nursing practice.
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MATERIALET

Pérdorimi né rritje i teknologjive digjitale né mjediset e kujdesit
shéndetésor ka zgjeruar ményrat e menaxhimit té informacionit
klinik, dokumentimit té kujdesit dhe organizimit té proceseve té
punés. Sistemet elektronike té té dhénave, dokumentimi digjital dhe
teknologjité mbéshtetése jané tashmé pjesé e praktikés klinike né
shumé sisteme shéndetésore. Organizata Botérore e Shéndetésisé e
konsideron shéndetin digjital njé komponent té réndésishém té
forcimit té sistemeve shéndetésore dhe thekson se zbatimi i
géndrueshém i tij kérkon integrimin e burimeve teknologjike me ato
njerézore, organizative dhe financiare (World Health Organization,
2025).

Né praktikén infermierore, ndérveprimi me teknologjiné lidhet
drejtpérdrejt me njé séré procesesh té pérditshme, nga regjistrimi dhe
dokumentimi i t¢ dhénave klinike deri te koordinimi i kujdesit dhe
komunikimi me profesionistét e tjeré shéndetésoré. Né kété kontekst,
sistemet elektronike mund té mbéshtesin aksesin dhe organizimin e
informacionit klinik, standardizimin e dokumentimit dhe siguriné e
kujdesit. Njé rishikim sistematik i dokumentimit elektronik
infermieror raportoi ndikim pozitiv né siguriné e pacientit, cilésiné e
kujdesit dhe dokumentimin, duke theksuar njékohésisht réndésiné e
sistemeve té strukturuara dhe funksionale pér integrimin e tyre efektiv
né praktikén klinike (Wahyuni et al., 2024).

Megjithaté, prania e teknologjisé né njé institucion shéndetésor nuk
garanton né vetvete pérdorimin efektiv té saj. Integrimi i teknologjive
digjitale lidhet edhe me aftésité e profesionistéve gé i pérdorin ato.
Literatura mbi kompetencat e shéndetit digjital tregon se ato
pérfshijné fusha té ndryshme, ndér té cilat pérdorimi i teknologjisé,
njohurité digjitale, menaxhimi i informacionit dhe aftésité e
vetévlerésuara (Longhini et al., 2022). Né té njéjtén linjé, Organizata
Botérore e Shéndetésisé thekson se profesionistét shéndetésoré duhet
té zotérojné aftésité dhe kompetencat e nevojshme pér pérdorimin
efektiv té mjeteve digjitale né ofrimin e shérbimeve shéndetésore
(World Health Organization, 2026).
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Integrimi i sistemeve elektronike né praktikén infermierore mund té
shogérohet gjithashtu me véshtirési teknike dhe organizative.
Evidenca e fundit tregon se pranimi dhe pérdorimi i kartelave
elektronike nga infermierét ndikohen nga faktoré té tillé si dobia e
perceptuar, lehtésia e pérdorimit, trajnimi, mbéshtetja teknike dhe
pérshtatja e sistemit me proceset e punés (Corbett et al., 2025).
Problemet e pérdorshmérisé, pérséritfa e té dhénave dhe
mospérshtatja e sistemeve me rrjedhén klinike té punés mund té
kontribuojné gjithashtu né ngarkesén e dokumentimit (Cho et al.,
2024). Pér kété arsye, vilerésimi i digjitalizimit nuk duhet té kufizohet
vetém né praniné e teknologjisé, por duhet té marré né konsideraté
edhe pérvojén e profesionistéve gé e pérdorin até.

Njé tjetér element i réndésishém éshté pérgatitja profesionale pér
pérdorimin e teknologjive té reja. Njé rishikim sistematik i
ndérhyrjeve edukative pér zhvillimin e kompetencés digjitale té
profesionistéve shéndetésoré tregoi se edukimi dhe trajnimi mund té
pérmirésojné njohurité, aftésité, qéndrimet, vetébesimin dhe
pérdorimin e teknologjisé, ndérsa mbéshtetja organizative dhe
trajnimi praktik jané elemente té réndésishme té kétij procesi (Kulju
et al.,, 2024). Kjo e vendos zhvillimin e aftésive digjitale dhe
edukimin e vazhdueshém profesional si komponenté té réndésishém
té transformimit digjital né infermieri.

Né kété kontekst, vlerésimi i pérdorimit real té sistemeve elektronike,
aftésive digjitale té vetévlerésuara dhe barrierave gé hasin infermierét
mund té ndihmojé né identifikimin e faktoréve & shogérojné
integrimin e teknologjisé né praktikén e pérditshme. Evidenca e
kontekstualizuar né nivel rajonal éshté vecanérisht e dobishme pér
identifikimin e nevojave konkrete pér infrastrukturé, trajnim dhe
mbéshtetje profesionale.

Qéllimi i studimit éshté té vlerésojé integrimin e teknologjisé né
praktikén infermierore né Qarkun e Korgés, duke analizuar
pérdorimin e sistemeve elektronike, aftésité digjitale té
vetévlerésuara, perceptimin e infermieréve mbi ndikimin e
teknologjisé né dokumentimin dhe organizimin e punés, si dhe
barrierat teknike dhe nevojat pér trajnim gé shogérojné procesin e
digjitalizimit.
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Pyetja kérkimore: Cili éshté niveli i pérdorimit dhe integrimit té
teknologjisé né praktikén infermierore né Qarkun e Korcés dhe si e
perceptojné infermierét ndikimin e sistemeve elektronike né
dokumentimin dhe organizimin e punés, si dhe barrierat dhe nevojat
pér trajnim gé shogérojné pérdorimin e tyre?

METODOLOGJIA E PERDORUR

Dizajni dhe kampioni i studimit

U realizua njé studim sasior, pérshkrues dhe transversal (cross-
sectional) me pjesémarrjen e 40 infermieréve gé ushtronin profesionin
né institucione té ndryshme shéndetésore né Qarkun e Korgés.
Kampioni pérfshiu profesionisté nga spitale, gendra shéndetésore,
poliklinika dhe klinika private. Pérzgjedhja e pjesémarrésve u realizua
népérmjet kampionimit té pérshtatshém (convenience sampling),
bazuar né mundésiné dhe gatishmériné e tyre pér té marré pjesé né
studim. Pjesémarrja ishte vullnetare. Mbledhja e té dhénave u realizua
gjaté periudhés 28 maj—11 gershor 2026.

Instrumenti i mbledhjes sé té dhénave

Té dhénat u mblodhén népérmjet njé pyetésori té strukturuar online,
té administruar pérmes platformés Google Forms dhe té hartuar
posacérisht pér kété studim. Hartimi i tij u orientua nga literatura dhe
nga pyetésoré ekzistues qé trajtonin aspekte té pérdorimit té
teknologjisé dhe sistemeve elektronike né kujdesin shéndetésor, té
cilét shérbyen si burime konceptuale pér pérzgjedhjen dhe pérshtatjen
e fushave té vlerésimit. Pyetésori pérfshinte té dhéna demografike dhe
profesionale, pérdorimin e sistemeve elektronike né praktikén e
pérditshme, vetévlerésimin e aftésive kompjuterike dhe digjitale,
perceptimet mbi ndikimin e teknologjisé né punén infermierore, si
dhe véshtirésité teknike dhe nevojat pér trajnim. Pér vlerésimin e
perceptimeve u pérdorén kryesisht shkallé me pesé nivele, krahas
pyetjeve me alternativa té pércaktuara dhe me mundési pérzgjedhjeje
té shuméfishté. Instrumenti pérfshinte gjithashtu njé pyetje té& hapur
opsionale pér sugjerime lidhur me pérmirésimin e sistemeve
elektronike dhe té ardhmen e digjitalizimit né kujdesin infermieror.
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Variablat e studimit

Analiza u fokusua né Kkatér fusha kryesore: (1) karakteristikat
demografike dhe profesionale té pjesémarrésve; (2) pérdorimin e
sistemeve elektronike dhe aftésité digjitale té vetévlerésuara; (3)
perceptimin mbi ndikimin e teknologjisé né organizimin e punés,
dokumentimin elektronik, reduktimin e gabimeve dhe siguriné e
pacientit; dhe (4) problemet teknike, stresin ose mbingarkesén e
perceptuar, trajnimin e marré dhe nevojat pér zhvillim té métejshém
té aftésive digjitale.

Analiza e té dhénave

Té dhénat u analizuan fillimisht né ményré pérshkruese dhe u
paragitén népérmjet frekuencave absolute dhe pérgindjeve. Pér
géllimet e Kkétij artikulli u krye gjithashtu njé analizé eksploruese
bivariable pér té shqyrtuar marrédhéniet ndérmjet variablave ordinalé
té lidhur me integrimin e teknologjisé né praktikén infermierore. Pér
kété qéllim u pérdor koeficienti i korrelacionit té rangjeve té
Spearman-it (p). Analiza u fokusua né marrédhéniet ndérmjet aftésive
digjitale té vetévlerésuara dhe shpeshtésisé sé pérdorimit té sistemeve
elektronike, ndérmjet trajnimit té perceptuar si té mjaftueshém dhe
shpeshtésisé sé pérdorimit té sistemeve, si dhe ndérmjet shpeshtésisé
sé problemeve teknike dhe ndikimit té perceptuar té tyre né cilésiné e
kujdesit. Niveli i réndésisé statistikore u pércaktua né p<0.05. Pér té
kontrolluar gabimin familjar té tipit | (family-wise error rate) né
testimet multiple, vlerat p u korrigjuan sipas metodés Holm (Holm,
1979). Duke marré parasysh madhésiné e kampionit dhe dizajnin
transversal t& studimit, analizat inferenciale u konsideruan
eksploruese dhe nuk u interpretuan si evidencé e marrédhénieve
shkakésore.

Aspektet etike dhe pérdorimi i té dhénave

Studimi u realizua né pérputhje me parimet etike té kérkimit
shkencor. Pjesémarrja ishte vullnetare dhe pjesémarrésit u informuan
pér qéllimin studimor té mbledhjes sé té dhénave dhe ruajtjen e
konfidencialitetit. Pér realizimin e studimit u sigurua miratimi
institucional pér mbledhjen e té dhénave. Dataset-i primar i pérdorur
né kété artikull éshté gjeneruar fillimisht né kuadér té njé kérkimi
akademik té zhvilluar né Departamentin e Infermierisé, Universiteti
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“Fan S. Noli”, Kor¢€. N¢& artikull, t¢ dhénat jané€ rianalizuar né
pérputhje me objektivin dhe planin analitik té pércaktuar pér studimin
aktual.

REZULTATET

Karakteristikat demografike dhe profesionale

Né studim u pérfshiné 40 infermieré, prej té ciléve 23 (57.5%) ishin
femra dhe 17 (42.5%) meshkuj. Grupmosha mé e pérfagésuar ishte
20-30 vjec, me 16 pjesémarrés (40.0%). Pér sa i pérket pérvojés
profesionale, 15 infermieré (37.5%) kishin 1-5 vite eksperiencg,
ndérsa pjesa tjetér shpérndahej ndérmjet kategorive me pérvojé mé té
gjaté. Pjesémarrésit ushtronin profesionin kryesisht né spitale (42.5%)
dhe gendra shéndetésore (30.0%), ndérsa 12.5% punonin né
poliklinika dhe 15.0% né klinika private.

Tabela 1. Karakteristikat demografike dhe profesionale té pjesémarrésve

(N=40)
Variabli Kategoria n %
Gjinia Femér 23 57.5
Mashkull 17 42.5
Mosha 20-30 vjec 16 40.0
31-40 vjeg 8 20.0
41-50 vjeg 9 22.5
>50 vjec 7 17.5
Eksperienca 1-5 vite 15 37.5
profesionale
6-10 vite 7 17.5
11-20 vite 10 25.0
>2() vite 8 20.0
Institucioni Spital 17 42.5
Qendér shéndetésore 12 30.0
Polikliniké 5 12.5
Kliniké private 6 15.0

Burimi: Té dhénat e studimit
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Pérdorimi i sistemeve elektronike dhe aftésité digjitale té
vetévlerésuara

Pérdorimi 1 sistemeve elektronike gjaté turnit rezultoi jo i
njétrajtshém. Gjysma e pjesémarrésve, 20 (50.0%), raportuan se nuk
pérdornin asnjéheré sisteme elektronike gjaté turnit, ndérsa 9 (22.5%)
deklaruan se i pérdornin gjithmoné. Pér sa u pérket aftésive
kompjuterike dhe digjitale té vetévlerésuara, 17 pjesémarrés (42.5%) i
vlerésuan ato si mesatare, 12 (30.0%) si té mira dhe 2 (5.0%) si
shumé té mira.

Tabela 2. Pérdorimi i sistemeve elektronike dhe aftésité digjitale té
vetévlerésuara (N=40)

Treguesi Kategoria n %
Pérdorimi gjaté turnit Asnjéheré 20 50.0
Rrallé 2 5.0
Ndonjéheré 6 15.0

Shpesh 3 7.5
Gjithmoné 9 22.5

Aftésité digjitale T¢ dobéta 2 5.0
T€ mjaftueshme 7 17.5
Mesatare 17 42.5
T€ mira 12 30.0

Shumé té mira 2 5.0

Burimi: Té dhénat e studimit

Né pyetjen gé lejonte pérzgjedhjen e mé shumé se njé alternative, 23
pjesémarrés (57.5%) raportuan se né institucionin e tyre nuk
pérdoreshin sisteme elektronike, ndérsa sistemet e
regjistrimit/laboratorike u raportuan nga 10 (25.0%), receta
elektronike nga 8 (20.0%) dhe kartela elektronike nga 3 (7.5%). Pér
shkak té mundésisé sé pérgjigjeve té shuméfishta, pérgindjet nuk
pérbéjné njé total prej 100%.

Perceptimi i ndikimit té teknologjisé né praktikén infermierore

Rezultatet treguan njé perceptim pérgjithésisht pozitiv té infermieréve
ndaj rolit té teknologjisé né praktikén profesionale. Digjitalizimi u
konsiderua “shumé” ose “plotésisht” i rénd€sishém pér pérmirésimin
e kujdesit infermieror nga 77.5% e pjesémarrésve. Sistemet
elektronike u perceptuan se lehtésonin né shkallé té larté punén e
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pérditshme nga 62.5%, ndérsa 55.0% raportuan né kéto nivele se
pérdorimi i teknologjise u kursente kohé gjaté turnit. Pér
dokumentimin elektronik, 70.0% vlerésuan “shumé” ose “plotésisht”
se ai rrit saktésiné e té dhénave krahasuar me dokumentimin né letér.

Tabela 3. Perceptimi i ndikimit té teknologjisé né praktikén infermierore

(N=40)
Treguesi Aspak | Pak n | Mesatarisht | Shumé | Plotésisht

n(%) | (%) n (%) n (%) n (%)
Réndésia e
digjitalizimit pér 1 3 5 15 16
pérmirésimin e (2.5) (7.5) (12.5) (37.5) (40.0)
kujdesit
Sistemet
elektronike 5 1 9 10 15
lehtésojné punéne | (12.5) | (2.5) (22.5) (25.0) (37.5)
pérditshme
Teknologjia 6 2 10 7 15
kursen kohé gjaté | (15.0) | (5.0) (25.0) (17.5) (37.5)
turnit
Dokumentimi
elektronik rrit 2 2 8 7 21
saktésiné (5.0 (5.0 (20.0) (17.5) (52.5)
krahasuar me
letrén
Sistemet
elektronike
ndihmojné né 2 4 5 13 16
reduktimin e (5.0) | (10.0) (12.5) (32.5) (40.0)
gabimeve
infermierore
Teknologjia rrit
siguriné dhe 4 1 8 10 17
besimin e (10.0) | (2.5) (20.0) (25.0) (42.5)
pacientéve

Burimi: Té dhénat e studimit

Gjithashtu, 72.5% e pjesémarrésve vlerésuan “shumé” ose
“plotésisht” se sistemet elektronike ndihmojné né reduktimin e
gabimeve infermierore, ndérsa 67.5% perceptuan né kéto nivele
ndikimin e teknologjisé né siguriné dhe besimin e pacientéve. Né
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pyetjen me mundési pérzgjedhjeje deri né dy alternativa, teknologjia u
raportua si mé e dobishme pér organizimin e punés dhe komunikimin
me mjekét nga 22 pjesémarrés (55.0%), pér dokumentimin
infermieror dhe ruajtjen e té dhénave nga 19 (47.5%) dhe pér
administrimin e medikamenteve dhe kontrollin e terapisé nga 13
(32.5%).

Barrierat teknike, mbingarkesa dhe nevojat pér trajnim
Problemet teknike pérbénin njé element té réndésishém té pérvojés sé
raportuar: 70.0% e pjesémarrésve 1 vlerésuan ato né nivelet “shumé”
ose “plotésisht”, ndérsa 65.0% vler€suan né kéto nivele se problemet
teknike ndikojné negativisht né cilésiné e kujdesit. Né té kundért,
vetém 15.0% raportuan nivele té larta té stresit ose mbingarkesés té
lidhura me pérdorimin e teknologjisé; 37.5% u pozicionuan né nivelin
mesatar dhe 47.5% né nivelet “aspak” ose “pak”.

Tabela 4. Barrierat teknike, trajnimi dhe nevojat pér zhvillim digjital

(N=40)
Aspak | Pak | Mesatarisht | Shumé n | Plotésisht
Treguesi n (%) n n (%) (%) n (%)
(%)

Frekuenca e 3 2 7 6 22
problemeve (7.5 | (5.0 (17.5) (15.0) (55.0)
teknike
Ndikimi negativ i
problemeve 6 1 7 12 14
teknike né (15.0) | (2.5) (17.5) (30.0) (35.0)
cilésiné e kujdesit
Teknologjia 13 6 15 3 3
shkakton (32.5) | (15.0) (37.5) (7.5) (7.5)
stres/mbingarkesé
Trajnimi i marré 9 3 17 5 6
éshté i (22.5) | (7.5) (42.5) (12.5) (15.0)
mjaftueshém
Réndésia/nevoja 4 1 8 9 18
pér trajnim té (10.0) | (2.5) (20.0) (22.5) (45.0)
vazhdueshém
Déshira pér trajnim 2 1 8 5 24
té avancuar (5.0) (2.5) (20.0) (12.5) (60.0)

Burimi: Té dhénat e studimit
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Vetém 27.5% e infermieréve e konsideruan trajnimin e marré
“shumé” ose “plotésisht” t&€ mjaftueshém. N¢ t€ njéjtén kohé, 67.5% e
konsideruan trajnimin e vazhdueshém institucional “shumé” ose
“plotésisht” t&€ réndésishém dhe 72.5% shprehén né kéto nivele
déshirén pér té marré pjesé né trajnime mé té avancuara.

Nevoja mé e shpeshté pér trajnim lidhej me pérdorimin e pajisjeve té
reja té monitorimit digjital té pacientit, e raportuar nga 13 infermieré
(32.5%). Nénté pjesémarrés (22.5%) identifikuan nevojén pér trajnim
specifik mbi kartelén dhe recetén elektronike, 6 (15.0%) pér
pérdorimin bazé té kompjuterit dhe programeve té zyrés dhe 6
(15.0%) pér siguriné e té dhénave dhe privatésiné e pacientit. Gjashté
pjesémarrés (15.0%) deklaruan se nuk kishin nevojé pér trajnim.
Mungesa e infrastrukturés teknologjike, pajisjeve ose interneti i
ngadalté u identifikua si barriera kryesore nga 28 infermieré (70.0%),
ndérsa 8 (20.0%) evidentuan mungesén e trajnimeve té vazhdueshme
profesionale dhe 4 (10.0%) véshtirésiné né pérshtatjen me programe
té reja ose ndryshime té shpeshta.

Analiza eksploruese e marrédhénieve ndérmjet variablave
Analiza e korrelacionit té rangjeve té Spearman-it evidentoi njé lidhje
pozitive té moderuar ndérmjet aftésive digjitale té vetévlerésuara dhe
shpeshtésis€é sé& pérdorimit té sistemeve elektronike (p=0.537;
p=0.0004). Lidhje pozitive u evidentuan gjithashtu ndérmjet
mjaftueshmérisé sé perceptuar té trajnimit dhe shpeshtésisé sé
pérdorimit té sistemeve elektronike (p=0.429; p=0.0058), si dhe
ndérmjet shpeshtésisé sé problemeve teknike dhe ndikimit negativ té
perceptuar t€ tyre né€ cilésin€ e kujdesit (p=0.448; p=0.0037). Pas
aplikimit té korrigjimit Holm pér testimet multiple, té tria lidhjet
ruajtén réndésiné statistikore (Tabela 5).
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Tabela 5. Marrédhéniet ndérmjet variablave té pérzgjedhur: analiza
eksploruese me korrelacionin Spearman (N=40)

Variablat e analizuara p p pe
korrigjuar
(Holm)

Aftésité digjitale té vetévlerésuara | 0.537 | 0.0004 0.0012
<> shpeshtésia e pérdorimit té
sistemeve elektronike

Mijaftueshméria e perceptuar e 0.429 | 0.0058 0.0074
trajnimit <> shpeshtésia e
pérdorimit té sistemeve elektronike

Shpeshtésia e problemeve teknike 0.448 | 0.0037 0.0074
<> ndikimi negativ i perceptuar né
cilésiné e kujdesit

Burimi: Té dhénat e studimit

Shénim: p = koeficienti i korrelacionit té rangjeve té Spearman-it. Vlerat p
jané dypaléshe. Pér testimet multiple u aplikua korrigjimi Holm. Niveli i
réndésisé statistikore u pércaktua né p<0.05.

DISKUTIMI | REZULTATEVE

Gjetjet e kétij studimi tregojné njé géndrim pérgjithésisht pozitiv té
infermieréve ndaj integrimit té teknologjisé né praktikén profesionale,
i cili kontraston me pérdorimin jo té njétrajtshém té sistemeve
elektronike né praktikén e pérditshme. Ky rezultat sugjeron se
perceptimi pozitiv ndaj transformimit digjital nuk shogérohet
domosdoshmérisht me ekspozim té njétrajtshém ndaj teknologjisé.
Duke gené se studimi éshté transversal, ky kontrast duhet interpretuar
si bashkéekzistencé e karakteristikave té kampionit dhe jo si njé
marrédhénie shkakésore ndérmjet tyre.

Perceptimet pozitive mbi lehtésimin e punés dhe kursimin e kohés
jané né pérputhje me evidencén ndérkombétare. Corbett et al. (2025),
né njé rishikim sistematik me metoda té pérziera, identifikuan rritjen e
efikasitetit, aksesin mé t& miré dhe né kohé& né informacion dhe
pérmirésimin e komunikimit ndérmjet profesionistéve si faktoré qgé
favorizojné pranimin e kartelave elektronike shéndetésore nga
infermierét. Megjithaté, autorét evidentuan se kéto pérfitime varen
edhe nga pérdorshméria e sistemeve, mbéshtetja organizative dhe
teknike dhe trajnimi i stafit.
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Né ményré té ngjashme, perceptimet pozitive té pjesémarrésve mbi
saktésiné e dokumentimit, reduktimin e gabimeve dhe siguriné e
pacientit jané né té njéjtén linjé me rishikimin sistematik t& Wahyuni
et al. (2024), i cili raportoi ndikime pozitive té dokumentimit
elektronik infermieror né siguriné e pacientit, cilésiné e kujdesit dhe
dokumentimit. Autorét theksuan gjithashtu réndésiné e sistemeve té
strukturuara dhe funksionale pér integrimin efektiv té tyre né
praktikén Klinike.

Nga ana tjetér, prania e shpeshté e problemeve teknike dhe dominimi
i barrierave infrastrukturore tregojné se implementimi efektiv i
teknologjisé nuk varet vettm nga géndrimi individual i
profesionistéve, por edhe nga kushtet organizative dhe teknike né té
cilat ajo pérdoret. Kjo pérputhet me Corbett et al. (2025), té cilét
identifikuan mbéshtetjen e pamjaftueshme teknologjike dhe trajnuese,
véshtirésité né pérdorimin e sistemeve dhe pérshtatjen e tyre me
praktikén infermierore si barriera pér pranimin e Kkartelave
elektronike. Né studimin aktual, lidhja pozitive ndérmjet shpeshtésisé
sé problemeve teknike dhe ndikimit negativ té perceptuar té tyre né
cilésiné e kujdesit pérforcon réndésiné e funksionalitetit dhe
mbéshtetjes teknike gjaté implementimit. Kjo lidhje duhet té
interpretohet si bashkévariacion dhe jo si marrédhénie shkakésore.
Njé rezultat gé kérkon interpretim mé té kujdesshém lidhet me stresin
dhe mbingarkesén, té cilat nuk rezultuan né nivele té larta pér
shumicén e pjesémarrésve. Né literaturén ndérkombétare, megjithaté,
barra e dokumentimit elektronik éshté evidentuar si problem né disa
mjedise klinike. Cho et al. (2024), né njé studim me metoda té
pérziera te infermierét e kujdesit akut dhe kritik, identifikuan faktoré
té lidhur me pérdorshmériné dhe karakteristikat e sistemeve
elektronike, si dhe me ngarkesén klinike dhe menaxhimin e kohés.
Edhe Corbett et al. (2025) identifikuan rritjen e barrés sé
dokumentimit si njé nga barrierat e raportuara nga infermierét.
Dallimi me rezultatet e studimit aktual mund té lidhet me kontekstin
dhe ekspozimin relativisht té kufizuar ndaj sistemeve elektronike né
kampionin e studiuar. Megjithaté, ky mbetet njé shpjegim i
mundshém, pasi marrédhénia ndérmjet nivelit t€ ekspozimit ndaj
sistemeve dhe stresit ose mbingarkesés sé perceptuar nuk ishte ndér
marrédhéniet e analizuara né kété studim.
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Njé tjetér ¢éshtje gendrore éshté pérgatitja e personelit pér pérdorimin
e teknologjisé. Rezultatet tregojné njé mjaftueshméri té kufizuar té
perceptuar té trajnimit, por njékohésisht njé nevojé dhe gatishméri té
konsiderueshme pér trajnim té vazhdueshém dhe zhvillim profesional.
Kjo mbéshtetet nga Kulju et al. (2024), té cilét, né njé rishikim
sistematik té ndérhyrjeve edukative, evidentuan se kéto ndérhyrje
mund té kontribuojné né zhvillimin e njohurive, aftésive, géndrimeve,
vetébesimit dhe pérdorimit té teknologjive digjitale nga profesionistét
shéndetésoré. Né té njéjtén linjé, analiza e World Health Organization
(2026) mbi kornizat dhe standardet e kompetencave té shéndetit
digjital pérfshin fusha gé lidhen me kujdesin ndaj pacientit, té¢ dhénat
dhe informatikén, komunikimin, aftésité teknike dhe profesionalizmin
digjital, duke nénvizuar réndésiné e zhvillimit té kétyre kompetencave
né edukimin dhe praktikén e profesionistéve shéndetésoré.

Analizat eksploruese pérforcojné réndésiné e aftésive digjitale dhe
trajnimit né kontekstin e pérdorimit té teknologjisé. Nivelet mé té
larta té aftésive digjitale té vetévlerésuara dhe té mjaftueshmérisé sé
perceptuar té trajnimit u shogéruan me pérdorim mé té shpeshté té
sistemeve elektronike. Kéto marrédhénie ruajtén réndésiné statistikore
pas korrigjimit Holm, por duhet té interpretohen me kujdes, pasi
dizajni transversal nuk lejon pércaktimin e drejtimit té tyre apo
nxjerrjen e pérfundimeve shkakésore.

Né térési, gjetjet sugjerojné se integrimi i teknologjisé né praktikén
infermierore né kontekstin e studiuar nuk lidhet vetém me pranimin
individual té saj. Perceptimet pozitive pér dobiné e teknologjisé dhe
gatishméria pér zhvillim profesional bashkéjetojné me pérdorim
heterogjen, kufizime infrastrukturore dhe nevoja pér trajnim. Kjo
evidenton réndésiné e njé qgasjeje té integruar, ku zhvillimi i aftésive
digjitale dhe trajnimi i vazhdueshém té shogérohen me pérmirésimin
e infrastrukturés, mbéshtetjen teknike dhe pérshtatjen e sistemeve me
proceset reale té punés infermierore.

Studimi duhet interpretuar duke marré parasysh disa kufizime.
Kampioni ishte relativisht i vogél (N=40) dhe u pérzgjodh me
kampionim té pérshtatshém, ¢cka kufizon pérgjithésimin e rezultateve
pér popullatén mé té gjeré té infermieréve. Té dhénat bazohen né
vetéraportim dhe pasqyrojné perceptimet e pjesémarrésve, jo matje
objektive té performancés sé sistemeve elektronike apo té
kompetencave digjitale. Gjithashtu, pyetésori ishte hartuar posacérisht
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pér studimin dhe nuk i ishte nénshtruar validimit formal psikometrik,
ndaj rezultatet mbi aftésité digjitale duhet té interpretohen si
vetévlerésime. Natyra transversale e studimit nuk lejon inferenca
shkakésore dhe analizat e Kkorrelacionit duhet té konsiderohen
eksploruese. Sé fundi, heterogjeniteti i institucioneve dhe ekspozimi i
ndryshém ndaj sistemeve elektronike mund té kené ndikuar né
perceptimet e raportuara dhe duhet té merren parasysh gjaté
interpretimit té rezultateve.

PERFUNDIME

Studimi evidentoi njé géndrim pérgjithésisht pozitiv té infermieréve
ndaj integrimit té teknologjisé né praktikén profesionale, ndérkohé qé
pérdorimi i sistemeve elektronike rezultoi jo i njétrajtshém.
Teknologjia u perceptua si e dobishme pér dokumentimin,
organizimin e punés dhe siguriné e pacientit, por integrimi i saj
shogérohej me kufizime infrastrukturore, probleme teknike dhe
nevoja pér trajnim té vazhdueshém.

Aftésité digjitale té vetévlerésuara dhe mjaftueshméria e perceptuar e
trajnimit u shogéruan me pérdorim mé té shpeshté té sistemeve
elektronike, ndérsa problemet teknike me ndikim negativ té
perceptuar né cilésiné e kujdesit. Kéto marrédhénie duhet té
interpretohen si eksploruese dhe jo shkakésore, duke marré parasysh
dizajnin transversal dhe madhésiné e kampionit.

Gjetjet mbéshtesin nevojén pér zhvillimin e vazhdueshém té aftésive
digjitale té infermieréve, programe trajnimi té& orientuara drejt
pérdorimit praktik té teknologjive dhe pérmirésim té infrastrukturés
dhe mbéshtetjes teknike. Studime té ardhshme me kampione mé té
médha dhe instrumente té validuara do té ndihmonin né vlerésimin
mé té ploté té faktoréve gé ndikojné né integrimin e teknologjisé né
praktikén infermierore.
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