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SUMAR EXECUTIV

Raportul National privind Consumul si Traficul llicit de Droguri, contureaza o imagine asupra fenomenului drogurilor in tara
noastra, totodata, prezinta eforturile depuse de cdtre autoritatile publice centrale, organizatiile nationale guvernamentale,
neguvernamentale, institutiile abilitate iTn combaterea consumului si traficului ilicit de droguri din Republica Moldova si
rezultatele studiilor populationale. Documentul cuprinde date si informatii anuale legate de consumul si traficul de droguri
in Republica Moldova, fiind evidentiate evolutia si tendintele inregistrate de tara noastra, atit pe linia reducerii cererii de
droguri, cat si pe cea a ofertei de droguri, precum si interventiile si masurile adoptate de catre instututiile abilitate in
combaterea problemelor legate de droguri. Continutul vizeaza o serie de aspecte relevante privind activitatile desfasurate in
cadrul politic, institutional si legal (adoptarea de acte normative specifice domeniului de prevenire si combatere a
consumului si traficului de droguri, initierea de acte normative noi sau de modificari ale celor existente, aplicarea unor
reglementari juridice), precum si pe cele derulate n planul prevenirii consumului de droguri (prevenire in scoald, prevenire
in familie, prevenire in comunitate). Tn acelasi timp, sunt evidentiate cele mai bune practici in domeniul reducerii cererii si
ofertei de droguri.

Retrospectiva pentru anul 2021:

1n cadrul normativ o deosebit3 atentie se acorda aprobarii noii strategii nationale antidrog pentru 2020-2027, prioritar fiind

abordarea interdisciplinara si echilibrata a problemelor legate de droguri, bazata pe colaborare si dovezi integrate, axandu-
se pe scdaderea cererii de droguri, reducerea ofertei de droguri si efectuarea evaluarii riscurilor.

Piata de droguri, in anul 2021 inregistreazd urmatoarele tendinte: Cantitdti confiscate: marihuana (104kg 336gr), plante de
cinepd(7984 plante), PVP (24kg 275gr), LSD (1479 timbre), substantele etnobotanice (1kg kg 98gr) etc... Canabisul ramane cel
mai capturat drog la nivel national. Trend in crestere pentru capturile de LSD (de la 238 timbre Tn a.2020 la 1479 timbre in
a.2021), cocaina ( de la 374 gr in a.2020 la 553,8gr in a.2021), PVP (de la 15 kg 365gr in a.2020 la 24kg 275gr in a. 2021),
Medicamentoase(de la 1037pastile in a.2020 la 5573 pastile in a.2021), plantede mac (de la 4397plante inh a.2020 la 7984 in
a.2021), amfetamine(de la 295gr in a.2020 la 1kg 282gr in a.2021), NSP — urile la fel se atesta o crestere a cauzelor penalede
la 170 1n a.2020 la 554 in a.2021. Scdderi au fost inregistrate si pentru capturile de paiele de cinepa (23886 plante in a.2020
la 9351plante Tn a.2021), metanfetamine( de la 1kg 49gr in a.2020 la 306 gr in a.2021). Traficul si consumul de droguri ca
fenomen ramane concentrat in zonele urbane din zonele centru si nord a tarii

La capitolul reducerea ofertei de droguri, pentru anul 2021 se atesta o descrestere a infractiunilor legate de droguri, (818

cazuri) comparativ cu anul 2020 (895 cazuri). Analiza datelor infractiunilor legate de droguri in coraport cu gravitatea
infractiunilor denota faptul ca marea partea a acestora se incadreaza in categoria celor mai putin grave si usoare. Analiza
impartirii zonale a drogurilor traficate, denota faptul ca in raioanele din zona centrald a tarii este documentat traficul sporit
cu marihuana, etnobotanice, amphetamine. Zona de nord a tarii deasemenea se claseaza pe primele pozitii in cee ce priveste
traficul cu marijuana si etnobotanice, iar zona de sud prevaleaza consumul de amfetamine, marihuana si plante de cinepa.
Conform datelor statistice in a.2021 consumul de canabis reprezinta obiectul infractiunilor, urmat de consumul de
amfetamine in zonele urbane.

Privind cererea de tratament, pentru anul de raportare, numarul cazurilor noi luati in supraveghere descrestere. Dupa tipul

de drog consumat raportat in cazurile noi se observa cresterea consumului din grupa SNPP. Se observa, in comparatia intre
ani, cresterea consumului la marijuana precum la cei cu dependenta cit si la cei fara iar in opiacee si amphetamine consumul
scade. Creste considerabil consumul de SNPP la consumatorii fara dependenta. Totodata, in cazurile noi inregistrate, calea
de administratre a drogurilor pe cale de injectare scade, cit la cei fara dependenta atit si la cei cu dependenta.Fata de anul
precedent de raportare creste numarului persoanelor de gen femenin din cei care au initiat tratamentul de reabilitare. Creste
numarul persoanelor care au finalizat cu succes tratamentul de reabilitare.

Cazurile DAD numarul rezultatelor pozitive cit si a investigatiilor toxicologice efectuate este mai mare fata de anul precedent
iar numarul deceselor cercetate este mai mic. Creste numarul depistat prin investigatia toxilcologica a policonsumului de
substante psihotrope.



PREZENTAREA GENERALA A TARII

Republica Moldova este situata in sud-estul Europei. La nord, sud si est are frontiera cu Ucraina, iar la vest — cu Romania.
Republica Moldova a devenit independenta la 27 august 1991. Este o republica parlamentara iar presedintele tarii este ales
de Parlament, pentru un mandat de 4 ani.

Lungimea totald a frontierelor este de 1.389 km, 450 km cu
Romania si 939 km cu Ucraina. Tara ocupa o suprafata de

33.843 km?, din care 472 km? sint ape - mai ales fluviile Dunare si
Nistru, raurile Prut si Raut si lacurile Beleu, Bic si Dracele. Desi
Republica Moldova nu are iesire la mare, portul pe Dunarea in
Giurgiulesti asigura servirea transportului maritim.

Urmare a conflictului politic din anii 90, actualmente inghetat,
teritoriul de pe malul sting al riului Nistru nu este controlat in
totalitate de Guvernul Republicii Moldova.

Pentru anul 2021 indicatorul populatiei stabile nu este disponibil
pe site-ul oficial statistica.md, in acest context calculele la unii
indicatori au fost efectuati in baza numarului populatie cu
resedinta obisnuita, care este de 2 603 813 persoane.

Cele mai mari orase ale tarii de pe malul drept al riului Nistru sint
capitala tarii, municipiul Chisindau si municipiul Balti. Din punct de
vedere administrativ, Republica Moldova este divizata in 35
raioane, 3 municipii (Chisinau, Balti si Comrat), si regiunea
transnistreana (cu 2 municipii: Tiraspol si Bender).

Tabelul 1. Situatia socio-economica, Republica Moldova (malul drept al
riului Nistru), 2021

Anul Media Sursa

Populatia, mii locuitori Biroul National de
Statistica

Datele sunt recalculate prin aplicarea definitiei internationale privind 2 603

. Lo 2021

resedinta obisnuita. 813

Resedinta obisnuita este definita ca locul in care persoana a trait

preponderent in ultimele 12 luni

Rata somajului, procent din forta de munca Biroul National de
Statistica

La estimarea rezultatelor cercetarii s-a utilizat numarul populatiei cu 2021 3.2

resedinta obisnuita. Informatia este prezentata fara datele raioanelor din

partea stinga a Nistrului si mun. Bender.

Minimul de existenta

La estimarea rezultatelor cercetarii s-a utilizat numarul populatiei cu 2021 2154 ;l:zitiltil:;'glonal de

resedinta obisnuita. Informatia este prezentata fara datele raioanelor din

partea stinga a Nistrului si mun. Bender.

Infractiuni legate de droguri in profil teritorial

Informatia este prezentata fara datele raioanelor din partea stinga a

Nistrului. 2021 318 Biroul National de

Numarul infractiunilor inregistrate de Directia Serviciilor Operative, Statistica

Centrul pentru Combaterea Traficului de Persoane, Centrul National

Anticoruptie, Serviciul Vamal nu pot fi repartizate in profil teritorial
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POLITICA TN DOMENIUL DROGURILOR

INTRODUCERE

Consumul si traficul ilicit de droguri ramine a fi o problema care influenteaza negativ dezvoltarea durabild si sigurd a Problema
globalizarii consumului si traficului ilicit de droguri, in diverse tari, inclusiv si in Republica Moldova, impune necesitatea
desfasurarii unui proces de dezvoltare si perfectionare a bazei normative care determina politica nationala in domeniul
prevenirii consumului si combaterii traficului ilicit de droguri, reducerea riscurilor si ofertei de droguri precum si acordarea
serviciilor de tratament si reabilitare a consumatorilor de droguri. Consumul si traficul ilicit de droguri ramane a fi o problema
care influenteaza negativ dezvoltarea durabila si sigura a societatii noastre prin implicarile infractionale si sociale pe care le
produc, totodatd cunoaste noi forme de manifestare, dezvoltarea noilor tehnologii informatice si de comunicatii.
Vulnerabilitatea statului in fata circuitului ilicit de droguri este influentatda de mai multi factori si depinde de eficienta
masurilor intreprinse in vederea reducerii cererii si a ofertei de droguri pe piata Republicii Moldova. in abordarea problemei
consumului de droguri, Republica Moldova se bazeaza pe conceptul Organizatiei Mondiale a Sanatatii ,Sanatate pentru Toti
in secolul al XXI-lea”, conform caruia consumul de droguri este o problema ce pericliteaza sanatatea publica si care ar putea
impiedica dezvoltarea sanatoasa a cetatenilor si a societatii in context mai larg. Ca reactie la cresterea traficului si consumului
ilicit de droguri, Republica Moldova a dezvoltat si continua permanent sa-si perfectioneze cadrul legislativ si institutional. Au
fost elaborate acte legislative menite sa reglementeze circuitul de substante narcotice si psihotrope in RM si sa sanctioneze
eventualele Tncélcdri ale regulilor stabilite. Tn acest sens, Legea cu privire la circulatia substantelor stupefiante, psihotrope si
a precursorilor, stabileste regulile generale si restrictiile privind circulatia drogurilor pe teritoriul RM. Tn acelasi timp, Codul
Contraventional al RM si Codul Penal al RM definesc domeniul legal pentru sanctionarea persoanelor fizice si juridice care au
incdlcat prevederile legale privind circuitul de substante narcotice si psihotrope. Codurile prevad temeiurile si conditiile de
sanctionare, dar si tipurile de pedepse aplicate. Un pericol emergent este aparitia pe piata a unor substante narcotice si
psihotrope noi, precum si preparate sintetice de o noua generatie, consumul carora implica si consecinte grave asupra
sanatatii. Astfel, angajamentele asumate de Republica Moldova cu privire la reducerea cererii si ofertei de droguri, reducerea
riscurilor conditionate de consum de droguri precum si acordarea serviciilor de tratament si reabilitare consumatorilor de
droguri, au fost incluse in Strategia nationala antidrog pentru anii 2020-2027 si Planul national antidrog pentru anii 2020-
2021 aprobatd prin Hotararea de Guvern nr. 233/2020. Strategia Nationald Antidrog si planul de actiune antidrog defineste
obiectivele si actiunile necesare a institutiilor, pentru reducerea dimensiunii fenomenului drogurilor la nivel national,
studierea necesitatilor, identificarea problemelor societatii precum si combaterea acestui fenomen.

CADRUL POLITIC

ACORDUL DE ASOCIERE REPUBLICA MOLDOVA - UNIUNEA EUROPEANA

Acordul de asociere RM-UE este principalul reper in promovarea proceselor de reforma si consolidare a statului de drept, a
democratiei si economiei de piatd. Avand in vedere complexitatea Acordului, prevederile acestuia sunt transpuse in actiuni
concrete care au fost incluse in Planuri Nationale de Actiuni de Implementare a Acordului de Asociere (PNAAA). Planul
National de Actiuni pentru implementarea Acordului de Asociere RM-UE, reprezinta instrumentul de baza pentru
monitorizarea procesului de integrare europeana. Stabilirea rolurilor si competentelor clare intre institutiile competente in
prevenirea si investigarea traficului de droguri a facilitat cooperare inter-institutionald pe dimensiunea luptei impotriva
drogurilor ilicite. Au continuat masurile operative pentru stabilirea si documentarea gruparilor criminale implicate in traficul
ilicit cu substante stupefiante, psihotrope si precursorii. In contextul luptei impotriva drogurilor ilicite, Republica Moldova a
continuat o conlucrare eficienta cu Observatorului European pentru Droguri si Toxicomanie (EMCDDA), expediind in adresa
acestuia raportul privind consumul si traficul ilicit de droguri in RM.

Art. 171, Lupta impotriva drogurilor ilicite” din Planul de Actiuni pentru implementarea Acordului de Asociere RM-UE, are ca
masura , Implementarea Strategiei nationale antidrog 2020-2027"”, aprobata prin Hotarirea Guvernului nr. 233 din 10.04.2020
si asigurarea realizarii actiunilor prevazute in Planul national de actiuni antidrog 2020-2021.

1 Articolul 17 Combaterea drogurilor ilegale



CADRUL LEGAL

STRATEGIA NATIONALA ANTIDROG 2020-2027

n temeiul Legii nr.382/1999 cu privire la circulatia substantelor stupefiante si psihotrope si a precursorilor (Monitorul Oficial
al Republicii Moldova, 1999, nr.73-77, art.339), cu modificarile ulterioare, si indeplinirii angajamentelor asumate de Republica
Moldova cu privire la reducerea cererii de droguri, reducerea riscurilor conditionate de consum de droguri, reducerea ofertei
de droguri, coordonarea activitatilor, monitorizarea si raportarea, cooperarea internationald, implementare a masurilor
alternative arestului preventiv, si pedepselor privative de libertate in cazurile asociate consumului de droguri, respectarii
drepturilor si libertatilor fundamentale ale persoanelor, precum si evaluarea activitatilor in domeniu a fost aprobata prin
Hotdrirea Guvernului nr. 233 din 10.04.2020” Strategia nationld antidrog pe anii 2020-2027” si a "Planului National de actiuni
2020 -2021” Strategia este un document-cheie al Guvernului, care descrie situatia la acel moment in domeniu si defineste
obiectivele, actiunile si masurile necesare, cu stabilirea unor responsabilitati clare pentru toti actorii implicati in activitatile
de prevenire si reprimare a consumului si/sau traficului ilicit de droguri. Documentul defineste punctele initiale si caile de
urmat in abordarea problemei consumului de droguri, precum si cadrul de baza recomandat pentru crearea siimplementarea
politicii in domeniul drogurilor. Prezenta Strategie isi propune o abordare multidisciplinara si echilibrata a problemelor ce tin
de consumul de droguri, bazatad pe o cooperare interdepartamentald, interdisciplinara si intersectoriald de toate nivelurile,
valorificand Tnvatamintele desprinse din punerea in aplicare a strategiilor si planurilor de actiuni anterioare si avand drept
fundament trei domenii strategice generale ale politicii moderne in domeniul drogurilor, care se completeaza reciproc.
Strategia stabileste prioritatile politicii statului in domeniul antidrog si descrie situatia curenta, obiectivele, actiunile si
masurile necesare, stabilind responsabilitati clare pentru actorii implicati in activitatile de prevenire si combatere a
consumului si/sau traficului ilicit de droguri. Tn contextul aplicirii echilibrate a acestor componente, se disting urméatoarele
obiective generale ale Strategiei Nationale Antidrog:

1. Reducerea cererii de droguri (prevenirea primard a consumului de droguri, tratamentul, reabilitarea si
resocializarea consumatorilor de droguri);

2. Reducereariscurilor conditionate de consum de droguri (proiecte si programe de reducere a riscurilor prin educatia
pentru sanatate, informatii despre riscurile consumului de droguri, schimb de seringi, tratamentul de
substitutie, testarea la HIV, screening-ul infectiilor cu transmitere sexuala, consiliere psihologica);

3. Reducerea ofertei de droguri (exercitarea controlului asupra circulatiei legale a drogurilor si combaterea traficului
si distribuirii ilicite de droguri).

Obiectivele specifice ale Strategiei Nationale Antidrog:

1. Dezvoltarea unui sistem eficient de formare initiald si continud a specialistilor in domeniul circuitului ilegal al
drogurilor;

2. Dezvoltarea rolului proactiv al familiilor in viata copiilor in vederea formarii sau consolidarii abilitatilor pentru
cresterea influentei factorilor de protectie;

3. Organizarea campaniilor nationale/locale de sensibilizare a opiniei publice;
Informarea asupra efectelor negative ale consumului si traficului de droguri, desfasurarea masurilor de prevenire
n locurile de detentie;
Asigurarea continuitatii si a calitatii tratamentului farmacologic al dependentei de opiacee;
Sporirea asistentei medicale si farmaceutice in tratamentul persoanelor dependente de droguri opiacee si
mentinerea n tratament a acestora;

7. Dezvoltarea serviciilor de reabilitare si asistenta pentru consumatorii de droguri care se elibereaza din detentie
in vederea prevenirii recidivei criminale a acestora;

1. Partile vor coopera, in limita imputernicirilor si competentelor lor respective, pentru a asigura o abordare echilibrata si integrata fata de
chestiunile legate de droguri. Politicile si actiunile legate de droguri se vor axa pe consolidarea structurilor pentru combaterea drogurilor
ilegale, reducerea livrarii, traficului si cererii de droguri ilegale, depasirea consecintelor asupra sanatatii si celor sociale ale abuzului de droguri,
precum si pe prevenirea mai efectiva a deturnarii precursorilor chimici pentru fabricarea ilicita a stupefiantelor si substantelor psihotrope.

2 Partile vor conveni asupra metodelor de cooperare necesare pentru a realiza aceste obiective. Actiunile se vor baza pe principii stabilite de
comun acord in conformitate cu conventiile internationale relevante, Strategia UE cu privire la droguri (2013-2020), Declaratia Politica si
Declaratia Speciala cu privire la principiile calauzitoare de reducere a cererii de droguri, aprobata la cea de-a doudzecea sesiune a Adunarii
Generale a Organizatiei Natiunilor Unite cu privire la droguri din iunie 1998



8. Cresterea nivelului de informare, educare si constientizare a consumatorilor de droguri, precum si dezvoltarea de
interventii adecvate in vederea prevenirii deceselor sau bolilor infectioase asociate consumului de droguri;

9. Dezvoltarea serviciilor de reabilitare alternativa, prin intermediul organizatiilor necomerciale, si a serviciilor
specializate, luand in considerare necesitatile particulare ale femeilor si ale barbatilor;

10. Tratamentul persoanelor dependente de droguri aflate n locurile de detentie.

Republica Moldova este un stat in care se respecta standardele internationale, se respecta si se apara drepturile si libertatile
persoanelor, persoanele consumatoare de droguri au dreptul si beneficiaza de tratament, fenomenul traficului ilicit de
droguri este pedepsit, iar veniturile obtinute din activitatea infractionala sunt confiscate cu folosirea mijloacelor legale.
Consumul si traficul de droguri in Republica Moldova cunoaste noi forme de manifestare, preluate de la alte state sau nou-
create, datorita mai multor factori printre care: libera circulatie a persoanelor, dezvoltarea noilor tehnologii informationale
si de comunicare, dezvoltarea continua a criminalitatii organizate transfrontaliere. Avand in vedere aceste constatari, sunt
necesare abordari mai complexe si variate din partea tuturor actorilor implicati in lupta contra fenomenului drogurilor.
Implementarea prezentei Strategii se va realiza in patru etape:

1. etapal-perioada 2020-2021;

2. etapaall-a —perioada 2022-2023;

3. etapaalll-a— perioada 2024-2025;

4. etapa alV-a— perioada 2026-2027
Monitorizarea si controlul asupra executdrii Strategiei si a Planului national de actiuni antidrog este pus in sarcina Comisiei
Nationale Antidrog, organ interdepartamental, creat in anul 2011, cu scopul promovarii politicii statului in domeniul
circulatiei substantelor narcotice si psihotrope. Activitatea de control asupra drogurilor, la nivelul administratiei publice
centrale, este realizata de Comisia Nationala Antidrog. Comitetul de reprezentanti executivi ai Comisiei Nationale Antidrog -
este compus din functionari publici ai ministerelor responsabile de aspecte de politici in domeniul drogurilor, reprezentanti
ai institutiilor de stat (domeniul sanatatii, social, de aplicare a legii, etc), institutiile internationale active in domeniul
drogurilor si implicate in procesul de elaborare a politicilor, acordarea finantarii, precum si ONG-uri.

PLAUL NATIONAL DE ACTIUNI 2020-2021
Planul National de actiuni antidrog pentru anii 2020-2021 este parte integranta a Strategiei Nationale Antidrog pentru anii
2020-2027 si contine sapte domenii, care reprezinta directii prioritare de interventie:

1. Reducerea cererii de droguri (prevenirea primara a consumului de droguri, tratamentul, reabilitarea si
resocializarea consumatorilor de droguri);

2. Reducerea riscurilor conditionate consumului de droguri (proiecte si programe de reducere a riscurilor prin
educatia pentru sanatate, informatii despre riscurile consumului de droguri, schimb de seringi, tratamentul
de substitutie, testarea la HIV, screening-ul infectiilor cu transmitere sexuala, consiliere psihologica);

3. Reducerea ofertei de droguri (exercitarea controlului asupra circulatiei legale a drogurilor si combaterea
traficului si distribuirii ilicite de droguri);

4. Coordonarea activitdtilor (crearea unui sistem eficient de coordonare a implementarii a masurilor si
interventiilor politicii antidrog, definirea clara si delimitarea responsabilitatilor si competentelor tuturor
institutiilor-cheie, inclusiv ale organizatiilor necomerciale, implicate in elaborarea si aplicarea politicii
antidrog la toate nivelurile);

5. Monitorizarea si raportarea (asigurarea functionalitatii Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica in cadrul
sistemului politicii nationale antidrog si utilizarea rapoartelor anuale ale acestuia privind situatia drogurilor
in Republica Moldova in calitate de baza pentru promovarea politicilor antidrog.)

6. Cooperarea internationald (participarea activa la initiativele comune lansate pe plan international, realizarea
eficienta a activitatilor proprii in comun cu cele desfasurate de partenerii externi, in faza de planificare,
precum si in cea de evaluare si implementare a actiunilor);

7. Evaluarea activitdtilor (Asigurarea unei aplicari consistente a procedurilor bazate pe dovezi in procesul de
evaluare a eficientei masurilor implementate in domenii ale politicii antidrog si aplicarea concluziilor formate
in baza acestor evaluari).

Luand n consideratie caracteristicile consumului si circulatiei ilicite de droguri, acest fenomen este prezentat ca cel mai
complex din categoria infractiunilor savarsite pe teritoriul Republicii Moldova. Astfel, pentru asigurarea unui raspuns se
impune coordonarea eforturilor institutiilor responsabile la nivel national.



n cadrul Planului national de actiuni antidrog pentru anii 2020-2021, institutiile responsabile prezinta problema actual si
prioritard a societatii in domeniul reducerii cererii de droguri (prevenirea primara a consumului de droguri, tratamentul,
reabilitarea si resocializarea consumatorilor de droguri), reducerea riscurilor conditionate de consum de droguri (proiecte
si programe de reducere a riscurilor prin educatia pentru sanatate, informatii despre riscurile consumului de droguri, schimb
de seringi, tratamentul de substitutie, testarea la HIV, screening-ul infectiilor cu transmitere sexuala, consiliere psihologica),
reducerea ofertei de droguri (exercitarea controlului asupra circulatiei legale a drogurilor si combaterea traficului si distribuirii
ilicite de droguri precum si mecanismul de coordonare si implementare in practica a planului. Analiza si activitatile
desfasurate in domeniu pe intreg teritoriul Republicii Moldova pentru perioada anului 2021, sunt incluse in ,,Raportul privind
implementarea Planului national de actiuni antidrog pentru anul 2021” elaborat anual in baza datelor din anul precedent si
prezinta evolutia (de realizarea a obiectivelor propuse) fenomenului drogurilor in tara noastra.

CODUL CONTRAVENTIONAL

Pe parcursul anului 2020 Codul Contraventional nu a fost modificat sau completat la art. 85 al.(1) ,(2), art.86,art.87. Codului
contraventional al Republicii Moldova prevede introducerea raspunderii persoanei juridice si aplicarea muncii neremunerate
in folosul comunitatii, in calitate de sanctiune pentru unele contraventii administrative legate de droguri. Conform
prevederilor Codului, la:

Articolul 85: Procurarea ori pastrarea ilegala de droguri, precursori, etnobotanice si a analogilor acestora in cantitati mici sau
consumul de droguri prescriptia medicului

Aliniatul (1) Procurarea ori pastrarea ilegala, fara scop de instrdinare, a drogurilor, precursorilor, etnobotanicelor si a
analogilor acestora in cantitati mici, precum si consumul de droguri fara prescriptia medicului se sanctioneaza cu amenda de
la 30 la 60 de unitati conventionale sau cu munca neremunerata in folosul comunitatii de pina la 72 de ore.

Aliniatul (2) Tn cazul persoanei care a predat benevol drogurile, precursorii, etnobotanicele si analogii acestora,
detinute ilegal, sau care s-a adresat ori acceptad sa se adreseze benevol la o institutie medicald pentru a i se acorda asistenta
necesara in legdtura cu consumul ilegal al acestora, este inlaturata raspunderea contraventionala pentru faptele prevazute
de prezentul articol.

Articolul 86. Neluarea de masuri pentru asigurarea protectiei semanaturilor de plante ce contin droguri, precursori si analogi
ai acestora. Neluarea masurilor prevazute de legislatie pentru asigurarea regimului stabilit de protectie a semanaturilor de
mac somnifer, de cinepd, de arbust de coca, a locurilor de pastrare si de prelucrare a recoltelor acestor culturi, neluarea de
masuri pentru distrugerea resturilor ramase dupa recoltare si a deseurilor de productie ce contin droguri, precursori si analogi
ai acestora se sanctioneaza cu amenda de la 90 la 210 de unitati conventionale aplicata persoanei cu functie de raspundere,
cu amenda de la 300 la 600 de unitadti conventionale aplicata persoanei juridic.

Articolul 87. Cultivarea ilegala a plantelor ce contin droguri, precursori si analogi ai acestora si fabricarea etnobotanicelor.
Cultivarea ilegala a plantelor ce contin droguri, precursori si analogi ai acestora si fabricarea etnobotanicelor fara scop de
instrainare, daca faptele nu constituie infractiun se sanctioneaza cu amenda de la 42 la 60 de unitati conventionale aplicata
persoanei fizice, cu amenda de la 180 la 300 de unitati conventionale aplicata persoanei cu functie de raspundere, cu amenda
de la 300 la 600 de unitati conventionale aplicata persoanei juridice, in toate cazurile cu/sau fara privarea de dreptul de a
desfdsura o anumita activitate pe un termen de lalanla 3 ani.

CODUL PENAL

Tn anii 2008 / 2009 au fost elaborate modificiri si completiri esentiale in cadrul normelor ce reglementeaza pedepsele pentru
infractiunile legate de droguri, fiind micsorata pedeapsa cu inchisoarea, sau majorata dupa caz prin aplicarea contraventiei
administrative ca pedeapsa, noile prevederi corespund normelor internationale potrivit expertizei efectuate de Consiliului
Europei si alte expertize independente prin umanizarea pedepselor penale, promovarea pedepselor alternative privatiunii de
libertate, ajustarea legii penale nationale. Principalele caracteristici ale procesului de modificare sint reducerea nivelului
minim si maxim al pedepselor (in special pedeapsa cu inchisoarea) si revizuirea in general a tuturor pedepselor prevazute de
lege pentru infractiuni, excluderea conceptului de infractiune savarsita repetat, aranjarea logica a continutului Codului Penal.



Pe parcursul anului 2021 Codul Penal al Republicii Moldova ce vizeaza capitolul consumul si traficul ilicit de droguri nu a fost
modificat sau completat si raman actuale prevederile ce reglementeaza pedepsele pentru infractiunile legate de droguri.
Aceste prevederi sint specificate in urmatoarele articole:

Art. 134! Droguri, precursori, etnobotanice si analogii acestora

Art.209 Atragerea minorilor la consumul ilegal de droguri, medicamente si alte substante cu efect narcotizant.

Totodata, infractiunile stabilite in articolul 217 din Codul penal al Republicii Moldova nr. 985/2002 fac parte din categoria
»infractiunilor contra sanatatii publice si convietuirii sociale” si necesita o abordare sub aspect medical, si nu penal in cazul
consumatorilor de droguri.

Art.217.Circulatia ilegald a drogurilor,etnobotanicelor sau analogii acestora fara scop de instrdinare
Art.217 Circulatia ilegal3 a drogurilor,etnobotanicelor sau analogilor acestora in scop de instrdinare

Art.217%Circulatia ilegald a precursorilor ih scopul producerii sau prelucrdrii drogurilor etnobotanicelor sau analogilor
acestora

Art.2173 Circulatia ilegald a materialelor si utilajelor destinate producerii sau prelucrdrii drogurilor,etnobotanicelor sau
analogii acestora.

Art.217*Sustragerea sau extorcarea drogurilor sau etnobotanicelor
Art.217° Consumul ilegal public sau organizarea consumului ilegal de droguri, etnobotanice sau analogii acestora

(1) Consumul ilegal de droguri, etnobotanice sau analogii acestora, savirsit in mod public sau pe teritoriul institutiilor de
invatamint, institutiilor de reabilitare sociala, penitenciarelor, unitatilor militare, in locurile de agrement, in locurile de
desfasurare a actiunilor de educatie, instruire a minorilor sau tineretului, a altor actiuni culturale sau sportive ori in imediata
apropiere a acestora, se pedepseste cu amenda in marime de la 400 la 700 unitati conventionale sau cu munca neremunerata
in folosul comunitatii de la 180 la 240 de ore.

Art.217% Introducerea ilegala  intentionata  Tn organismul altei  persoane, impotriva vointei  acesteia, a
drogurilor, etnobotanicelor sau a analoagelor acestora

Art.218 Prescrierea ilegald sau incalcarea regulilor de circulatie a drogurilor
Art.219 Organizarea ori intretinerea speluncilor pentru consumul drogurilor sau etnobotanicelor
Art. 248 Contrabanda

Art.322 aliniat (3) Transmiterea tdinuita de control prin orice mijloace persoanelor detinute in institutiile penitenciare a
bauturilor alcoolice, a drogurilor, a etnobotanicelor sau a analogilor acestora.

CADRUL INSTITUTIONAL

COMISIA NATIONALA ANTIDROG

Conform Hotaririi de Guvern nr. 481 din 2011, se stabileste cadrul institutional prin instituirea Comisiei Nationale Antidrog si
stabileste atributiile acesteia. In scopul realizarii Strategiei nationale antidrog pentru anii 2020-2027 si a Planurilor nationale
de actiuni antidrog, precum si indeplinirii angajamentelor asumate de Republica Moldova privind combaterea traficului si
consumului ilicit de droguri, Comisia Nationala Antidrog, in calitate de organ consultativ, coordonator si de initiativa al
Guvernului, creeaza o platforma pentru comunicarea continud cu ministerele, alti reprezentanti ai administratiei publice
centrale si locale, asociatii obstesti, alte entitati care contribuie la implementarea politicii in domeniul drogurilor (inclusiv
organizatiile necomerciale). Comisia Nationald Antidrog prezinta Guvernului proiecte de strategii antidrog si planuri de
actiuni, coordoneaza si evalueaza implementarea acestora si supravegheaza la toate etapele, indeplinirea sarcinilor
prevazute in prezenta Strategie si in planurile nationale de actiuni. Activitatea de control asupra drogurilor, la nivelul
administratiei publice centrale, este realizata de Comisia Nationala Antidrog. Comitetul de reprezentanti executivi ai Comisiei
Nationale Antidrog - este compus din functionari publici ai ministerelor responsabile de aspecte de politici in domeniul
drogurilor, reprezentanti ai institutiilor de stat (domeniul sanatatii, social, de aplicare a legii, etc), institutiile internationale
active in domeniul drogurilor si implicate in procesul de elaborare a politicilor, acordarea finantarii, precum si ONG-uri. in
transferul de sarcini si cunostinte de la nivelul central la cel local si viceversa, autoritatile locale au un rol esential. Astfel,
implicarea acestor organe in elaborarea proiectului planurilor de actiuni pentru implementarea politicii nationale in domeniul
drogurilor si negocierea cu acestea sunt de o importanta majora. Comitetul executiv al Comisiei Nationale Antidrog, constituit
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in cadrul Comisiei Nationale Antidrog, reprezinta o structura de coordonare permanenta, ce urmareste asigurarea unei
colaborari eficiente intre autoritatile administratiei publice centrale membre ale Comisiei Nationale Antidrog. Organizarea si
dirijarea activitatii Comitetului executiv al Comisiei Nationale Antidrog sunt asigurate de catre Ministerul Afacerilor Interne.
n conformitate cu priorititile Strategiei, Comitetul executiv al Comisiei Nationale Antidrog va aborda problemele care solicit
decizii urgente in domeniul combaterii consumului si traficului ilicit de droguri, va gestiona activitatile organizatorice pentru
indeplinirea obiectivelor si atributiilor Comisiei Nationale Antidrog, va realiza coordonarea activitatilor de prevenire si
combatere a consumului si traficului ilicit de droguri, precum si cooperarea in domeniul respectiv cu membrii Comisiei
Nationale Antidrog, autoritatile publice si cu reprezentantii societatii civile, va asigura crearea si activitatea grupurilor de
lucru pentru elaborarea planurilor nationale de actiuni antidrog, in scopul implementarii prevederilor Strategiei nationale
antidrog pentru anii 2020-2027, va monitoriza realizarea actiunilor prevazute in planurile nationale de actiuni antidrog, va
efectua schimbul de date si informatii cu membrii Comisiei Nationale Antidrog, precum si va identifica si va elabora propuneri
de perfectionare a legislatiei in domeniul drogurilor. Totodatd, in vederea sporirii eficacitatii masurilor de combatere a
traficului ilicit de droguri, atit la nivel national cit si la nivel regional, precum si in vederea asigurarii unei reactii eficiente la
majorarea abuzului fata de consumul de droguri in Moldova, apare necesitatea fortificarii mecanismelor institutionale de
control asupra drogurilor si a cadrului legislativ. La momentul de fata Secretariatul comisiei este asigurat de catre Directia
Antidrog al Inspectoratului National de Investigatii al Inspectoratului General al Politiei. Atributiile secretariatului:

e coordoneaza procesul de elaborare a documentelor de politici in domeniul antidrog;

*  monitorizeaza si evalueaza realizarea politicilor in domeniul antidrog de catre institutiile din domeniu;

e creeaza grupuri de lucru interinstitutionale in scopul elaborarii propunerilor deimbunatatire a politicilor in domeniul
Antidrog;

e organizeaza interactiunea dintre autoritatile administratiei publice centrale si organizatiile necomerciale implicate
n activitati de reducere a cererii si ofertei de droguri;

e coopereaza cu autoritatile publice ,organizatiile internationale si interguvernamentale, alte agentii si reprezentanti
ai societatii civile;

e cu consimtamantul presedintelui Comisiei Nationale Antidrog, convoaca intruniri cu participarea organizatiilor
necomerciale, partenerilor straini, altor institutii ce au ca scop monitorizarea activitatii si acordarea asistentei in
domeniul drogurilor;

¢ in caz de necesitate, atrage in activitatea Comisiei Nationale Antidrog experti din diferite domenii;

« identifica resurse pentru realizarea studiilor/cercetérilor in domeniul antidrog pentru a evalua tendinta fenomenului
in Republica Moldova;

e asigurd promovarea imaginii publice a Comisiei Nationale pe plan intern si international;

e asigura corespondenta Comisiei Nationale Antidrog, prin intermediul presedintelui acesteia;

e organizeazd sedintele Comisiei Nationale Antidrog;

¢ elaboreaza rapoarte nationale si internationale pe domeniul Antidrog;

Modificarile si completarile Legii nr. 382-XIV din 6 mai 1999 Cu privire la circulatia substantelor narcotice si
psihotrope si a precursorilor

Legea nr. 382-XIV din 6 mai 1999 “Cu privire la circulatia substantelor narcotice si psihotrope si a precursorilor” este
principalul act legislativ care promoveaza politica statului in domeniul drogurilor si are ca obiectiv promovarea politicii de
stat in problema circulatiei substantelor narcotice si psihotrope si a precursorilor, ocrotirea sanatatii omului, asigurarea
securitatii sociale si de stat. Aceasta a fost modificata si completata cu legea 246 din 27.11.2008. Conform modificarilor si
completarilor legea stabileste conditii addugatoare pentru acordarea, suspendarea sau retragerea autorizatiei/licentei
pentru persoanele, institutiile, intreprinderile farmaceutice care desfdsoara activitati legate de circulatia substantelor
narcotice. La articolul 1 notiunea ,substanta narcotica (stupefiant), substanta psihotropa”, cuvintele , , precum si preparat
continind o astfel de substanta,” se exclud. Totodatd completeaza si modifica conditiile de circulatie a substantelor narcotice

si psihotrope si a precursorilor.. Aceastd lege impreuna cu modificarile si completdrile raman in vigoare pina in prezent-

Modificarile si completarile Legii nr. 713 din 6 decembrie 2001 Privind controlul si prevenirea consumului
abuziv de alcool, consumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope
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Legea stabileste politica statului privind controlul si prevenirea consumului abuziv de alcool, consumului ilicit de droguri si de
alte substante psihotrope, reducerea si excluderea acestor consumuri, educarea populatiei in spiritul abstinentei si al unui
mod de viata sanatos, precum si inldturarea consecintelor dependentei fizice si/sau psihice fatd de acestea. Obiectivele si
sfera de aplicare a legii:
1. Prezenta lege exprima prioritatea sanatatii publice in politica statului, este orientatd spre crearea de conditii pentru
implementarea in societate a principiilor etice, scopurilor si strategiilor de actiune privind reducerea consumului de
alcool, eradicarea consumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope.

2. Statul garanteaza persoanelor cu probleme narcologice asistentd medicald si sociald, care se acord3 pe principiile
legalitatii, umanismului si respectarii drepturilor omului.

n scopul Tmbun&tatirii cadrului legal de prevenire, aceastd Lege a fost supusd unor modificiri si completiri, adoptate in
decembrie 2008, Legea Nr. 260 din 05.12.2008, publicat in Monitorul Oficial din 10.02.2009 . Amendamentele imbunatatesc

terminologia utilizata in lege pentru a evita lacunele si a elimina interpretdrile eronate cu unele modificari :

"asistenta narcologicd” — examinare medicald ampla in temeiul siin modul stabilit de prezenta lege si de alte acte legislative,
diagnosticarea maladiilor narcologice, tratarea, ingrijirea, reabilitarea medico-sociala si supravegherea medicalda prin
dispensarizare, iar in caz de necesitate, atragerea persoanelor bolnave cu evolutia continuda a bolii in programele
informationale, educationale, profilactice si de tratament

”stare de ebrietate” — stare survenitd in urma consumului de alcool, droguri, substante psihotrope si/sau alte substante ce
provoaca ebrietate, avind ca urmare dereglarea psihofunctionala a organismului;

”examinare medicald”- pentru stabilirea starii de ebrietate si naturii ei — complex de actiuni si procedee cu caracter medical
ce are ca scop determinarea si constatarea starii de ebrietate, precum si a substantei consumate;

”controlul treziei” — actiuni si procedee cu caracter medical efectuate n scopul prevenirii si evitarii conducerii mijloacelor
de transport de catre conducatorii auto in stare de ebrietate sau in urma agravarii sanatatii acestora;

”inspector al controlului treziei” — persoana instruita in ceea ce priveste modul de efectuare a controlului treziei si investita
cu acest drept;

"testare alcoolscopica” — actiuni ale lucratorului de politie sau ale unei alte persoane abilitate, instruitd in mod
corespunzator, orientate spre stabilirea concentratiei de alcool in aerul expirat de persoana testatd, efectuate cu ajutorul
mijloacelor tehnice omologate si verificate metrologic."

Consumul de droguri fara prescriptie medicala se va determina in baza rezultatelor examinarilor medicale si examinarea
lichidelor biologice. Alte modificari se refera la procedura de acordare a serviciilor medicale (specialistii responsabili, reguli
ce urmeaza a fi respectate, procedura de contestare, solutionarea litigiilor etc.) si asistenta medicald narcologica (tipurile de
asistentd medicald narcologicd, specialistii responsabili, cazurile in care aceasta survine, incetarea asistentei etc.). in
conformitate cu prevederile Legii nr.713-XV din 6 decembrie 2001 privind controlul si prevenirea consumului abuziv de alcool,
consumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope si Legii nr. 131-XVI din 7 iunie 2007 privind siguranta traficului
rutier, Tn scopul stabilirii ordinii recoltarii si analizei probelor biologice pentru stabilirea alcoolemiei, consumului de droguri
si de alte substante psihotrope, de medicamente cu efecte similare acestora, de catre Ministerului Sanatatii, Muncii si
Protectiei Sociald au fost elaborat si aprobat Ordinul nr.30 din 11.01.2019 “Cu privire la recoltarea si analiza probelor biologice
pentru stabilirea alcoolemiei , consumului de droguri si de alte substante psihotrope ,de medicamente similare acestora”.

Lista substantelor Stupefiante, psihotrope si a plantelor care contin astfel de substante depistate in trafic
ilicit, precum si cantitatile acestora

n scopul reglementérii unor probleme ce tin de contracararea traficului ilicit de substante stupefiante, psihotrope si plante
care contin substante narcotice sau psihotrope, in temeiul alineatelor (4) si (5) ale articolului 134! al Codului Penal al
Republicii Moldova nr. 985 din 18 aprilie 2002, a fost aprobata prin Hotarire de Guvern nr.79 din 23 ianuarie 2006 “Lista
substantelor narcotice, psihotrope si a plantelor care contin astfel de substante, depistate in trafic ilicit, precum si cantitatile
acestora”.
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Listd este utilizata de catre organele de drept in procesul de calificare a unei actiunii/inactiuni legate de droguri drept
infractiune sau contraventie administrativa, in functie de cantitatea identificata care trebuie ajustate la realitatile consumului
de droguri dar si la recomandaérile europene si de substanta supusa controlului. Tn listd sint definite cantittile mici, mari si
deosebit de mari pentru fiecare substanta narcotica, substanta psihotropa sau plante ce contin astfel de substante.

n conformitate cu prevederile Codului Contraventional al Republicii Moldova sint pasibile de sanctiuni, actiunile/inactiunile
ilegale cu cantitati mici de substante narcotice, substante prishotrope sau plante care contin astfel de substante. Aceleasi
actiuni/inactiuni cu cantitati mari si deosebit de mari sint pasibile de pedepse in conformitate cu Codul Penal al RM. Cantitatile
includ amestecurile substantelor stupefiante si/sau psihotrope cu precursori, adaosuri (preparate medicamentoase, acizi,
glucoza, crohmal, faina etc.), aflindu-se in orice stare de agregare. Cantitdtile mici, mari sau deosebit de mari ale analoagelor
substantelor stupefiante sau psihotrope corespund cantitatilor calculate ale substantelor narcotice sau psihotrope
enumerate in lista.

Cantitatea mica de substante narcotice, substante psihotrope sau plante care contin astfel de substante este cantitatea mai
micd decit cantitatea mare definitd in Lista. Cantitatile mari de substante stupefiante, psihotrope si precursori, care au fost
depistate Tn circulatie ilegal3, se considera cantitatile ce depasesc cantitatile mici pina la cantitatile maxime indicate in tabela
cantitatilor mari. Cantitatile deosebit de mari de substante stupefiante, psihotrope si precursori care au fost depistate in
circulatia ilegald, se considera cantitatile ce depasesc cantitatile mari.

S-a constatat ca in ultima perioada in Republica Moldova se fac abuzuri grave de consum cu o categorie de substante noi
intilnite si care se intrebuinteaza pe rol ca substante stupefiante, psihotrope si precursori. Astfel, in scopul intreprinderii
masurilor menite sa combata oferta de droguri, specialistii in domeniu au examinat problema aparitiei acestor preparate noi
si au constatat ca pe parcurs au fost identificate in circuitul ilicit substante noi intrebuintate in scopul senzatiilor cu efect
narcotic si psihotropic. Aceste noi substante nu se regasesc sub controlul statului in conformitate cu legislatia in vigoare, iar
circulatia acestora in rindurile populatiei Republicii Moldova prezintda un pericol grav asupra sanatatii si cresterii
infractionalitatii in acest domeniu. Ultima completare a Listei substantelor stupefiante, psihotrope si a plantelor care contin
astfel de substante, depistate in trafic ilicit, precum si cantitatile acestora a fost modificata cu 9 pozitii prin Hotarirea de
Guvern nr. 620 din 02.08.2017.

Tn vederea identificarii si modificarii cadrului normativ, Procuratura Generald a formulat si expediat in adresa Ministerului
Justitiei, propuneri relevante de modificare a Hotararii Guvernului nr. 1088 din 05.10.2004 cu privire la aprobarea tabelelor
si listelor substantelor stupefiante, psihotrope si precursorilor acestora, supuse controlului, precum si a Hotararii Guvernului
nr. 79/2006, prin care a fost aprobata Lista substantelor, psihotrope si a plantelor care contin astfel de substante depistate
in trafic ilicit, precum si cantitatile acestora.

Tabelul 2. Cantitatile de droguri stipulate in tabelele si listele substantelor stupefiante si psihotrope si ale precursorilor supuse
controlului, anul 2021, Republica Moldova

. St mici (pins ; Cantitati mari

Pozitia Cantitati mzﬁlcgr%g}a la cantitatea (dz . —a;t)inéala)
Heroina 0,01-1 gr 0,01-2,5 gr
Opium (opiu brut) 0,1-1 gr 0,1-25 gr
Cocaina 0,15 gr 0,15-5 gr
LSD 1 timbru (doza) 2-10 timbre (doze)
Pai de mac uscat 10 gr 10,0-500 gr
Pai de mac verde 70,0 gr 70,0-1000 gr
Extract de mac 0,5 gr 0,5 gr-5gr
Plante de cinepa etc... 5 plante 6-50 plante

Sursa: https://www.legis.md

MINISTERUL JUSTITIEI AL REPUBLICII MOLDOVA

SERVICIUL DE PROBATIUNE

Legea cu privire la probatiune a fost adoptata de Parlament in anul 2008 (Legea nr. 8 din 14.02.2008) si a intrat in vigoare la
13 septembrie 2008. Aplicarea legii faciliteaza individualizarea pedepselor, contribuind la prevenirea recidivei si la asigurarea
resocializarii infractorilor. Probatiunea apare ca un pas important in contextul racordarii legislatiilor nationale la standardele
internationale, urmarind scopul de a crea o zona intermediara in sistemul de pedepse, o reevaluare a conceptului represiv si
o redirectionare a acestuia spre unul curativ. Probatiunea este un complex de activitdti de evaluare, asistenta, consiliere
psihosociala si supraveghere in comunitate a persoanei in conflict cu legea penala (invinuit, inculpat, condamnat) cu scopul
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de a o reintegra in societate si de a proteja comunitatea de riscul recidivei. Serviciul de probatiune are un rol important in
reintegrarea sociala a fostilor detinuti care se confrunta cu problemele complexe ale consumului de droguri.

in vederea aderentei la tratament in comunitate, Inspectoratul National de Probatiune a colaborat cu mai multe institutii
publice si organizatii neguvernamentale, in baza parteneriatelor si colaborarii cu institutiile disponibile Tn comunitate au fost
implicati Tn servicii medicale, psihologice, psihiatrice 166 subiecti consumatori de substante psihoactive. Astfel, s-a acordat
asistenta medicala, psihologica persoanelor consumatoare de droguri.

n cadrul Inspectoratului National de Probatiune sunt aplicate urmatoarele programe :
e  Programul probational de reducere a abuzului de substante (PRAS), fiind implicati 112 de persoane

)

e cu suportul AO ,Initiativa Pozitiva” a fost elaborat un program nou, si anume “Programul probational pentru
facilitarea procesului de resocializare a persoanelor in conflict cu legea, cu un factor criminogen: utilizarea de
substante psihoactive ”. Astfel, subiectii implicati Tn acest program au beneficiat de asistentd sociala, juridica si
psihologica cat si parcurg programul de detoxifiere a dependentei chimice si de reabilitare gratuita in comunitatea
terapeutica. Pe parcursul perioadei raportate, 25 subiecti au beneficiat de servicii de asistenta si reabilitare in cadrul

programului.

Pe parcursul anului 2021 a fost acordata asistenta psihosociala unui numar de 112 de persoane eliberate din locurile de
detentie: asistenta medicala, angajare in cimpul muncii, urmarea cursurilor de instruire profesionala, consiliere psihologica,
implicare in programe probationale. Organizatiile cu care s-a colaborat au fost: Dispensarul Republican Narcologic, Agentia
Nationald de Ocuparea Fortei de Munca, sectiile de documentare a populatiei, centre de plasament temporar, AO ”Initiativa
Pozitiva”, Uniunea pentru prevenirea HIV si reducerea riscurilor, centre de sandtate mintald, AO Viata cu Sperantd, AQ”
Tinerii pentru dreptul la Viata”. Inspectoratul National de Probatiune in comun cu A.O. Uniunea pentru Prevenirea HIV si
Reducerea Riscurilor au organizat un atelier de lucru privind dezvoltarea Programului de Reducere a Abuzului de Substante
psiho-active (PRAS), program resursa aplicat in asistenta subiectilor probatiunii marcati de consumul si dependenta de
droguri. Inspectoratul National de Probatiune continua instruirea si pregatirea profesionala a specialistilor din domeniul
probatiunii, prin atragerea asistentei externe si suportul proiectelor in dezvoltarea programelor probationale, precum si
organizarea activitatilor de prevenire a recidivei de infractiune.

Inspectoratul National de Probatiune cu sprijinul AO "Uniunea pentru prevenirea HIV si reducerea riscurilor” si Fundatia Soros
a elaborat un concept privind aplicarea pedepselor alternative detentiei in cazurile asociate consumului de droguri. De
asemenea a fost elaborat si un indrumar pentru practicieni in vederea dispunerii intocmirii referatului presentintial la etapa
presententiald, care urmeaza a fi promovat n rindul practicienilor (judecatori, procurori, ofiteri de urmérire penald). n anul
2021 Inspectoratul National de Probatiune a incheiat un contract de prestare servicii de outsourcing cu A.O. ”Initiativa
Pozitiva”. Astfel, au fost achizitionate servicii de asistenta specializata in reabilitare a consumatorilor de droguri din evidenta
organelor de probatiune. Astfel, au fost asistati 16 persoane cu urmatoarele tipuri de servicii: asistenta psihologica, terapie

de grup, curs de detoxicare, reabilitare, etc.

ADMINISTRATIA NATIONALA A PENETENCIARELOR

Pentru dezvoltarea cooperarii cu societatea civila in contextul implementarii programelor de reducere a ofertei de
droguri, in institutiile penitenciare se desfasoara diverse activitati orientate spre familiarizarea condamnatilor cu efectele
negative ale consumului de droguri. Pe parcursul anului 2021 in institutiile penitenciare a fost desfasurat ,Programul de
reabilitare psiho-sociald a persoanelor dependente de droguri”, in doua etape. Prima etapa - informativa, contine 10 lectii
psiho-pedagogice, scopul carora consta in informarea condamnatilor despre influenta negativa a drogurilor asupra dezvoltarii
personalitatii. A doua etapa - de reabilitare, implica sustinerea psihologica si ofera un training pentru prevenirea recidivei,
fiind desfisurate astfel 316 sedinte, cu implicarea a 220 de detinuti. Tn institutiile penitenciare s-au desfisurat diverse
activitati orientate spre familiarizarea condamnatilor cu efectele negative ale consumului de droguri, unul din ele fiind
,Programul de educatie pentru sanatate in mediul detinutilor". Scopul programului este de a promova cultura sanitaro-
igienica prin prevenirea bolilor si riscurilor ce te pot afecta starea de sdanatate fizica, mentald, emotionala si sociala. Astfel, pe
parcursul anului 2021 au fost desfasurate 500 de sedinte, cu implicarea a 749 de detinuti. Administratia Nationala a
Penitenciarelor a preluat din contul bugetului de stat asigurarea tratamentului drog dependentilor din institutiile penitenciare
cu exceptia solutiei de Metadona, care este asigurata din sursele ,,Programului national de profilaxie a infectiei HIV/SIDA
pentru anii 2021-2025”. Pe parcursul anului 2021, 13 persoane private de libertate drog dependente au fost tratate cu
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buprenorfina si 162 de persoane au folosit terapia de substitutie cu Metadona. Administratia Nationala a Penetenciarelor a
desfasurat diverse activitati orientate spre familiarizarea condamnatilor cu efectele negative ale consumului de droguri.
in acest sens, tinem sd mentionam despre ,Programul de educatie pentru sianitate in mediul detinutilor”, cu scopul
promovarii culturii sanitaro-igienice prin prevenirea bolilor si riscurilor ce le pot afecta starile de sdanatate fizica, mental3,
emotionala si sociala.

Pe parcursul anului 2021 o echipa de cercetatori locali au realizat un studiu de eficacitate al Comunitatii Terapeutice din
cadrul Penitenciarului nr.9-Pruncul.
in plus, in 2021 a inceput, dezvoltarea unui modul de e-learning privind tratamentul de substitutie, care s fie utilizat pentru
formarea personalului medical care lucreaza in cadrul Administratiei Nationale a Penitenciarelor.
Acest produs personalizat se afla in faza de finalizare si va fi in curand gata de utilizare.
Tot Tn anul 2021, Grupul Pompidou a lansat un studiu comun cu Universitatea Yale cu privire la abordarea influentei
subculturilor criminale asupra eficientei programelor de tratare a drogurilor in penitenciarele din Republica Moldova.

Comunitatea Terapeutica din cadrul Penitenciarului nr.9-Pruncul, activeaza incepand cu data de 30.07.2018. in activitatea sa,
Comunitatea Terapeutica se conduce de prevederile Regulamentului privind conditiile de organizare si desfasurare a
activitatii Comunitatii Terapeutice, aprobat prin Ordinul DIP nr.125/2018 cu ulterioarele modificari. Scopul general al
Comunitatii Terapeutice consta in sustinerea participarii rezidentilor in procesul de recuperare si insusire a unui mod de
corect de viata, schimbarea comportamentald, dezvoltarea si formarea de noi abilititi si responsabilitati sociale. in total prin
Comunitatea Terapeutica de la deschidere au trecut 50 de rezidenti. La finele anului 2021 in cadrul comunitatii se aflau 10
rezidenti. Tuturor persoanelor condamnate in cadrul procesului de evaluare initiald li se intocmeste Planul individual de
resocializare in conformitate cu prevederile Metodologiei privind Planul individual de resocializare pentru condamnatul
matur/minor, aprobata prin Ordinul DIP nr.34/2018. Acesta ce presupune ansamblul de activitati si/sau programe, stabilite
de catre o echipa multidisciplinara, in functie de nevoile si riscurile identificate in procesul de evaluare si care sunt obligatorii
pentru fiecare condamnat adult/minor. Pe parcursul anului 2021 au fost intocmite 1357 de planuri si revizuite 448 de planuri.

De asemenea, se conlucreaza cu organele de probatiune, Agentia pentru Ocuparea Fortei de Munca, APL etc., in vederea
pregatirii prealabile din detentie si incurajarii plasarii in cdmpul muncii a persoanelor eliberate din detentie cat si acordarea
indemnizatiilor unice la eliberarea din detentie. Pentru asigurarea accesului consumatorilor la servicii de reabilitare
psihosociala, de catre Administratia Nationala a Penitenciarelor este incheiat Acordul de colaborarea cu IMSP Centrul
Comunitar de Sin&tate Mintald Botanica. in perioada anului 2021, de citre Administratia Nationald a Penitenciarelor au fost
emise ordine, dispozitii, indicatii care au fost remise spre executare catre institutiile penitenciare pentru intreprinderea
masurilor de rigoare privind contracararea patrunderii obiectelor interzise pe teritoriul penitenciarelor, inclusiv cu implicarea
detasamentelor mixte, DDS ,,Pantera” si a colegilor din structurile MAI pentru efectuarea patrularii de comun si organizarea
ambuscadelor. Tn context, in unele institutii penitenciare (nr.4-Cricova si nr.9-Pruncul) au fost intreprinse actiuni comune de
catre DDS “Pantera” cu reprezentanti structurilor MAI fiind organizate ambuscade si retinute in flagrant persoane civile
implicate in transmiterea obiectelor si substantelor ilicite in penitenciare. In cadrul sistemului administratiei penitenciare nu
se implementeaza sistemul electronic de colectare si schimb de date cu privire la consumul si traficul ilicit de droguri.

SERVICIUL DE INFORMATIE SI SECURITATE (SIS)

La domeniul ,,reducerea ofertei ” de droguri , analiza informatiilor, pentru perioada de referinta 2021, SIS in conformitate
cu prevederile Legii nr. 753/1999, desfdsoara un complex de masuri orientate spre descoperirea, prevenirea si contracararea
actiunilor care, potrivit legislatiei in vigoare, pericliteaza securitatea de stat. Printre atributiile enumerate se evidentiaza
exhaustiv aspectul de contracarare a traficului international de droguri. Imaginea de ansamblu a fenomenului infractional
specificat ce deriva din practica operativa releva faptul ca retelele criminale transnationale specializate continua sa utilizeze
teritoriul RM pentru tranzitarea ilicita de droguri spre Est (de regula, hasis si/sau cocaina) sau Vest (heroina). Pentru consumul
intern sunt utilizate cantitati din volumele tranzitate, dar si ,importate” anumite tipuri de droguri destinate strict pentru
consum local, Tn speta Ecstasy (vin din zona UE — Olanda, Franta) si precursori (din Ucraina). Analiza factologica a situatiei
releva ca traficantii continua sa utilizeze practic aceleasi metode de transportare a substantelor narcotice: transportul
comercial (containere, aeronave, servicii postale), curierii — implicarea persoanelor fizice, expedierea drogurilor prin
intermediul coletelor neinsotite (butelii pentru solutie de curatare chimica/ butelii de ulei pentru automobile, s.a.),rutele
internationale de pasageri sau rutele indirecte (in vederea camuflarii destinatiilor finale). Informatiile de referinta pentru
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a.2021, denota faptul, ca in pofida dificultatilor determinate de situatia epidemiologica, gruparile criminale organizate
specializate in producerea si traficul ilicit de droguri s-au adaptat rapid noilor schimbari de situatie si au modificat metodele
de operare privind producerea/distribuirea/comercializarea substantelor interzise.

v’ utilizarea ,Dark Web” (parte a paginii web, rulata pe retele de servere private, care permit comunicarea numai prin

v' aplicatiilor IT specializate sau a grupurilor de socializare (Telegram) anonime (care bareazd identificarea
vanzatorului/ cumparatorului). Prin comunicarea in cadrul aplicatiilor respective cumparatorul achita (pe cai
prestabilite) si ulterior primeste informatia despre locul de unde poate ridica ,,marfa” procurata;

v stabilirea unor relatii cu furnizorii de droguri in state terte (unde controlul din partea organelor de drept si a
partenerilor este redus);

v realizarea platilor cu cripto-monede.

Practic fiecare grupare formata in spatiul Intenet utilizeaza o listd individuald de sofware (tehnoligia VPN, sistemul de server
Proxy care asigura conexiuni de retea anonima; sisteme promte/directe de mesagerie; serviciul photo hosting care permite
incarcarea fotografiilor; serviciul online pentru schimbul de monede digitale si ,bitcoin mixer”; programe pentru
determinarea coordonatelor geogafice; servicii online de inchirieri auto etc.). Traficantii de droguri au renuntat deja la
serviciile agentiilor de informatii financiare ale burselor de criptomonede si s-au dezis de bitcoin in favoarea criptomonedelor
precum etherium, monero, au initiat utilizarea unor noi mesagerii anonime (precum LukeChat etc.) si programe de transfer
de coordonate geografice (timeNote, privNote etc.). Pentru asigurarea securitatii comercializarii indivuduale de droguri,
echipamentelor de laborator si a reactivilor chimici se utilizeaza: sisteme de termoviziune, UAV-uri, detectoare de identificare
a supravegherii video si foto etc.

Pe parcursul anului 2021, SIS a realizat un complex de actiuni de documentare, masuri speciale de investigatii si de suport
organelor de urmarire penala pe domeniul traficului de droguri, pe un sir de cazuri:

= |nvestigarea activitatii unui grup criminal organizat transfrontalier specializat in fabricarea, transportarea si
comercializarea substantelor narcotice de mare risc (amfetamina si droguri de origine sintetica).

* n atentia Serviciului, in perioada de referintd, a intrat in vizor activitatea infractionald a unui grup criminal
de factura transfrontaliera specializat in traficul ilicit de substante narcotice

= Suplimentar, a fost initiat un complex de masuri orientate la documentarea unui grup criminal
transfrontalier specializat in mai multe categorii specifice criminalitatii organizate (inclusiv trafic de droguri,
cocaina si ecstazy in proportii deosebite de mari) pe itinerarul America Latina (Costa Rica) — Spania, cu
diseminarea drogurilor in spatiul UE. Grupul criminal vizat ar fi constituit preponderent din cetateni ai
Republicii Moldova si Romaniei.

MINISTERUL AFACERILOR INTERNE AL REPUBLICII MOLDOVA

DIRECTIA ANTIDROG (DA)

n anul 2021, Directia Antidrog al Inspectoratului General al Politiei (IGP) a participat la activitati organizate in comun cu
partenerii de dezvoltare si anume:

e  Cursul de instruire in format online cu tematica "Tendinte emergente in traficul de droguri”, eveniment organizat
de catre Academia Internationala a Organelor de Drept (ILEA) din Budapesta, Ungaria.

e Seful Directiei investigatii infractiuni legate de droguri si Seful Directiei nord al Inspectoratului National de
Investigatii ( INI) au participat la inregistrarea emisiunii ”Dialog”.

e Angajati ai Directiei, au participat in calitate de formatori pentru acordarea ajutorului metodico-practic in domeniul
combaterii traficului ilicit cu droguri pentru angajatii subdiviziunilor Inspectoratului General de Carabinieri al MAI.

e  Cursul deinstruire cu tematica “Metode investigative folosite in cercetarea infractiunilor de trafic de persoane, trafic
de droguri, contrabanda cu produse din tutun si spalare de bani”.
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Cursul de instruire cu genericul “Consolidarea capacitatilor Politiei in combaterea tuturor formelor de crima
organizatd”, instruire organizata in cadrul Proiectului ,Increasing Knowledge of Moldovan Police Officers in
Combating All Forms of Organized Crime”.

Cursul de instruire cu genericul , Sesiune de pregatire privind metodele investigative folosite Tn cercetarea
infractiunilor de trafic de persoane, trafic de droguri, contrabanda cu produse tutun si spdlare de bani”, eveniment
organizat in cadrul proiectului "Cooperare Regionala pentru Prevenirea si Combaterea Criminalitatii Transfrontaliere
Romania —Moldova” (THOR)".

Instruirea in domeniul combaterii criminalitatii cu tematica ”Risk analysis and search techniques”, eveniment
organizat de cdtre Departamentul de politie al Turciei.

Participarea la cea de-a 3-a Conferinta Globala INTERPOL privind drogurile si substantele ilicite, eveniment organizat
sub auspiciul OIPC INTERPOL.

n format online, s-a participat la ”Conferinta in domeniul combaterii traficului de droguri”, eveniment organizat de
catre Centrul Sud-Est European de Aplicare a Legii (SELEC).

n format online, s-a participat la Sedinta plenard, anuald a Proiectului de Analizd Europol Suspicious Transaction,
eveniment organizat de catre EUROPOL

S-a elaborat un raport privind necesitatea modificarii si completarii legislatiei, privind implementarea masurilor
alternative arestului preventiv si pedepselor privative de libertate in cazurile asociate consumului de droguri -
urmare efectudrii unei analize a legislatiei Republicii Moldova si a modelelor internationale. Proiectul raportului
prenotat a fost expediat in adresa Ministerului Justitiei de catre DPPCC a MAI.

Reuniunea cu genericul ”"Sistemul de alerta timpurie tehnica (EWS) pentru tarile vecine ale Uniunii Europene”,
eveniment organizat de catre Observatorul European pentru Droguri si toxicomanie (EMCDDA) in cadrul proiectului
EU4MD.

Webinarul cu genericul ,,Emerging Markets: Methamphetamine originare din Afghanistan”, eveniment organizat de
catre Secretariatul General al OIPC INTERPOL.

Webinarul cu tematica ,Interactiunea intersectoriala: instrumente de parteneriat intre ONG-uri si institutiile
guvernamentale in procesele de asigurare a durabilitatii serviciilor HIV si TBC din resursele publice” in cadrul
proiectului regional ,,Sustenabilitatea serviciilor pentru grupurile cheie din regiunea EEAC”

Webinarul cu tematica ,,Implicatiile evolutiilor recente din Afganistan pe pietele de droguri”, eveniment organizat
de Agentia Uniunii Europene pentru Instruirea personalului de aplicare a legii (CEPOL).

Webinar cu tematica ”“Drogurile sintetice si laboratoarele ilicite”, eveniment organizat de catre Agentia UE pentru
Formare in materie de Aplicare a Legii (CEPOL) in contextul implementarii proiectului Training si Parteneriat
Operational de Combatere a Criminalitatii Organizate in regiunea Parteneriatului Estic (TOPCOP).

Atelierul de lucru in cadrul proiectului "Consolidarea capacitatilor ofiterilor de politie din Moldova in combaterea
tuturor formelor de crima organizata”

Participarea la Sedinta plenara, anuala a Proiectului de Analiza Europol Suspicious Transaction, eveniment organizat
de catre EUROPOL. Etc..

SERVICIUL VAMAL

La compartimentul domeniul ,reducerea ofertei si eficientizarea activitatilor specifice de combatere a ofertei de droguri”,

Serviciul Vamal a participat la:

Conferinta internationala privind criminalitatea inpotriva traficului de droguri, desfasurata la 26 octombrie 2021
online, prin platforma CISCO WEBWX Meetind;

Webinarul online ,Implicatiile evolutiilor recente din Afganistan pe pietele de droguri”, organizat de catre CEPOL in
contextul implementarii proiectului TOPCOP, la 01 decembrie 2021;

Al doilea webinar online ,, Drogurile sintetice si laboratoarele ilicite”, organizat de catre CEPOL (Agentia UE pentru
Formare in materie de Aplicare a Legii) in contextul implementarii proiectului TOPCOP (Training si Parteneriat

Operational de Combatere a Criminalitatii Organizate in regiunea Parteneriatului Estic) la data de 14 decembrie 2021.

Programe de formare, cu implementarea sistemelor moderne de invatare — prin programul ,,ILIAS”.

Pe parcursul anului 2021, conform informatiei raportate:
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e au fost efectuate 43 perchezitii de identificare si depistare a drogurilor, in urma carora au fost arestate 12
persoane.

e au fost inregistrate 55 de cazuri de trafic ilicit de droguri si initiate 48 de cazuri penale.

e au fost efectuate masuri speciale de investigatie asupra la 39 de persoane si asupra a 3 grupari criminale implicate
in traficul ilicit de droguri.

INSPECTORATUL GENERAL AL POLITIEI DE FRONTIERA (IGPF)

Productia, contrabanda si distributia de droguri sunt activitati criminale foarte profitabile, generand castiguri semnificative
pentru organizatiile criminale care se pot adapta la schimbari, exploatand oportunitatile de crestere a profiturilor. Progresul
rapid al tehnologiei si inovatia in distributia cu amanuntul al drogurilor este extrem de dinamic si foloseste toate
instrumentele disponibile. Desi exista diferite restrictii de deplasare, pot fi utilizate optiuni alternative de transport al
drogurilor si anume combinate cu alte solutii, cum ar fi amestecarea drogurilor cu alte substante in scop de ascundere si
extragerea chimica a acestora dupa transport, mai aproape de cumpdrator. Caracterul international al infractiunilor legate
de droguri au presupus cooperarea subdiviziunilor specializate a IGPF cu structurile europene si internationale cu
responsabilitdti in domeniu (Europol, Eurojust, Eurocustoms, Interpol, Agentia Natiunilor Unite pentru Combaterea
Drogurilor si Criminalitatii SELEC etc.) acest segment fiind in permanent inbunatatit prin strinsa comunicare si reactionare la
solicitarile parvenite. Cooperarea IGPF cu autoritatile strdine se manifesta prin valorificarea mecanismelor de cooperare
politieneasca si judiciara existente (inclusiv cooperare judiciara informationala, schimb de informatii, livrari controlate).
Implicarea sistematica a ofiterilor de legdtura in schimbul de date si informatii operative dintre subdiviziunile IGPF si cele
strdine.

Pentru domeniul ,, reducerea ofertei “de droguri anul 2021, Inspectoratul General al Politiei de Frontiera (IGPF) a raportat
datele statistice, privind traficul ilicit de droguri care reflecta umratoarea situatie pe cauze penale initiate, dintre care
transmise conform competentei sau in instantele de judecatd, 17- cauze penale , 6- expediate in judecatd,1- clasate, 10- in
procedura.

MINISTERUL EDUCATIEI S| CERCETARII AL REPUBLICII MOLDOVA (MEC)

La compartimentul ,, reducerea cererii ” de droguri pe parcursul anului 2021 , de catre Ministerul Educatiei au fost realizate
urmatoarele interventii atit Tn invatamantul primar si secundar general, promovind Educatia pentru sanatate prin prisma
tuturor disciplinelor scolare si nu separat. in institutiile de fnvitdmant primar si secundar general, prevenirea consumului de
droguri, alcool si tutun se realizeaza continuu, prin intermediul Curricula, atat la disciplinile obligatorii (Biologie, Chimie,
Dezvoltare personald, Educatie pentru societate), cat si in cadrul disciplinei optionale , Educatie pentru sanatate”.

Aria curriculara Consiliere si dezvoltare personala, include disciplina obligatorie Dezvoltarea personald, cate o ora
saptamanal, in invatamantul primar, gimnazial si liceal. Disciplina a fost implementata in conformitate cu prevederile
Curriculumului elaborat si construit pe baza valorificarii cercetdrilor din domeniul educational si a teoriei dezvoltarii
personalitatii. Acesta este conceptul in scopul dezvotdrii competentelor necesare elevilor pentru autocunoastere, pentru un
mod de viata sanatos si independent, in devenirea lor ca cetdteni informati, activi si integri, care ar putea relationa deschis si
liber, demonstrand responsabilitate in luarea deciziilor de cariera si dezvoltarea personala pe parcursul intregii vieti, formarea
unui comportament responsabil pentru viata si sanatatea proprie si a celor din jur.

Disciplina obligatorie Dezvoltarea personala este structuratd in 5 module, unul din ele fiind :Modul sanatos de viata, care
ii ghideaza pe elevi in aspecte ce tin de sanatatea fizica, emotionald, alimentatia sdanatoasa, contracararea viciilor: droguri,
alcool, fumat influente de diferit gen, etc.

Tn institutiile de fnvitdmant primar si secundar general- un rol important privind sensibilizarea societatii cu privire la
activitatile de prevenire a consumului de droguri, impreuna cu consumul de alcool si tutun il au asociatiiloe parintesti care au
fost implicate in perioada de raportare, atat in organizarea intalnirilor tematice cu parintii, cat si in activitatile cu elevii.

Daca ne referim la invatamintul profesional tehnic ,elevilor anului | li se preda disciplina ,,Decizii pentru un mod sanatos
de viata” . Accentul este pus pe formarea competentelor de a reduce riscurile de sanatate pentru sine si pentru cei din jur,
de a analiza consecintele diferitor optiuni comportamentale in situatii de risc pentru sanatate. Cadrele didactice au primit
intreg setul de materiale: Curriculumul, Ghidul pentru profesori si Caietul de lucru al elevului. La orele extracurriculare, in
cadrul meselor rotunde, a orelor educative se examineaza teme de interes comun, cum ar fi , Tutunul, alcoolul si drogurile —

Ill

ive”, ,Sana i upului u”, , i vicii ului , »5ana i vi
efectele negative”, ,Sanatatea mea si a grupului meu”, ,Consecintele viciilor secolului XX Sanatatea si viata mea de

familie”, , Tutun, alcool, droguri — factori de autodistrugere”, etc..
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n anul 2021, implementarea programelor interactive de prevenire a consumului de droguri in invatdmantul profesional
tehnic, s-a realizat prin diverse activitati la orele de dirigentie (1 ord/sdptdmand), in cadrul disciplinei obligatorii Educatia
civica (1 ora/saptamana) si prin activitati extracurriculare cu tematica prevenirii consumului de droguri, alcool si tutun (cursuri,
seminare, mese rotunde) cu participarea a circa 1 000 de persoane, inclusiv a profesorilor, profesorilor-diriginti, parintilor,
psihopedagogilor.

n institutiile de invatamant superior, au fost organizate mai multe activitdti cu genericul antidrog: sedinte, seminare,
mese rotunde, ore educative, conferinte, etc., cu participarea a circa 1 500 de studenti.

De asemenea, in scopul informarii vizavi de prevenirea consumului tuturor tipurilor de droguri, in special la facultatile de
pedagogie, se organizeaza intilniri si lectii publice tematice cu invitarea specialistilor din domeniu. Planul-cadru pentru studii
superioare de licenta (ciclul 1), de master (ciclul Il) si integrate, aprobat prin Ordinul Ministerului Educatiei.

Prin Ordinul Ministrului Edicatiei si Cercetarii, nr. 196 din 25.02.2021 a fost aprobat Programul activitatilor extrascolare
in Tnvatamintul primar si secundar, ciclul I si ll, pentru anul 2021, care a inclus Calendarul datelor remarcabile sicomemorabile
internationale si nationale (optionale) cu marcarea la 7 aprilie — Ziua mondiala a sanatatii, la 18 mai — Ziua sportului, la 31
mai — Ziua mondiala a luptei impotriva fumatului, la 26 iunie — Ziua internationald a Combaterii Consumului si Traficului llicit
de Droguri, la 18 noiembrie — Ziua Nationala fara fumat. Ordinul prenotat este plasat pe site-ul MEC.

n scopul promovirii modului sdnatos de viatd in randul tinerilor in cadrul Centrelor de sinatate prietenoase tinerilor au
fost orgsnizate o serie de activitati de informare si instruire prin antrenarea voluntarilor in diseminarea informatiei si
experientei prin metoda de la egal la egal, in conformitate cu interesele si necesitatile tinerilor.

Ministerul Educatiei si Cercetdrii de comun cu Ministerul Sanatatii, au desfasurat campanii de informare pe subiecte de
sandtate (prevenirea ITS, HIV, abuz de alcool, tutun si droguri), in cadrul Centrelor de medicina preventiva, clinicile de servicii
prietenoase tinerilor, licee, scoli profesionale prin distribuirea materialelor informative si oferirea de consultatii gratuite
copiilor si tinerilor. Tn cadrul liceelor, scolilor profesionale, elevii au asistat la ore de sinatate sustinute de profesori si asistenti
medicali initiati Tn domeniu. Pe parcursul anului 2021, majoriatea activitatilor s-au desfasurat in format online, pentru cadrele
didactice la 23 de discipline scolare si de profil prestate de catre cele 13 Institutii de Formare Continua acreditate, care contin
Modulul psihopedagogic in cadrul cdruia se abordeaza subiectul ,,educatie antidrog”.

Tot in perioada specificata, au beneficiat de stagii de formare continua la disciplinele scolare si de profil 15 442 cadre
didactice.

MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

La compartimentul Prevenirea primard a consumului de droguri, pe parcursul anului 2021 s-au organizat cursuri de
perfectionare pentru 17 medici si 17 asistente medicale. Instruirea continua pentru medici psihiatri —narcologi, personalul
care activeaza in domeniul legat de tratament, reabilitare, reducerea riscurilorsunt organizate la Catedra de Psihiatrie,
Narcologie si Psihologie Medicala a USMF “Nicolae Testemitanu”. Un alt mecanism de instruire a personalului sanitar 1l
reprezinta cursurile de educatie medicald, organizate de alte institutii cu activitate in domeniu si organizatii
neguvernamentale, institutii internationale cointeresate in domeniul drogurilor.

Reprezentantii DRN au organizat si/sau au participat la sedinte, ateliere de lucru, mese rotunde, :

v' Atelirul de instruire cu privire la monitorizarea indicatorilor privind consumul de droguri si a substantelor noi cu
proprietati psihoactive, organizat de catre EMCDDA online;

v' Webinar pe programul NEPTUN, organizat de cdtre UNODC Moldova in parteneriat cu EMCDDA si EU pentru echipa
locala de experti care se ocupa de scrierea Protocolului Clinic National pe "Tulburari legate de consumul de substante
noi cu proprietati psihoactive si stimulatoare (adulti si adolescenti)".

v' lansarea cursului online “HIV si Gender”, gdzduit de platforma digitald de instruire nou creatd www.formare.md

v' A 17-a conferinta anuald a INEBRIA (Reteaua International3 de Interventii Scurte pe consumul de alcool si droguri),
privind consolidarea capacitatilor screeningului si interventii scurte pentru reducerea efectelor nefavorabile ale
consumului de alcool;

v/ 10.11.2021 7in incinta Dispensarului Republican Narcologic s-a desfasurat sedinta grupului tehnic de lucru pentru
elaborarea aplicatiei cu referire la asistenta video-ghidata a pacientilor in tratamentul cu metadona si buprenorfina
in colaborare cu UNAIDS, UNDP, Centrul PAS;
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v/ 16.12.2021- masa rotunda: Viziuni strategice privind digitalizarea in sdnatate, sub egida viceprim-ministrului pentru
digitalizare, Ministerul Sanatatii, Tn parteneriat cu Biroul Organizatiei Mondiale a Sanatatii ;

v Colaboratorii DRN particip la toate conferintele stiintifice organizate de catre Societatea Psihiatrilor, Narcologilor,
Psihoterapeutilor si Psihologilor Clinicieni din Republica Moldova 12 sedinte tematice;

v Sedinta de lucru cu tematica ,,Fenomenul violentei raportat la consumul abuziv de alcool si substante psihotrope”,
organizat de catre MS, cu participare a Inspectoratului National de Probatiune, Inspectoratul General al Politiei;

v' 1 decembrie 2021 - Ziua Internationald de Combatere a HIV/SIDA, cu sloganurile ,Pentru tine, pentru ei, pentru
fiecare!” si ,Este important pentru toti. Fiecare este important!”. Tn acest context, a fost indeamnatd populatia s3
se testeze gratuit la HIV in cadrul punctelor mobile.

v" 08 iunie 2021, in cadrul programului comun al ONU “Consolidarea drepturilor omului”, a avut loc intrunirea in
contextul pilotarii schemelor de referire de la politie a populatiei vulnerabile din societate , catre servicii medicale,
sociale si cele prestate de ONG-uri,

v' 06. 2021 pe platforma GTL al CNC TB/SIDA on-linie , colaboratorii DRN au participat la atelirul de lucru privind
revizuirea angajamentelor conform Programului National de control si profilaxie HIV 2021-2025, grantului GFATM
2021-2023 si celor din cadrul Parteneriatului Global antidiscriminare pentru planificarea anualad a resurselor si
eforturilor care vizeaza reducerea stigmatizarii si discriminarii in contextul HIV.

v' 6-12 septembrie 2021 colaboratorii DRN au sustinut prelegeri in contextul Saptdmanii Globale de actiune pentru
prevenirea bolilor netransmisibile cu sloganul: ,, Actionam impotriva bolilor netransmisibile”, la Centrul Academic
International EMINESCU.

v' Participarea la campania sociald ” Doar testeaza-te

”)|

, lansatd de Ministerul Sanatatii cu suportul Agentiei Nationale
pentru Sanatate Publica, Asociatiei Obstesti ,,Initiativa Pozitiva”, UNAIDS Moldova si a autoritatilor locale. Pana pe
21 decembrie, colaboratorii DRN au informat populatia despre HIV/SIDA, sa promovat testarea, la infectia cu HIV.

n vederea asigurérii transparentei si a unei bune comuniciri cu comunitatea in anul 2021, DRN a participat la: 21 emisiuni
radio-tv , 86 informatii au fost distribuite prin intermediul retelelor on-line etc..

SOCIETATEA CIVILA

Tn anul 2021, A.O. Initiativa Pozitiva a :

=  Demarat programul pentru depdsirea dependentei si modului infractional de viata, cu durata de 4 luni, in 8
institutii penitenciare. Programul a fost finisat de 96 persoane private de libertate in 11 institutii penitenciare.

= QOrganizat ore informative, pentru sporirea constientizarii riscurilor legate de consumul de droguri. Aceste
activitati au fost frecventate de aproximativ 300 persoane private de libertate.

= QOrganizat sedintele online cu persoane foste dependente, care au fost in calitate de mentori si au impartasit
experienta lor cum au iesit din consum. 4 sedinte au avut loc consecutiv in 9 penitenciare, si la fiecare sedinta
au participat 85 — 95 detinuti.

= Participat la 6 emisiuni televizate privind dauna consumului de droguri

= Acordat asistentd pentru 58 de fosti detinuti multidisciplinar, in cadrul unui program inovativ de asistenta post
detetentie. Respectiv, 14 dintre acestia au primit servicii de cazare cu durata de 3-4 luni in centrul de plasament
temporar al organizatiei, 44 au frecventat cursuri de calificare, dezvoltare persoanla, iar 25 dintre ei au fost
angajati in cimpul muncii, prin intermediul partenerilor din proiectul SHARE. Pe acest segment organizatia a
colaborat intens cu Administratia Nationalad a Penitenciarelor si Inspectoratul National de Probatiune.

=  Efectuat testarea detinutilor la HIV, hepatita C si sifilis.

= A sustinut informational si a acordat asistenta psihologica persoanelor aflate in tratament ARVpentru 80
detinuti HIV-pozitivi care sunt destul de aderenti la tratament, si 19 detinuti care au deficiente la acest capitol.

= A.O. Initaitaiva Pozitiva a oferit suport in angajare pentru 25 fosti detinuti.

ALOCARILE BUGETARE $I FINANTAREA

La propunerea Comisiei Nationale Antidrog, Guvernul va cofinanta programele multidisciplinare in cadrul politicii in acest
domeniu, implementate la nivel local. Nu este posibild o masurare/estimare a cheltuielilor din bugetul national destinate
prevenirii consumului de droguri si altor masuri de combatere a traficului ilicit de droguri. La moment nu este posibila
dezagregarea pentru calcularea totalului cheltuielilor.



PREVALENTA SI TENDINTELE CONSUMULUI DE DROGURI

STUDIILE POPULATIONALE DE PREVALENTA A CONSUMULUI DE DROGURI

Consumul de droguri, modelele si tendintele lui in populatia generala sint masurate in cadrul studiilor populationale pe un
esantion reprezentativ national. Studiile ofera estimari ale proportiei de persoane care declard ca au consumat droguri
specifice in intervale delimitate de timp. De asemenea, chestionarele ofera informatii contextuale utile privind modelele de
consum in prezent sau trecut, caracteristicile socio-demografice ale consumatorilor, perceptiile privind riscul, disponibilitatea
si atitudinile vizavi de droguri (conform recomandarilor EMCDDA).

n Republica Moldova pentru aprecierea consumului de droguri se utilizeaza 3 indicatori standard:

e prevalenta pe parcursul vietii (consumul unui drog in orice moment al vietii),

e prevalenta in ultimul an,

e prevalenta n ultima luna.

Dintre cele trei masurari standard, prevalenta pe parcursul vietii este mai putin sensibila pentru reflectarea situatiei curente.
Aceastd masurare nu reflecta situatia actuald a consumului de droguri, insa poate fi utila pentru intelegerea modelelor de
consum si a incidentei primului consum. Accentul este pus asupra evenimentelor de consum din ultimul an si ultima luna.

Consumul de droguri in populatia generala

Datele specifice consumului de droguri au fost colectate in cadrul studiului “KAP 2010 15-64 ani” a.a.a.2005, 2008, 2010.
Rezultatele in tendinte sunt incluse in raportul anual “Consumul si traficul ilicit de droguri in Republica Moldova”, 2013

Consumul de droguri in rindurile tinerilor

Datele specifice consumului de droguri au fost colectate in cadrul studiului ”“Cunostintele, atitudinile si practicile tinerilor de
15-24 ani cu referire la HIV/SIDA”, a .2006, 2008, 2010, 2012. Rezultatele in tendinte sunt incluse in raportul anual ”Consumul
si traficul ilicit de droguri in Republica Moldova”, 2013. Proiectul European de Cercetare in Scoli privind consumul de Alcool
si alte Droguri, identificat uzual prin abrevierea ESPAD, a fost initiat in anul 1993 de Consiliul Suedez de Informatii privind
Alcoolul si alte Droguri si Consiliul Europei. Scopul studiului vizeaza obtinerea la nivel european de date comparabile privind
cunostintele, atitudinile, practicile elevilor de 16 ani in privinta consumului de droguri, facand Tn acest fel posibila conturarea
unor tendinte privind caracteristicile consumului la acest segment de varstd, la nivel national si european. Sondajele sunt
repetate la fiecare patru ani, in anul 1995 a fost realizat primul studiu in 26 de tari, fiind punctul de plecare. Republica
Moldova a implementat trei runde a studiului ESPAD. Conform metodologiei se ancheteaza toti elevii din clasele cu o pondere
mare de elevi de virsta de 16 ani (in cazul Republicii Moldova a acestia sunt in clasele a 8-a si a 9-a), dar pentru comparabilitate
intre tari in baza finala a studiului la nivel european se pastreaza doar elevii din grupul tinta (in cadrul ESPAD 2015 acestia
sunt elevii ndscuti Tn anul 1999). Rezultatele in tendinte sunt incluse in raportul anual ”Consumul si traficul ilicit de droguri in
Republica Moldova”, 2015.

Consumatori droguri injectabile sector civil

Tn cadrul studiului integrat bio-comportamental IBBS 2020, desfisurat in rindul PCID (persoane utilizatoare de droguri
injectabile), principalul drog injectat pe durata ultimei luni este divers in dependentd de localitatea desfasurarii studiului. in
Figural sunt prezentate cele mai consumate tipuri de droguri per localitate. in municipiul Chisindu si Balti tipul de drog cel
mai des consumat pe parcursul ultimei luni sunt substantele psihoactive noi (NPS) 50,8%, si respectiv 34,6%, 55,2% in Tiraspol
extractul de opiu (mac) iar Tn Ribnita metamfetaminele 57,9%

Figura 1. Cele mai injectate droguri pe parcursul ultimei luni, %, IBBS 2020
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ENPS = methamphetamine & poppy (shirca) & heroin
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Chisinau Tiraspol Ribnita

Consumatori droguri injectabile sector departamental/penitenciar

n studiul IBBS 2020, subgrupul PICID din sectorul penitenciar nu a participat. Conform rezultatelor studiului IBBS desfisurat
in anul 2015/2016, in rindul detinutilor de pe malul drept al riului Nistru, 14,9% si-au injectat cel putin o data droguri cu virsta
medie de 36,2 ani. Dintre acestia, 17,6% sunt HIV pozitivi, 40,5% sunt HVC pozitivi, 4,1% sunt HVB pozitivi si 5,4% sunt pozitivi
la testul TP. Din esantion, 4,2% (21 respondenti din 495) au raportat injectarea drogurilor pe parcursul ultimelor 12 luni. Virsta
medie a respondentilor care si-au injectat droguri in ultimele 12 luni este de 33,6 ani, respondentii care au injectat droguri in
ultimele 12 luni au relatat o experienta in injectarea drogurilor in medie de 11,1 ani. Tipul de droguri consumate injectabil in
rindul respondentilor care si-au injectat droguri in ultimele 12 luni sunt: metamfetamine, heroina, ,shirka” (produs local),
subutexul, mac.

CERCETARE OPERATIONALA DE ESTIMARE

CONSUMATORI DROGURI INJECTABILE SECTOR CIVIL

In a.2020 s-a desfdsurat repetat exercitiul de estimare a marimii grupurilor de Consumatori de droguri injectabile, lucrdtoare
ale sexului si barbati care practica sex cu barbatii, avand la baza ultimele recomandari din Ghidul OMS pentru supravegherea
biocomportamentala in populatiile cu risc sporit de infectare cu HIV. Estimarile s-au facut separat pentru municipiile Chisinau
si Balti de pe malul drept al raului Nistru si pentru municipiul Tiraspol, or. Rabnita de pe malul sting al raului Nistru. Marimea
estimata a grupului de PCID in Republica Moldova in anul 2020 este de 27,5 mii, cu 22,78 mii pentru malul drept si 4,72 mii
pentru malul sting al raului Nistru. Numarul estimat de consumatori injectabili de opiacee este de circa 47% din numarul
estimat de consumatori de droguri injectabile, ceea ce constituie aproximativ 12 920 persoane. Meritd de mentionat ca
injectarea opiaceelor printre PCID diferd esential de la un teritoriu la altul, cea mai raspandita fiind pe malul stang (circa
54,8%).

TENDINTELE PRINCIPALE

Deoarece datele privind modelele de consum de droguri de-a lungul anilor nu sint consistente, nu este posibila urmarirea
tendintelor in consumul de droguri. Informatiile din diverse surse de date existente in prezent, in Republica Moldova difera
si In multe cazuri, sint greu comparabile. Din cauza unei lipse de consistenta in timp, datele disponibile reduc posibilitatea
analizei tendintelor fenomenului consumului de droguri. Principalele surse de informatii pentru acest subcapitol sint:
Rezultatele studiilor in populatia generala(KAP maturi, 16-64 ani)

Rezultatele studiilor in rindul tinerilor (KAP tineri, 15-24 ani)

Rezultatele studiilor in rindul elevilor (ESPAD)

Rezultatele studiilor bio-comportamentale in rindul PUDI (IBSS)

Statistica de rutina a DNR care vizeaza profilul cazurilor noi inregistrate de consum de droguri;

e

Datele statistice ale MAI care vizeaza infractiunile inregistrate legate de traficul de droguri, precum si cantitatile
confiscate;

CANABIS

Canabisul este drogul ilegal cel mai frecvent utilizat in Republica Moldova. Tn anul 2010 pe malul drept al riului Nistru
prevalenta consumului de canabis pe durata vietii in populatia generald de 15-64 ani (studiu KAP) este de 3,9%, in 2008 fiind



de 3,4%. Prevalenta consumului de canabis este cea mai mare comparativ cu celelalte droguri ilegale. Consumul de canabis
este intilnit mai des Th mediul urban si mai mult in rindul barbatilor.

Studiul KAP desfasurat in 2012 in rindul tinerilor de 15-24 ani de pe malul drept al riului Nistru inregistreaza o prevalenta a
consumului de canabis pe durata vietii de 3,5%, care este cea mai mare printre drogurile ilegale (4,9% in 2010). Prevalenta
consumului de canabis pe durata ultimului an, a inregistrat 2,3% in 2010 si respectiv 1,2% in 2012. in studiul ESPAD 2015, s-
a inregistrat o prevalenta a consumului de canabis pe durata vietii de 4,0%, in anul 2008-5%.

Potrivit datelor prezentate in tendinta, din stiudiul IBBS, privind drogurile neinjectabile, cele mai des utilizate in ultima luna
si in ultimele 6 luni au fost cannabis/marijuana/hasis/rasina de canabis in toate patru localitati intrate in studiu, cu exceptia
PUDI (persoane utilizatoare de droguri injectabile) din Chisindu, care au raportat consumul cel mai des a NPS/amestec de
ierburi in ultimele 6 luni.

Figura 2. Consum de canabis, rasina de canabis, marijuana, hasis pe parcursul ultimei luni, IBBS, %
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Chisinau Tiraspol Ribnita

Conform datelor DNR, din cazurile noi de consum de droguri fard dependentd, inregistrate in anul 2021, la momentul
inregistrarii majoritatea erau consumatori de marijuana 85,2%, administrata pe calea fumatului 84,1% si preponderent de
barbati 94,9%.

OPIACEE/HEROINA

in 2010, in populatia generald 15-64 ani prevalenta consumului de opiacee pe durata vietii era de 0,4%. Experienta
consumului heroinei pe durata vietii a fost raportatd de 0,1% din respondentii. Potrivit studiului, efectuat in grupul de virsta
de 15-24 ani, in anul 2012 prevalenta consumului de opiacee pe durata vietii este de 0,5%.

Conform studiului IBSS 2020 se constata o scadere in consumul opiaceelor per toate locatiile intrate in studiu comparativ cu
anii precedenti. Acest fapt poate fi conditionat de disponibilitatea pe piata drogurilor a substantelor noi psihoactive.

Figura 3. Consum de heroina, mac (shirca), pe parcursul ultimei luni, IBBS, %
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Conform datelor DRN, in anul 2021 consumul de opiacee a fost inregistrat 85,7% in cazurile noi de consum cu dependenta si
4,1% fara dependenta. Injectarea este calea principald de administrare a opiaceelor in cazurile noi de consum de droguri cu
dependenta 86,6%.

DROGURILE STIMULENTE

Conform studiului KAP 2010 n populatia generala de 15-64 ani prevalenta consumului amfetaminelor pe durata vietii a fost
de 0,1%, iar prevalenta consumului de ecstasy pe durata vietii - de 0,5%. Prevalenta consumului amfetaminelor pe durata
vietii conform studiului KAP 2012 a fost de 0,1%, iar al consumului de ecstasy pe durata vietii in rindul tinerilor de 15-24 ani
a fost de 1,2%. Conform ESPAD prevalenta consumului de ecstasy pe durata vietii in rindul elevilor in 2008 a fost de 1,6% ,in
anul 2011 de 2% si in anul 2015 de 1%. in tendintd se urmaresc valori mai mici pentru consumul drogurilor sintetice in
majoritatea locatiilor din studiu IBBS 2020 in afara de or. Ribnita, unde acest tip de drog este principal 67,6% si consumul e
mai mare de 1,7 ori in comparatie cu runda precedenta de desfasurare a studiului.

Figura 4. Consum de amfetamine, metamfetamine, ecstasy, pe parcursul ultimei luni, IBBS, %
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Consumul de amfetamine in cazurile noi inregistrate pentru anul 2021 de DNR este de 2,4%.

HALUCIONOGENE

Conform KAP 15-24 ani din 2012, prevalenta consumului de LSD pe durata vietii este de 0,1%.

Consumul pe durata ultimei luni a drogurilor halucinogene (LSD, ciuperci halucinogene, mescalina) raportat in IBBS 2020 este
de 5,5%. LSD este foarte rar intilnit in cazurile noi de consum de droguri inregistrate de sistemul de sanatate (DNR). in cazul
drogurilor sechestrate de catre MAI pentru anul 2021 (1479 timbre LSD) se inregistreaza o cantitate de sase ori mai mare
decit in 2020 (238 trimbre LSD).

SNPP (SUBSTANTE NOI CU PROPRIETATI PSIHOACTIVE)

Consumul substantelor noi cu proprietati psihoactive (SNPP) raportat in IBBS 2020 arata ca acest tip de droguri este foarte
popular si prezinta valori mai mari fata de datele raportate in runda precedenta a studiului IBBS 2016. Tendinta consumului
SNPP, potrivit datelor din studiu, prezinta valori mai mari per fiecare localitate (ca ex. in Chisinau, consumul pe cale
neinjectabila in ultima luna era pentru 2016 - 35,8% comparativ cu 2020 - 55,4%) si predomina in partea dreapta a malului
Nistru (in Chisinau 2020 - 55,4% iar in Tiraspol 2020 -16,4%).

Figura 5. Consum SNPP pe cale injectabilda/neinjectabila, pe parcursul ultimei luni, toate localitatile, IBBS 2020, %
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n runda 2020 a studiului au fost incluse intrebari despre policonsum. Potrivit datelor din studiul cel mai des mix de substante
utilizate (din cele specificate) sunt marijuana si SNPP 39,5% iar in categoria altele (din cele nespecificate) valoare este mai
mare 77.7%. Consumul de SNPP in cazurile noi raportate de DNR pentru anul 2021 este 7,8% si este in crestere fata de 2020
1,1%.

Figura 6. Policonsum (mix de substante), pe parcursul ultimilor 6 luni, toate localitatile, IBBS 2020, %
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TRATAMENTUL DEPENDENTEI DE DROGURI

COORDONAREA SI SERVICIILE DISPONIBILE

Tn abordarea problemei consumului de droguri, Republica Moldova se bazeaza pe conceptul Organizatiei Mondiale a Sanatétii
»,Sanatate pentru Toti in secolul al 21-lea”, conform caruia consumul de droguri este o problema ce pericliteaza sanatatea
publica si care ar putea impiedica dezvoltarea sanadtoasa a cetdtenilor si a societatii in context mai larg.

Pentru coordonarea sistemului narcologic in Republica Moldova, prin ordinul Ministerului Sanatatii a fost nominalizat IMSP
Dispensarul Republican de Narcologie (DNR).

Serviciile acordate de catre institutie sint: tratament ambulator, stationar si de sustinere; consiliere individuala si de grup;
testare psihologicd dupa diferite metode; testare la HIV si la prezenta substantelor stupefiante; activitati de informare si
educatie in grupurile cu destinatie speciala asupra riscurilor legate de consumul de substante psihoactive, formarea unui
comportament de tip “inofensiv”; activitati de preventie primara, bazata pe conceptele deciziei informate, in scolile si liceele
Republicii Moldova; informarea si educatia populatiei asupra prevenirii consumului de substante psihoactive.

DNR acopera cu asistenta medicald consultativa si spitaliceasca pacientii de pe intreg teritoriul Republicii Moldova in cadrul
subdiviziunilor stationarului si in cadrul stationarului de zi (anonim), care se confrunta cu problemele legate de consumul de
alcool, a substantelor stupefiante si a substantelor psihotrope.

Realizarea acestor obiective este datorata abordarii complexe in tratamentul dependentei de droguri. Tratamentul in
procesul de reabilitare este asigurat de catre o echipa psihoterapeutica de profil, formata din: medici, psihologi, asistenti
sociali si voluntari (fosti consumatori de droguri).

Legea nr. 263 din 27.10.2005 “Cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului” stipuleaza, ca un pacient nu poate fi
internat in stationar fara acordul sau, cu exceptia cazurilor in care este vorba despre degradarea avansata a personalitatii sau
in cazurile cind persoana prezinta pericol public. Astfel, persoana poate sa se adreseze benevol dupa ajutorul specializat in
institutiile publice si private. in institutiile medicale private, oferta nu difera de cea a sistemului public. Dezintoxicarea este
inclusa in pachetul minim de servicii medicale acoperite de polita de asigurare obligatorie de asistenta medicald, care este
disponibila doar in cazul persoanelor asigurate (cele angajate oficial in cimpul muncii, care au procurat polita de asigurare
sau sint asigurate din bugetul de stat, cum ar fi studentii, elevii, pensionarii si invalizii si, din 2007 - somerii oficial inregistrati
la agentiile pentru ocuparea fortei de munca). Pentru persoanele care nu fac parte din categoriile asigurate si nu si-au
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procurat polita de asigurare medicala obligatorie, dezintoxicarea este acoperita din contul mijloacelor fondurilor asigurarilor
obligatorii de asistenta medical fiind calificata ca urgenta medicalda majora.

Consumatorii de droguri care nu detin polita de asigurare obligatorie de asistenta medicala beneficiaza de asistenta medicala
urgenta specializata de ambulatoriu si spitaliceascd acoperite din contul mijloacelor fondurilor asigurarii obligatorii de
asistenta medicald conform Programului unic al asigurarii obligatorii de asistenta medicala si Normelor metodologice. Pentru
persoanele asigurate care nu vor sa-si divulge identitatea, dezintoxicarea este contra platd, deoarece utilizarea politei de
asigurare medicala exclude anonimatul.

TRATAMENTUL DE DEZINTOXICARE

Tratamentul de dezintoxicare prevede urmatoarele criterii, iIn urma carora persoana poate beneficia de tratament:

» semne clinice atestate anamnestic, clinic, paraclinic ale dependentei de droguri;
» sindrom de abstinenta de diferitd severitate;

» identificarea drogurilor in lichidele biologice.
Regulamentul privind depistarea, inregistrarea si evidenta persoanelor antrenate in consum de droguri si de alte substante
psihotrope este aprobat in baza ordinului Ministerului Sanatatii nr. 1043 din 18.10.2012.

Prin Ordinul Ministerului Sanatatii nr. 235 din 09.06.2008 au fost aprobate Standarde medicale de diagnostic si tratament in
narcologie. Aceste standarde descriu algoritmul de diagnosticare, acordare a asistentei medicale si tratament pentru
persoanele care fac abuz de alcool si droguri.

Tn scopul prevenirii consumului abuziv de alcool, consumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope, precum si
asigurarii calitatii serviciilor medicale prestate populatiei, de catre Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociala a fost
elaborat si aprobat: Ordinul nr. 107 din 26.01.2018 ”“Cu privire la aprobarea Protocolului clinic national , Tratamentul
farmacologic al dependentei de opiacee”; Protocolul national este elaborat in conformitate cu ghidurile internationale
actuale privind dependenta prin consum de opiacee la persoanele adulte si va servi drept baza pentru elaborare protocoalelor
institutionale, Tn functie de posibilitatile reale ale fiecarei institutii. La recomandarea Ministerului Sanatatii, pentru
monitorizarea protocoalelor institutionale pot fi folosite formulare suplimentare, care nu sunt incluse in Protocolul Clinic
National. Concomitent, Protocolul nominalizat a fost revizuit si de catre specialistii OMS si UNODC.

REABILITAREA SI REINTEGRAREA

Conform prevederilor Ordinului Ministerului Sanatatii nr. 365 din 26.09.2007, in cadrul DNR activeaza Centrul de reabilitare
si resocializare a bolnavilor dependenti de droguri, care ofera continuarea tratamentului persoanelor dependente de droguri
dupa etapa de dezintoxicare. Toate serviciile oferite de centru sint fara plata, desfasurate in conditii de ambulatoriu.
Reabilitarea socio-medicald reprezinta una din investigdrile care sint efectuate la momentul internarii, ceea ce determina:
personalitatea pacientului, statutul fizic si psihic, starea sociala si familiala fiind definitorii in stabilirea capacitatii de implicare
a persoanei in tratament. Initierea procedurii pentru reabilitare presupune careva criterii de admitere in tratament, precum
si contraindicatii. Astfel sint admise persoanele: care sint consumatori de droguri cu dependentd; au dorinta de a se trata;
dispun de referire din partea psihiatrului sau narcologului; abilitate mintala pentru implicarea in programele de reabilitare.
Odata cu externarea din spital dupa dezintoxicare, pacientii care din diverse motive, nu ajung la Centrul de reabilitare si
resocializare a bolnavilor dependenti de droguri pot, la dorinta, sa continue tratamentul in cadrul programelor de reabilitare
si reintegrare oferite de ONG-urile locale sau sa plece in afara tarii pentru tratament rezidential (cei cu venituri mari), sau sa
intrerupa tratamentul, oprindu-se la etapa de dezintoxicare. Avantajul ONG-urilor locale este ca ele ofera servicii fara plata
cu pastrarea anonimatului. Tn conformitate cu Standardul de asistenta psihologici a consumatorilor de droguri reabilitarea
in cadrul centrelor de zi si a comunitatilor terapeutice au la baza evaluare initiala complexa si regulata a problemelor
existente, caracteristicilor personale, suportului psihosocial existent, factorilor stresanti, realizatd de personal competent,
special pregatit. Pe baza acestei evaluari sint elaborate mai multe obiective in asistenta persoanei, iar progresul este urmarit
de-a lungul procesului de asistenta. Parte componenta a acestui tip de asistenta constituie relatiile cu alte servicii Tn domeniu
si referirea beneficiarilor pentru accesarea lor.
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PROGRAM DE FARMACOTERAPIE CU METADONA SAU BUPRENORFINA

Programul de tratament de substitutie cu metadona in Republica Moldova a fost aprobat de catre Ministerul Sanatatii, Muncii
si Protectiei Sociale prin Ordinului nr. 159 din 20 mai 2003.

Conform Hotaririi Guvernului nr.166 din 15 februarie 2005 este instituit tratamentul de substitutie cu metadona in institutiile
penitenciare, astfel Republica Moldova a devenit prima tara din Comunitatea Statelor Independente care a introdus
tratamentul dat in penitenciare.

Ordinul Ministerului Sanatatii nr.283 din 12.07.2007 ,,Cu privire la perfectionarea formelor si metodelor aplicarii terapiei
substituitive la bolnavii de narcomanie” a exclus unele criterii restrictive de inrolare (evidenta cazului de consum cu
dependenta la medicul narcolog), astfel sporind accesul la terapia de substitutie.

n baza ordinului ordinul Ministerului S3natatii, Muncii si Protectiei Sociale al Republicii Moldova nr. 107 din 26.01.2018 cu
privire la aprobarea Protocolului clinic national (PNC) ,Tratamentul farmacologic al dependentei de opiacee”. PCN este
elaborat in conformitate cu ghidurile clinice internationale actuale privind dependenta prin consum de opiacee. Din anul
2002 tratamentul farmacologic al dependentei de opiacee cu buprenorfina a fost implementat in cadrul unui proiect in IMSP
Dispensarul Republican de Narcologie, iar din anul 2004 a fost implementat tratamentul farmacologic cu metadona in cadrul
IMSP Dispensarul Republican de Narcologie, ulterior in IMSP Spitalul Clinic Municipal Balti, IMSP Spitalul Raional Cahul,
Comrat, Edinet, Ungheni, Falesti si Rezina, Departamentul Institutiilor Penitenciare (13 institutii penitenciare, inclusiv 4
izolatoare de detentie preventiva). Tratamentul farmacologic al dependentei de opiacee cu metadona si/sau buprenorfina a
fost recunoscut drept un instrument cost-eficient in solutionarea problemelor de sdnatate, de prevenire a raspandirii infectiei
HIV si a hepatitelor virale si de sporire a aderentei persoanelor HIV pozitivi la terapia ARV. Totodatd, tratamentul farmacologic
cu metadond si/sau buprenorfing contribuie atit la prevenirea supradozei si consumul ilicit de droguri, precum si la micsorarea
criminalitatii printre acest contingent. Prin TSO cu metadond sau buprenorfina se urmareste scopul de a inrola pacientul in
tratament, de a atenua sindromul de sevraj si de a asigura siguranta (evitdnd supradoza si decesul). Durata tratamentului
depinde de starea de sanatate si situatia sociald a pacientului.

Indicatorul cererii de tratament este unul dintre cei cinci indicatori cheie in domeniul epidemiologiei drogurilor care
estimeaza numarul si caracteristicile persoanelor care se adreseaza dupa tratament pentru consumul de droguri, substantele
utilizate, tipurile de tratament oferit. Estimarea se bazeaza pe Protocolul Comun al Indicatorului de Cerere de Tratament al
Grupului Pompidou — EMCDDA.

in prezent, Republica Moldova nu dispune de un sistem de colectare a datelor pentru misurarea indicatorului cererii de
tratament. Potentialele componente ale unui viitor sistem de colectare a datelor pentru indicatorul cererii de tratament in
Republica Moldova, in conformitate cu recomandarilor expertilor internationali, sint:

Institutia abilitatd in inregistrarea oficiala a cazurilor;

Unitatile responsabile de farmacoterapia cu metadona;

Institutiile medicale publice si private;

Departamentul Institutiilor Penitenciare al Ministerului Justitiei;

Programele de reducere a riscurilor;

Prestatorii de servicii de reabilitare si resocializare;

Inspectoratul General de Politie al Ministerului Afacerilor Interne;

S

Serviciul de Probatiune al Ministerului Justitiei.

SISTEMUL DE COLECTARE A DATELOR PENTRU CONSUMATORII DE DROGURI INREGISTRATI OFICIAL

n sistemul de colectare a datelor pentru consumatorii de droguri, inregistrarea oficiala a cazurilor, se afld in responsabilitatea
DRN, care introduce toate cazurile noi inregistrate oficial in baza de date si asigura mentenanta acesteia. Cazul este considerat
inregistrat oficial atunci cind fisa de notificare (pe hirtie) este completata si transmisa catre DRN, unde informatia este
introdusa in baza de date. Sursa principald de depistare a cazurilor noi de consum de droguri sunt institutiile medicale
(adresare voluntarad pentru tratament sau depistare accidentald in timpul controalelor profilactice?) si politia (care se
adreseazad serviciului narcologic pentru expertiza persoanelor retinute din diferite motive). Regulamentul depistarii,
inregistrarii si raportarii persoanelor consumatoare de droguri prevede diferite scenarii, de aceea persoanele care beneficiaza
de tratament in conditii de anonimat nu sint inregistrate in baza de date a DRN, astfel informatia prezentatda mai jos nu-i

2 Ex.: examinarea statutului sanatatii la nrolarea in serviciul militar
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include pe acesti pacienti. Dupa forma clinica, toate cazurile noi sint divizate in doua categorii mari: consum de droguri fara
dependenta si consum de droguri cu dependenta.

Figura 7. Distributia cazurilor noi inregistrate de consum de droguri, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru), 2015-2021
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Sursa: Dispensarul Republican de Narcologie
Pentru anul 2021 cele doua grupuri de cazuri noi, inregistrate de consum de droguri, pot fi descrise dupa cum urmeaza:

1. Grupul cazurilor noi inregistrate de consum de droguri fara dependenta:
e virsta medie la momentul inregistrarii este de 21,0 ani;
e drogul consumat la momentul inregistrarii, in majoritatea cazurilor, este marijuana (85,2%);
e calea de administrare la momentul inregistrarii, in majoritatea cazurilor, este fumatul (94,1%);
e persoanele de sex masculin constituie majoritatea (94,9%).

2.  Grupul cazurilor noi inregistrate de consum de droguri cu dependenta:
e virsta medie la momentul inregistrarii este de 22,9 ani;
e cele mai utilizate droguri sint din grupul opiaceelor (85,7%);
e calea de administrare la momentul inregistrarii este cea injectabila (81,6%);
e persoanele de sex masculin constituie majoritatea (98,8%).

Analiza caracteristicilor cazurilor noi inregistrate de consum de droguri ar putea doar intr-o masura oarecare sa reflecte
tendintele de consum de droguri in tara. La finele anului de raportare, in baza de date a Dispensarului Republican de
Narcologie numarul cumulativ a consumatorilor de droguri inregistrati oficial era 11707 cazuri si 487 cazuri noi.

Tabelul 3 . Numarul cazurilor noi inregistrate de consum de droguri in Republica Moldova, conform bazei de date a DNR

Anii 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Numadrul cazurilor noi in evidenta medicala 603 890 668 569 537 487
La 100 mii locuitori 17,0 25,0 18,8 21,53 20,63 18,73
Numarul cazurilor in evidentd medicald 11259 11661 11805 11924 1158* 11707
La 100 mii locuitori 317,0 328,7 332,2 451,53 446,13 449,63

*Numarul total a cazurilor in evidenta medicala este in descrestere in anul 2020 ca rezultat a actualizarii informatiei despre starea persoanelor aflate in
evidenta medicald

Din totalul cazuri noi luate in evidentd, dezagregate dupa substanta consumatd, majoritatea sunt de marijuana 246 sau
(50,5%), urmate de 176 (36,1%) cazuri de opiacee, 27 cazuri sau (5,5%) de SNPP, 23 cazuri sau 4,7% de barbiturate, si 12
cazuri sau (2,4%) de amfetamine. Comparativ cu anul 2020, n numarul total de cazuri noi luate in supraveghere se atesta
descrestere in consumul de marijuana de 1,2 ori (309 cazuri), dar creste in SNPP de 1,7 ori (16 cazuri). Totodata se urmareste
diferentad in cazurile noi de consum de droguri, cu dependenta si fara dependenta dupa drogul consumat.

3 Incidenta calculata in baza indicatorului ”populatia cu resedinta obisnuitd”. Indicatorul "populatia stabild” nu este publicat oficial pe pagina
statistica.gov.md.
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Tabelul 4. Ponderea tip drog consumat, cazuri noi de consum de droguri, cu si fara dependenta, DNR, 2020, 2021

Substanta 2020 2021
cu dependenta fara dependenta cu dependenta fara dependenta
Marijuana 11,7% 83,2% 13,5% 85,2%
Opiacee 87,2% 7,4% 85,7% 4,1%
Amfetamine 1,1% 4,4% 0,2% 1,7%
Substante neprecizate SNPP 0 1,1% 0 7,8%
Barbiturate 0 0,9% 0 1,2%

Se observa, Tn comparatia intre ani, cresterea consumului la marijuana precum la cei cu dependenta cit si la cei fara iar in
opiacee si amphetamine consumul scade. Creste considerabil consumul de SNPP la cei fara dependenta, comparativ cu 2020.
Totodata in cazurile noi, calea de administratre a drogurilor pe cale de injectare, scade la cei fara dependenta 3,9% (5,7%) si
la cei cu dependenta 81,6% (86,1%) comparativ cu 2020.

In distributia pe gen comparativ intre ani in cazuri noi de consum nu se atestd diferente semnificative.

Dupa nivelul de studii ponderea majoritara pentru 2021 cit si pentru anul precedent de raportare este in grupul celor cu studii
medii/special 96,6%% (96,4%).

TRATAMENTUL DE DEZINTOXICARE, ASISTENTA MEDICALA SI REABILITAREA PSIHOLOGICA

Principalul serviciu disponibil pentru consumatorii de droguri in cadrul sistemului national de servicii medicale este
dezintoxicarea, asistenta medicala si reabilitarea psihologica in regim de internare si ambulatoriu. Tratamentul de
dezintoxicare este gratuit in cazul persoanelor asigurate (angajati, studenti, elevi si pensionari, cu polita de asigurare medicala
obligatorie procurata) care se adreseaza in institutiile medico-sanitare publice, cu conditia divulgarii numelui pacientului si
altor date personale, urmata de inregistrarea in baza de date a DRN. Consumatorii de droguri care nu detin politd de asigurare
obligatorie de asistenta medicala beneficiaza de asistenta medicald urgenta specializatda de ambulatoriu si spitaliceasca
acoperite din contul mijloacelor fondurilor asigurarii obligatorii de asistenta medicala conform Programului unic al asigurarii
obligatorii de asistenta medicald si Normelor metodologice. Dezintoxicarea este oferita si de o institutie medicald privata
acreditatd ,Salvarea Natiunii”. in aceastd institutie acest serviciu se presteazi contra platd si pacientii nu sint inregistrati
oficial in careva baza de date. Distributia numarului pacientilor care au beneficiat de dezintoxicare pentru prima data in
decursul anului de raportare, per institutie abilitatd de a acorda acest serviciu este prezentata in (Figura 8).

Figura 8. Numarul de pacienti care au beneficiat de dezintoxicare in conditii de stationar pentru prima data in decursul anului, Republica
Moldova (malul drept al riului Nistru), 2017-2021
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TRATAMENTUL DE SUBSTITUTIE CU OPIACEE (TSO)

Programul de TSO este implementat prin realizarea unei sinergii de colaborare a sectorului guvernamental cu cel
neguvernamental. Dispensarul Republican de Narcologie impreuna cu alte institutii medicale asigura implementarea
componentei medicale, iar organizatiile neguvernamentale implicate complementeaza cu servicii psiho-sociale si de suport
pentru cresterea aderentei la tratament. Servicii TSO sunt furnizate Th noua site-uri prin Dispensarul Republican de Narcologie
(In doua puncte TSO: Chisinau), Spitalul Municipal Balti (intr-un punct TSO), Spitalul Raional Comrat (intr-un punct TSO),
Spitalul Raional Cahul (intr-un punctul TSO), Spitalul Raional Edinet (intr-un punct TSO), Spitalul Raional Ungheni (intr-un
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punct TSO), Spitalul Raional Falesti (intr-un punct TSO) Spitalul Raional Rezina (intr-un punct TSO) si Administratia Nationala
Penitenciare (in 13 penitenciare: Taraclia, Leova, Cricova, Cahul, Soroca, Rusca, Pruncul, Balti, Cricova, Pruncul, Rezina,
Branesti, Chisindu). Conform datelor Dispensarului Republican de Narcologie in anul 2021, serviciile de tratament de
substitutie cu opiacee (TSO) au fost decentralizate in 9 localitati din tard si Tn 13 institutii penitenciare, inclusiv in 4 IUP.
Numarul cumulativ pentru anul 2021 in Programul de Terapie de substitutie cu opiacee a fost inregistrat de 2179 beneficiari.
Numarul cazurilor noi pentru perioada de raportare este in descrestere si constituie 98 persoane.

Figura 9. Numarul total de beneficiari noi si cumulativi aflati in tratamentul de substitutie cu opiacee, Republica Moldova (malul drept al
riului Nistru), 2017-2021
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SERVICIILE DE REABILITARE PENTRU PERSOANE DEPENDENTE DE DROGURI

In cadrul Dispensarului Republican de Narcologie activeaza Centrul de Reabilitare Psiho-socialda pentru persoanele drog
dependente. Realizarea programului include citeva obiective strategice:

Suportul psihologic si social

Insdnatosirea si mentinerea abstinentei de lunga durata (abandonarea consumului de droguri).
Integrarea sociala si profesionala

Tmbunatétirea relatiilor cu cei din jur si integrarea familiala.

o O O O O

Formarea intereselor ce contribuie la modul de viata sanatos.

o Accesibilitatea programelor pentru beneficiari
Pe parcursul anului 2021, in tratamentul de reabilitare au fost incluse 227 de persoanesi si se urmareste cresterea numarului
persoanelor de gen femenin fata de anul precedent de raportare (192 barbati si 35 femei; virsta medie la momentul initierii
37-50 ani). Din numarul total al persoanelor care in anul 2021 au initiat cursul de reabilitare, 211 (92%) persoane au finalizat
cu succes si este in crestere fatd de 2020 (89%).

Tabelul 5. Consumatorii de droguri care beneficiaza de serviciile Centrului de Reabilitare pentru Persoane Dependente de Droguri, malul
drept la riului Nistru, 2017-2021

Au initiat curs de reabilitare Au finisat cu succes cursul de reabilitare Au abandonat cursul de reabilitare

2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021

Total 215 246 241 237 227 215 215 223 211 211 16 22 23 10 8
Femei 14 40 24 30 35 14 24 25 26 33 - 3 1 0 1
Barbati 201 206 217 207 192 201 191 198 185 178 16 19 22 10 7
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Prin Hotdrire de Guvern nr.232 din 18.04.17 s-a aprobat Regulamentul-cadru privind organizarea si functionarea Serviciului
social integrat pentru consumatorii de substante psihoactive si pacientii terapiei de substitutie si Standardele minime de
calitate.

Serviciul social integrat pentru consumatorii de substante psihoactive si pacientii terapiei de substitutie, cuprinde o platforma
complexa in contextul abordarii necesitatilor beneficiarilor si prestarea serviciilor. Abordarea multidisciplinara si
intersectoriald a problemelor cu care se confrunta persoanele consumatoare de substante psiho-active si pacientii terapiei
de substitutie este asigurata prin implicarea echipei multidisciplinare, care reprezinta grupul de specialisti (asistent social,
specialist consiliere de la egal la egal, psiholog, la necesitate psihiatru, narcolog si/sau alti specialisti relevanti) care
colaboreaza la evaluarea si planificarea interventiilor pentru atingerea scopului Serviciului integrat, conform prevederilor
Managementului de caz. Ministerul Sanatatii este membru al Consiliului National de Coordonare a programelor nationale de
profilaxie si control al infectiei HIV/SIDA, infectiilor cu transmitere sexuala si de control al Tuberculozei. Respectiv, ministerul
colaboreaza cu membrii societatii civile — prestatori de servicii sociale pentru grupul vizat, inclusiv in cadrul grupurilor tehnice
de lucru pe componenta de asistenta si protectie sociald, tratament, ingrijire si suport.

TRATAMENTUL TN INSTITUTIHLE PENITENCIARE

Conform datelor Administratiei Nationale a Penetenciarelor, in anul 2021 in sistemul penitenciar al Republicii Moldova (malul
drept al rfului Nistru) numarul total al consumatorilor de droguri inregistrati a fost de 558 si este in descrestere fata de 2020
(577 cazuri). in contextul asistentei medicale, serviciul medical al ANP poate oferi un tratament de dezintoxicare in cazul
sindromului de abstinenta, in acest serviciu au fost incluse 10 persoane in perioada de raportare. Severitatea sindromului de
abstinentd determina si locul unde este oferita dezintoxicarea (la nivelul institutiei de detentie sau cu deplasare la spitalul
penitenciar cu destinatie republicana nr. 16, Pruncul). Conform datelor ANP pe parcursul anului 2021 au fost inclusi 105
beneficiari (94 barbati si 11 femei) in farmacoterapie din ei 24 (22 barbati si 2 femei) sunt cazuri noi. Comparativ cu perioada
de raportare precedenta (2020 — 110 cazuri) se atesta o descrestere nesemnificativa a cazurilor incluse in TSO. Criteriile de
admitere in farmacoterapia cu metadon3 a detinutilor dependenti de droguri sint identice cu cele din sectorul civil. incepind
cu anul 2009, la iesirea din institutiile penitenciare, pacientii care se afla in farmacoterapie primesc un extras semnat, care
indica durata participarii in program, doza zilnica si data de administrare a ultimei doze. Cu acest extras, pacientul este
transferat pentru continuarea farmacoterapiei in sectorul civil.

Figura 10. Numarul total al detinutilor, consumatori de droguri, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru), 2018-2021
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TRATAMENTUL DEPENDENTEI DE DROGURI — STUDIU IBBS , 2020

Potrivit datelor studiului IBBS 2020 procentul PCID (persoane consumatoare de droguri injectabile), care niciodatda nu au
trecut tratamentul dependentei de droguri este mare pentru toate localitatile intrate in studiu.
Figura 11. Tratament pentru dependenta de droguri, IBBS 2020, %
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CONSUMATORII DE DROGURI INJECTABILE — BENEFICIARI Al PROGRAMELOR DE REDUCERE A RISCURILOR
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Programele de prevenire pentru PCID (persoane consumatoare de droguri injectabile) sunt implementate in sectorul civil si
sectorul penitenciar, inclusiv regiunea transnistreana in 29 unitati teritorial administrative. in sectorul penitenciar activitatile
de profilaxie HIV pentru CDI sunt implementate in 18 institutii penitenciare din tara inclusiv 3 din regiunea transnistreana.
Pe parcursul anului 2021, 16.285 (16.302 in a.2020) au beneficiat de servicii (schimbul de seringi fiind unul de baza) din care
13.287 de beneficiari in sectorul civil si 2.998 de beneficiari in sistemul penitenciar. Numarul consumabililor distribuite Tn
grupul PCID de PRR (program de reducere a riscului), in anul 2021 sunt prezentate in (Tabelul 6 ).

Tabelul 6. Numarul de prezervative si seringi distribuite in grupurile cu risc sporit de infectare HIV (PCID, PCID/Detinuti ), Republica Moldova
2017-2021

2017 2018 2019 2020 2021
Prezervative (total) 595.719 1.347.886* 411.515 468.650 581.927
Seringi (total) 2.931.429 2.902.391 2.279.009 2.243.154 2.750.015
Fiole de naloxona 4 065 n/a 3,736 2,430 3.807

* numarul prezervative repartizat pentru tot grupul GRSI (PCID, LSC, BSB)

Tn anul 2021 din sursele CNAM in valoare total de 1.340.000 MDL au fost finantate 2 ONG-uri care oferd servicii de reducere
a riscurilor pentru populatiile cu risc sporit de infectare. au prestat servicii de prevenire pentru prin intermediul carora au
beneficiat de servicii din pachetul de baza 1.450 de persoane; aditional, 1.975 persoane au beneficiat de servicii din pachetul
suplimentar (atractiv). in acelasi timp, au continuat activatea trei clinici mobile care au oferit servicii de prevenire pentru
toate populatiile cheie inclusiv CDL.

CONSECINTELE ASUPRA SANATATII / MORTALITATEA ASOCIATA CONSUMULUI DE DROGURI

Republica Moldova nu dispune de date pentru raportare in conformitate cu definitia standard a decesului asociat consumului
de droguri (DAD). in anul 2020, in Republica Moldova pe malul drept al riului Nistru nu s-au inregistrat progrese in
standardizarea definitiei decesului asociat consumului de droguri. Datele pentru indicatorul-cheie al epidemiologiei
drogurilor au fost colectate din trei surse:

1. Centrul de Medicina Legala al Ministerului Sanatatii;
2. Registrul general al mortalitatii, detinut de Agentia Nationald de Sanatate Publica
3. IMSP Dispensarul Republican de Narcologie al Ministerului Sanatatii.

Alte surse disponibile referitoare la DAD nu exista in Republica Moldova.

CENTRUL DE MEDICINA LEGALA

Centrul de Medicina Legala (CML) este unica institutie publicd de expertiza judiciara specializata in domeniul medicinei
legale, psihiatriei judiciare, inclusiv si in expertiza toxicologica din Republica Moldova. Structura organizationala CML
presupune 25 subdiviziuni teritoriale (municipale si raionale) si 6 subdiviziuni cu statut republican. Tn subdiviziunile
republicane de laborator se concentreaza si se cerceteaza toate probele biologice prelevate (materialul cadaveric — sange,
urina, tesuturi) de pe intreg teritoriul Republicii Moldova in afara de malul stang al raului Nistru.

n cazurile deceselor survenite n afara institutiilor medico-sanitare, cadavrele sunt examinate la locul decesului de un grup
de ancheta operativa cu participarea medicului legist, care efectueaza examinarea externa a cadavrului si a obiectelor din
jur. Dupa examinare la locul depistarii, cadavrele sunt expediate de catre organele de drept (ofiterul de urmarire penala,
agentul constatator, etc.) la examinarea medico-legala in scopul stabilirii: cauzei, vechimii estimative si imprejurarilor mortii;
vechimii producerii leziunilor; mecanismelor de producere a leziunilor si raportului lor de cauzalitate cu moartea; gradului
vatamarii corporale; prezentei alcoolemiei, drogurilor (dupa caz) sau a altor substante toxice, altor probleme conexe
cadavrului ; interpretarea rezultatelor cercetarilor de laborator medico-legale si medicale. Decizia privind efectuarea unei
expertize/constatari medico-legale este luata de catre reprezentantul organului de drept, ca urmare a prezentei suspiciunilor
de moarte violenta. Examinarea toxicologica la prezenta drogurilor in sange si in alte lichide biologice este efectuata in baza
solicitarii reprezentantul organului de drept sau a medicului legist. Legislatia Tn vigoare nu obliga medicul legist sa efectueze
analiza toxicologica in cazul tuturor cadavrelor supuse examinarii medico-legale (cum este in cazul determinarii alcoolemiei,
care se efectueaza la toate cadavrele supuse examinarii medico-legale). Pe parcursul anului 2021 au fost efectuate 711
investigatii toxicologice (cadavre si persoane) pentru determinarea prezentei de droguri ilegale si sunt in crestere de 1,5 ori
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fata de 2020 (478). Din totalul investigatiilor toxicologice, (15,8) sau in 113 cazuri (55 persoane si 58 cadavre) au fost

nregistrate rezultate pozitive la prezenta drogurilor ilegale. Tn pofida a numarului mai mic de cazuri de deces cercetate 4836

pentru anul 2021 fata de anul precedent de raportare (2020 7881) ponderea rezultatelor pozitive este mai mare 1,2%.

Numarul scazut a investigatiilor toxicologice pentru identificarea drogurilor ilegale in probele prelevate examinate de CML

poate fi explicata prin urmatoarele:

>

lipsa unei reglementari legislative bine stabilite Tn acest domeniu, la moment decizia este luata in baza solicitarii
autoritatilor de urmarire penald sau de catre medicul legist urmare a suspiciunilor aparute in procesul examinarii
cadavrului;

echipament insuficient si invechit in laboratorul de Toxicologie medico-legala;

capacitatea redusa a laboratorului de Toxicologie medico-legald, datorita deficitului de resurse umane;

cooperare insuficienta intre Ministerul Afacerilor Interne, Procuratura Generala si expertii medico-legisti de sector,

inclusiv in domeniul pastrarii temporare si transportarii materialului cadaveric in termenii prestabiliti.

Tabelul 7 . Numarul cazuri de investigatii toxicologice conform CML, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru), 2017-2021

Anii 2017 2018 2019 2020 2021
Decesele cercetate de CML 7362 7823 7936 7881 4836
Decesele suspectate de moarte violenta 2517 2536 2308 2096 2040
Numarul investigatiilor toxicologice la prezenta drogurilor 298 221 260 478 711
ilegale
Rezultate pozitive ale investigatiilor toxicologice, total 101 72 50 65 113
Rezultate pozitive ale investigatiilor toxicologice, cadavre 33 22 16 20 58

Pentru anul 2021, sau inregistrat 58 cazuri DAD (deces asociat consumului de droguri), (8,1%) din rezultatele pozitive ale

investigatiilor toxicologice ce atesta o crestere fata de anul 2020 (4,2%).

Tabelul 8. Distributia dupa virsta si sex a cazurilor pozitive DAD conform CML, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru), anul 2021

Cadavre 20 ani sau 21-24 25-30 31-40 41-45 46 ani si mai
mai putin ani ani ani ani mult
Barbati 0 3 4 23 5 16
Femei 1 1 2 1 1 1
Tipul drogului identificat
opium 0 0 0 4 0 0
alfa-PVP 0 1 1 6 0 0
benzodiazepine 1 1 2 8 5 5
canabis 0 0 0 1 0 0
der.acid barbituric 0 0 0 2 0 0
metadona 0 0 2 6 0 0
der.amfetamine 0 0 1 0 0 0
tramadol 0 1 0 3 0 1
heroina 0 0 0 1 0 0
antidipresiv 0 0 0 0 1 0
triciclic

der.fenotiazina 0 0 1 1 0 0

Majoritatea cazurilor DAD sunt in segmentul de varsta 31-40 ani urmat de 46 ani si mai mult, 51 de gen masculin si 7

femenin.

Figura 12 . Distributia cazurilor DAD, in functie de gen, date comparate 2017 - 2021
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in ceea ce priveste varsta
persoanelor decedate ca urmare
a consumului de droguri
(Figural3), se observa ca din
totalul cazurilor DAD pentru anul
raportat, majoritatea cazurilor 24
(42%) cazuri sunt in intervalul de
varsta cuprinsa intre 31-40 de ani
iar in segmentul 46+ - 17 (29%)
cazuri.

Pentru anul 2021, tabloul statistic a investigatiei toxilcologice la drogul consumat in cazurile DAD, releva cd, cea mai
consumata substanta ramine a fi ca si in anul precedent benzodiazepine (22 cazuri), apoi urmeaza metadona (14 cazuri),
barbiturice (12 cazuri), alfa-PVP (9 cazuri). (Figura 14)

Figura 14. Distributia cazurilor de deces, in functie de substanta detectata la examenele toxicologice, in perioada 2017-2021
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Totodata CML raporteaza depistarea prin investigatia toxilcologica a policonsumului de substante in 14 cazuri DAD, fiind in
crestere in comparatie cu anul 2020 (4 cazuri).

Variatiile substantelor combinate depistate au fost: canabinoide+benzodiazepine; metadona+benzodiazepine;
barbiturici+tramadol; metadona+barbiturici+benzodiazepina; tramadol+morfina+benzodiazepina+alfaPVP;
alfaPVP+canabinoide; metadona+amitriptelina; alfaPVP+tramadol ; barbiturici+benzodiazepina; metadona+alfaPVP ;
metadona+fenotiazina+benzodiazepine; metadona+canabinoide; barbiturici+benzodiazepina+fenotiazina.)

REGISTRUL GENERAL AL MORTALITATII

Cazurile DAD nu sint inregistrate intr-o baza de date separata, dar ele pot fi extrase din Registrul general al mortalitatii (RGM).
Certificatele medicale constatatoare ale decesului sint verificate, codificate si procesate in Registrul general al mortalitatii din
cadrul Agentiei Nationale pentru Sdndtate Publica (ANSP).
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n anul de raportare, au fost inregistrate 24 cazuri DAD (23 barbati si 1 femeie) in Registrul general al mortalitatii, conform
Clasificarii Internationale a Maladiilor, revizia X (CIM X), Figura 15. In baza datelor se observa cresterea cazurilor de 1,4 ori
fatd de anul precedent (17 cazuri). Segmentul de virsta a caziurilor DAD este cuprins intre 25 si 47 ani.

Numarul cazurilor DAD se poate defini ca incert prin faptul ca certificatele constatatoare ale decesului trebuie sa fie emise,
conform legii, inainte de inmormintarea cadavrului (adica in citeva zile de la gasirea cadavrului) si rezultatele investigatiei
toxicologice sint disponibile mult mai tirziu (in 3-4 luni), iar medicii nu modificd ulterior cauza mortii in certificatele
constatatoare ale decesului.

Figura 15. Distributia numarului de DAD Tnregistrate dupa cauzele de deces din certificatele constatatoare ale decesului, RGM, Republica
Moldova (malul drept al riului Nistru), 2017-2021
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SF11 - consum de opiacee
F19 - consumul drogurilor multiple si altor substante psiho-active
X42 - intoxicatii accidentale prin sau la expunerea la narcotice si psihodisleptice (halucinogene)

X62 - Intoxicatii accidentale prin si la expunere la solventi organici si hidrocarburi halogene si emanatiile lor

DISPENSARUL REPUBLICAN DE NARCOLOGIE

Medicii narcologi raporteaza catre IMSP Dispensarul Republican de Narcologie cazurile de deces al consumatorilor de droguri
sau fostilor consumatori inregistrati odata ce acestea devin cunoscute. in termenii Uniunii Europene, aceste date ilustreazi
ntr-o careva masura ,,mortalitatea generald” a consumatorilor de droguri oficial inregistrati ih Republica Moldova. incepind
cu anul 2011 cazurile de decese prin supradozare in rindul consumatorilor de droguri inregistrati oficial nu este raportat. Este
greu de interpretat tendintele din cauza consistentei necunoscute a datelor colectate din aceastd sursa (caracterul de
completare a rapoartelor la nivel de raion).

Pe parcursul anului 2020, au fost inregistrate 84 cazuri de deces (51 cazuri a.2019) la consumatori de droguri cunoscuti (cu
elemente de examen clinic — necropsic — date de istoric medical si de ancheta elocvente), dar a caror cauza de deces a fost
relationata cu patologii asociate sau consecutive consumului cronic de droguri (cazuri cu asa - zisd cauzalitate indirecta).

Figura 16 . Numarul de decese din cazurile inregistrate oficial de consum de droguri, RM (malul drept al r.Nistru), anii 2017-2021
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SUPRADOZAREA IN RINDUL CONSUMATORILOR DE DROGURI INJECTABILE, STUDIU IBBS 2020
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Potrivit rezultatelor studiului IBBS 2020 supradozarea in ultimele 12 luni are valori mai mari in localitatile de pe partea dreapta
a Republicii Moldova (Chisindu 14,6%, Balti 16,3%) si este in crestere comparativ cu runda din 2016 pentru toate orasele
intrate in studiu.

Figura 17 . Ponderea respondentilor PCID care au raportat supradozari in ultimele 12 luni%, Republica Moldova, IBBS 2016, 2020
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Figura 18. Ponderea respondentilor PCID care au utilizat naloxona
pentru sine sau pentru alti utilizatori %, Republica Moldova, IBBS
2020
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Valorile cele mai mari de utilizare a naloxonei sunt in Balti = Ribnita

31,2%, Tiraspol 19,5% urmat de Chisinau 11,8% iar cea mai
mica este in Ribnita 4%.

INCONSISTENTA DATELOR

Numarul cazuri DAD variabil intre surse ar putea fi explicat de stigma sociald, de complexitatea procedurilor aferente
confirmarii unui caz de DAD conform legislatiei in vigoare si de faptul cad rezultatele investigatiilor toxicologice devin
disponibile mai tirziu (3-4 luni dupa deces). in ultimul caz, medicii nu intotdeauna schimba cauza mortii in certificatul medical
constatator al decesului. incrucisarea datelor colectate intre surse nu a fost efectuatd. Din anul 2020, dou$ institutii care
administreaza datele DAD verifica suprapunerea cazurilor.

Inconsistenta datelor din sursele prezentate anterior confirma faptul ca, realitatea DAD si a supradozarilor fatale cu droguri
si alte substante psihotrope ramine putin cunoscuta in Republica Moldova.

Tn contextul celor expuse anterior sint evidente deficientele sistemului de investigare si inregistrare a DAD. Investigatiile
toxicologice la prezenta drogurilor ilegale in probele biologice ale cadavrelor examinate nu sint obligatorii si sunt efectuate
contra plata, fapt ce sporeste riscul pierderii din vizor a cazurilor DAD. Efectuarea expertizei doar in cazul unor suspiciuni,
cum ar fi vatamaturile corporale (locuri de injectare), seringi gasite la fata locului, prafuri etc., de fapt exclude alte cazuri de
DAD, la care lipsesc semnele externe de administrare a drogurilor. Capacitatile tehnice ale laboratorului toxicologic al CML si
ale structurilor teritoriale ale CML ofera doar posibilitatea de analiza calitativa la principalele grupuri de droguri ilegale. Astfel,
nu este disponibil suportul credibil pentru un diagnostic corect. Durata mare de timp dintre prelevarea probelor biologice si
disponibilitatea rezultatelor (3-4 luni) face ca inregistrarea decesului sa ramina sub alt cod al Clasificarii Internationale a
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Maladiilor, decit cauza stabilita de catre medicul legist. Stigma sociald si complexitatea procedurii legale aferente le
determina pe rudele defunctului sa recurga la ascunderea cauzei reale a decesului asociat consumului de droguri.

BOLILE INFECTIOASE ASOCIATE CONSUMULUI DE DROGURI

Infectia cu HIV in Republica Moldova continua sa prezinte o problema prioritara de sanatate; epidemia HIV se considera
concentratd n grupurile cu risc sporit de infectare, in special in rindul consumatorilor de droguri injectabile. Primul caz HIV
n Republica Moldova a fost depistat in anul 1987. in Republica Moldova setul minim de boli infectioase de interes pentru
acest indicator include HIV/SIDA si hepatitele virale B si C. De asemenea bolile sexual transmisibile, sifilis si tuberculoza sint
parte a monitorizarii.

HIV

STUDII SI CERCETARI

Infectia HIV in Republica Moldova este concentrata in grupurile vulnerabile inclusiv populatia PCID (consumatori de droguri
injectabile). Incepind cu anul 2001 au fost efectuate sase studii de seroprevalenta HIV in rindul PCID. in ultimile patru runde
2009/2010, 2012/2013, 2015/2016, 2020 a fost aplicatd aceeasi metoda de analizd (RDS) care oferd posibilitatea observarii
prevalentei in tendinta. (Tabelul 9).

Tabelul 9. Prevalenta % HIV in grupul PCID, Republica Moldova, IBBS 2009/2010, 2012/2013, 2015/2016, 2020

Localitatea 2009/2010 2012/2013 2015/2016 2020

de colectare a Esantion Prevalenta Esantion Prevalenta Esantion Prevalenta Esantio Prevalenta
datelor HIV HIV HIV n HIV
Chisinau 301 16,4 339 8,5 362 13,9 365 8,1
Balti 362 39,8 362 41,8 342 17,0 357 14,9
Tiraspol 281 12,1 297 23,9 334 29,1 333 23,5
Ribnita n/d n/d 97 43,7 300 22,2 322 14,5

Studiile de prevalenta HIV desfdsurate in 2001 si 2003/2004 au aplicat metoda de esantionare timp-locatie cu testarea
lavajului seringilor utilizate a beneficiarilor programelor de reducere a riscurilor. Studiul de seroprevalenta HIV, desfasurat in
2007, a aplicat esantionarea probabilistica a beneficiarilor programelor de reducere a riscurilor cu testarea mostrelor de
singe. Tn anul 2009/2010, 2012/2013, 2015-2016, 2020 a fost aplicatd esantionarea ghidatd de respondenti cu testarea
calitativa a mostrelor de singe.

STATISTICA DE RUTINA

Incidenta infectiei cu HIV in a.2021 a constituit 19,8 cazuri (a.2020, 16,8) la 100 mii populatie. In datele dezagregate pe
teritoriile tarii, pentru partea dreapta a Nistrului 17,9 (a.2020 15,9) si cele din Est 34,4 (a.2020 30,0) se observa crestere fata
de anul precedent de raportare. S-a inregistrat o crestere a incidentei dupa gen cit la barbati 24,1 cazuri (a.2020 20,4) atit si
la femei 15,9 cazuri (a.2020 13,5). Calea de transmitere heterosexuald ramine a fi prioritara 88,1% cazuri (a.2020 90,3%)
urmatd prin consumul de droguri 3,7% cazuri (a.2020 3,1%), apoi cea homosexuald 3,2% (a.2020 4,2%), dupa prin
transmiterea de la mama la copil 2,6% (a.2020 2,4%).

Din totalul testelor la HIV in anul 2021, 3,7% (4,2% a.2020) din testari au fost efectuate in grupul persoanelor cu risc sporit
de infectare si al partenerilor lor sexuali. Din grupul PUDI in anul 2021 au fost confirmate si intrate in evidenta medicala 38
persoane.

Figure 19. Numarul cazuri HIV depistati, R.Moldova (malul drept riului Nistru), anii 2018-2021
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Cat tine de testarea la HIV in sistemul penitenciar din numarul 4496 de teste rapide HIV efectuate 92 au fost pozitive. Tn
conformitate cu datele Directiei Medicale a Administratiei Nationale a Penitenciarelor, la finele anului 2021 in sistemul
administratiei penitenciare se aflau in evidenta 175 de pacienti HIV, dintre care 20 cazuri noi.

HEPATITELE VIRALE

STUDII S| CERCETARI

Pentru prima data, un studiu de seroprevalenta a virusului hepatitei C (VHC) si a virusului hepatitei B (VHB) in rindul PCDI
(consumatori de droguri injectabile) a fost desfasurat in anul 2007, in rindul PCDI beneficiari ai programelor de reducere a
riscurilor, fiind aplicata esantionarea probabilistica cu testarea mostrelor de singe la HIV, VHC, VHB. Rundele urmatoare ale
studiului IBSS din anul 2009, 2012/2013 si 2015/2016, 2020 au fost realizate prin metoda RDS (esantionarea ghidata de
respondenti cu testarea calitativa a mostrelor de singe). Conform rezultatelor IBSS 2020, prevalenta virusului hepatitei C este
de 49,2% si hepatitei B de 3,5% in Chisinau, 49,1% respectiv 1,2% in Balti, 42,1% respectiv 1,7% in Tiraspol, 63,1% respectiv
10,8% in Ribnita (Tabelul 10)Republica Moldova este considerata o regiune endemica pentru hepatitele virale B si C.
Imunizarea generald a nou-nascutilor impotriva hepatitei virale B a inceput in anul 1995.

Tabelul 10. Prevalenta % VHC si VHB in rindul PCID, IBBS 2012/2013, 2015/2016, 2020 Republica Moldova

Localitatea de 2012/2013 2015/2016 2020

colectare a datelor Prevalenta Prevalen Prevalen Prevalen Prevalen Prevalen
VHC ta VHB ta VHC ta VHB ta VHC ta VHB

Chisindu 65,4 6,6 60,4 4,9% 49,2 3,6

Balti 38,5 12,4 41,8% 5,4% 49,1 1,2

Tiraspol 35,3 4,1 62,1% 4,0% 42,1 1,7

Ribnita 61,4 0,0 32,7% 1,0% 63,1 10,8

STATISTICA DE RUTINA

Pentru anul 2021, incidenta 0, 27 cazuri (a.2020 0,12 cazuri) la 100 mii populatie prin hepatita virald acuta B si 0,30 cazuri
(a.2020 0,45 cazuri) hepatita virala acuta C. Relevant caracteristicilor demografice conform fisei epidimiologice, hepatitele
virale B si C au fost diagnosticate preponderent in localitati urbane, preponderent in grupul maturi.

Tn scopul sporirii diagnosticului precoce si a accesul la tratamentul hepatitelor virale in rindul grupurilor cu risc sporit de
infectare a fost introdusa testarea la markeri a hepatitelor (obiectiv in Programul National de combatere a hepatitelor virale
B, C si D) acoperit din fondurile CNAS.

n republics se realizeaza testarea de screening la hepatitele virale B si C cu teste rapide de diagnostic, sporind accesibilitatea
populatie la testare. In anul 2021 cu teste rapide de diagnostic au fost testate 77813 persoane din grupele la risc sporit de
infectare la markerul AgHBs si 69556 persoane la markerul anti-HCV.

Tn conformitate cu Programul national de combatere a hepatitelor virale B, C si D si Planul de vaccinari pentru anul 2021, a
fost realizata imunizarea contra hepatitei virale B a persoanelor din grupurile de risc sporit de infectare. Cuprinderea vaccinala
contra hepatitei virale B a grupurilor cu risc sporit de infectare in anul 2021 a avut o tendinta de crestere, constituind cu |
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doza - 58,7%, cu a ll doza- 52,6%, cu a lll doza -31,5% si cu a IV doza- 80,5%, comparativ cu anul 2020, respectiv 39,0 %, 47,9%,
48,0 % si 53,2%

ALTE COMORBIDITATI ASOCIATE CONSUMULUI DE DROGURI

Datele despre cazurile de tuberculoza de pe ambele maluri ale riului Nistru sint stocate intr-o baza de date electronica (SIME
TB) la Institutul de Ftiziopneumologie. incepind cu anul 2006, in fisa de colectare a datelor despre cazurile de tuberculoza a
fost addugata intrebarea despre consumul de droguri. Consumul de droguri este o practica extrem de stigmatizata si ascunsa
in Republica Moldova. Astfel, pacientii de tuberculoza prefera sa nu ofere informatii la acest subiect. Aceasta ar putea fi o
explicatie de ce numarul de pacienti cu tuberculoza care au declarat consumul de droguri este atit de scazut .

Tabelul 11. Comorbiditatea cu TB raportata, Republica Moldova, 2016-2020

2017 2018 2019 2020 2021
Numar pacienti cu tuberculoza cazuri noi si recidive 3333 3020 2879 2253 2067
Pacienti cu tuberculoza NUMmar 42 29 26 27 21
cazuri noi si recidive
care au declarat consum de droguri Ponderea 126 096 0.90 119 101

Sursa: SIME TB, IFP

Tn anul 2021, din 2067 pacienti cu tuberculoza cazuri noi (1616) si recidive (451), 21 pacienti au declarat consumul de droguri
si astfel prezinta in tendintd o scadere fata de anul de raportare precedent. De la 01 octombrie 2014 in RM a luat start
proiectul finantat de TB REACH/PAS ”Extinderea accesului la metoda rapida de diagnostic a tuberculozei (GeneXpert) in
grupurile vulnerabile (consumatorii de droguri injectabile si persoanele fara adapost)”.

CORELATIILE SOCIALE SI CONSECINTELE LEGALE

PROBLEMELE SOCIALE

Potrivit EMCDDA, conceptul de excludere sociala asociata consumului de droguri — concept dezvoltat pentru tarile Uniunii
Europene — este unul multidimensional. Acesta presupune practici de excludere cum ar fi, deprivarea economica sau saracia
si consecintele lor; discriminarea sociald si politica; concedierea si accesul redus la serviciile de sanatate, de educatie si
calificare. Excluderea sociala apare ca subiect in cercetdrile din ultimii ani privind caracteristicile consumului de droguri si
consecintele sociale, legale si pentru sanatate. Informatia disponibild cuprinde factorii socioeconomici asociati consumului
de droguri si, in special, consumul problematic de droguri, concentrat in grupuri populationale care sint supuse multiplelor
procese de excludere, cum ar fi afilierea la o minoritate, consumul de droguri si suportarea consecintelor excluderii sociale si
economice. Prevenirea discriminarii consumatorilor de droguri se efectueaza in baza Legii nr.121 privind asigurarea egalitatii
din 25.05.2012, a Legii ocrotirii sanatatii nr. 411-XIl din 28.03.1995, a Legii nr. 263- XVI din 27.10.2005 cu privire la drepturile
si responsabilitatile pacientului, precum si a altor legi si hotarari de guvern. Nediscriminarea persoanelor consumatoare de
droguri in domeniul sanatatii publice este prevazuta in mod expres de alin.(1) art. 17 din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411-XIl
din 28.03.1995%, precum si de Legea nr. 263-XVI din 27.10.2005 cu privire la drepturile si responsabilitdtile pacientului.

INFRACTIUNI LEGATE DE TRAFICUL DE DROGURI

Pe parcursul anului 2021, pe malul drept al riului Nistru au fost inregistrate 818 infractiuni legate de traficul de droguri (Figura
19) si astfel se atesta o descrestere a numarului total de crime legate de droguri, comparativ cu anul 2020 .

Figura 20 . Numarul de infractiuni legate de traficul de droguri, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru), 2017-2021

4 http://www.amed.md/legead11.pdf
5 http://www.sibm.md/uploads/files/lege_263-XVI.pdf
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Analiza datelor infractiunilor legate de droguri in coraport cu gravitatea infractiunilor denota faptul ca marea partea a
acestora se incadreaza in categoria celor mai putin grave si usoare.

Pe parcursul anului 2021, numarul infractiunilor legate de traficul si consumul ilicit de droguri, numarul cazurilor deosebit de
grave au constituit - 84 infractiuni, grave au constituit - 231 infractiuni si mai putin grave si usoare au constituit - 503
infractiuni.

Figura 21. Gravitatea infractiunilor legate de droguri, 2018-2021

=2018 =2019 =2020 =2021

698
538 = °92 546 503
252
115 84 124 97
o o 0 = = == = =
Exceptional de grave Deosebit de grave Mai putin grave si usoare

Numarul dosarelor de ancheta penalad pentru infractiuni legate de traficul si consumul de droguri pe parcursul anului 2021,
inregistrate -818 dosare, expediate procurorului- 533, expediate in judecatd-511, fincetate-8 dosare, clasate- 33 dosare.
Analizand activitatea desfasurata de catre organele de urmarire penald in conlucrare cu oficiile Procuraturii, se atesta un
trend anual stabil al activitatii de urmarire penala. Dosare penale intentate dupa tipul de drog pentru anul 2021 :

Etnobotanice + 94 dosare, Plante de cinepa + 19dosare
Marihuana + 122 dosare, Amfetaminele + 25 dosare,
Medicamentoase + 26 dosare, MDMA + 17 dosare
Heroina + 7dosare, PVP + 32 dosare,

Hasis £ 4 dosare Plante de mac % 10 dosare,

Altele + 462 dosare

Marijuana reprezinta obiectul infractiunilor asociate drogurilor onform datelor raportate, urmata de heroina, amfetamina,
etnobotanice, specifica in cele mai multe cazuri in mediul urban. (Figura 22)

Figura 22. Ponderea tipului de drog pentru perioada 2019- 2021

40



178

E Marihuana ® Heroina E Amfetamina H Etnobotanice

30
%253

Rural

13 10

1111

Rural

2019 2020 2021

Analiza impartirii zonale a drogurilor traficate, denota faptul ca in raioanele din zona centrala a tarii este documentat
traficul sporit cu marihuana, etnobotanice, amphetamine. Zona de nord a tarii deasemenea se claseaza pe primele pozitii in
ceea ce priveste traficul cu marijuana si etnobotanice, iar in zona de sud prevaleaza consumul de amfetamine, marihuana si
plante de cinepa. (Figura 23)

Figura 23. Impértirea zonal3 (teritoriald) a drogurilor traficate, 2021
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Numarul cazurilor de pastrare a substantelor narcotice cu scop de a le transmite detinutilor in institutiile penitenciare in anul
2021 au fost inregistrate 57 cazuri si sunt in crestere comparativ cu anul 2020- 37 cazuri.

Conform datelor statistice pe parrcursul anilor 2017-2020 se observa o descrestere a persoanelor anchetate pentru trafic de
droguri, trimise in judecatd Pentru anul 2020, numarul persoanelor anchetate pentru trafic de droguri, trimise in judecata au
fost 598 persoane. (Figura 24)

Figura 24. Numarul persoanelor anchetate pentru trafic de droguri trimise in judecatd Republica Moldova (malul drept al r. Nistru), 2018-
2021
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Numarul total de persoane anchetate pentru infractiuni legate de droguri pentru anul 2021, constituie- 657. Din care femei
— 45, barbati - 612. Tn ceea ce priveste distributia dupa sex a persoanelor anchetate penal pentru trafic de droguri comparativ
cu anul 2020, se atesta o crestere a ponderii barbatilor (Figura 25)

Figura 25. Numarul persoanelor anchetate pentru trafic de droguri %, dezagregate dupd sex RM (malul drept al r.i Nistru), 2018-2021
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Analizind circumstantele savirsirii infractiunilor legate de droguri constatam ca majoritatea infractiunilor sunt savirsite de
persoanele care sunt la prima abatere de acest gen, care nu sunt angajate in campul muncii dar si cele cu antecedente
penale la momentul savirsirii infractiunii. La compartimentul distributia pe virste a persoanelor implicate Tn infractiunile
legate de traficul de droguri, grupul persoanelor in virsta de 30 de ani si mai mult, are cea mai mare pondere de-a lungul
timpului in infractiunile legate de traficul de droguri. Persoanele suspecte de savirsirea infractiunilor legate de droguri sunt
comise de catre persoane cu varsta cuprinsa intre 18 — 24 ani si a celor de peste 30 ani, in cea mai mare parte de gen
masculin (Figura 26)

Figura 26. Distributia dupad grupuri de virstd %, persoane anchetate pentru trafic de droguri, Republica Moldova (malul drept al riului
Nistru), 2018-2021
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Sursa: MAI

n cazul barbatilor implicati in infractiuni legate de traficul de droguri grupurile de virstd de 30 ani si mai mult, are cea mai
mare pondere pe parcursul anilor 2018-2021 (Figura 27).

Figura 27. Distributia dupa grupuri de virsta %, persoanele de sex masculin anchetate pentru trafic de droguri, Republica Moldova (malul
drept al riului Nistru), 2018- 2021.
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Sursa: MAI

n cazul femeilor implicate in infractiuni legate de traficul de droguri, grupul de virsta de 30 ani si mai mult are cea mai mare
pondere, la fel se atesta o crestere in grupul 18-24 ani fata de anul 2020.

Figura 28. Distributia dupa grupuri de virsta %, persoanele de sex feminin anchetate pentru trafic de droguri, Republica Moldova (malul
drept al riului Nistru), 2018- 2021
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Sursa : MAI

n cazul persoanelor anchetate penal pentru cultivarea plantelor cu continut narcotic, conform art.217, al.1si 217, al.1,
majoritatea persoanelor sunt de gen masculin.

Tabelul 12. Distributia dupa sex a persoanelor anchetate penal pentru cultivarea plantelor cu continut narcotic, Republica Moldova
(malul drept al riului Nistru), 2021

Barbati Femei Total
nr. % nr. % nr. %
Cu scop de instrainare(art. 217" al.1) 2 0,35 - 0 2 0,33
Fara scop de instrdinare(art. 217 al. 1) 21 3,65 11 33,33 32 5,26
Total (art.217, al.15i 2174, al.1) 23 4,0 11 33,33 34 5,59
Total persoane trase la rdspunderea penala pentru comiterea infractiunilor legate de droguri 575 100% 33 100% 608 100
%

Sursa: MAI

Majoritatea persoanelor (barbati si femei) anchetate penal pentru cultivarea plantelor cu continut narcotic fara scop de
instrainare (art. 217 al. 1) au virsta de 30 de ani sau mai mult.

Tabelul 13 .Distributia dupa grupuri de virsta si sex, persoanele anchetate pentru cultivarea plantelor cu continut narcotic, Republica
Moldova (malul drept al riului Nistru), 2021

Barbati Femei Total

Cu scop Fard scop Cu scop de Fard scop Cu scop de Fara scop
de de instrainare de instrainare(ar de

instrainar instrainar (art. 217* instraina t.217%al.l instrainare

e (art. e (art. 217 al.1 re (art. (art. 217 al.
217t al.1) al. 1) 217 al. 1) 1)
14-15 ani - - - - - -
16-17 ani - - - - - -
18-24 ani 2 1 - - 2 1
25-29 ani - 1 - - - 1
30 ani si mai - 19 - 11 - 30

mult
Total 2 21 - 11 2 32
Sursa: MAI

PIATA DROGURILOR
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SECHESTRARILE DE DROGURI

Conform raportului MAI un obiectiv prioritar este - relevarea filierelor de contrabanda si punere in circulatie a drogurilor
ilicite. Capturile de droguri sunt calificate de experti, mai putin ca un indicator al ofertei de droguri, poate mai degraba ca un
indicator direct al activitatilor de aplicare a legii in domeniul drogurilor, cu reflectarea in acelasi timp a vulnerabilitatilor
traficantilor. De asemenea, la capitolul depistarii cantitatilor mari de droguri art. 217 alin. 4, lit. b (proportii deosebit de
mari), pe parcursul anului 2021 s-au inregistrat 140 de cazuri iar la art. 217(1) alin. 3 lit. f (proportii mari), s-au inregistrat 24
cazuri. (Figura29)

Figura 29. Numar dosare capturi de droguri, 2018-2021
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n anul 2021 piata ilicit3 a drogurilor din Republica Moldova inregistreazd urmatoarele tendinte:

e Cantitati confiscate: marihuana (104kg 336gr), plante de cinepa(7984 plante), PVP (24kg 275gr), LSD (1479 timbre),
substantele etnobotanice (1kg kg 98gr) etc... Canabisul ramane cel mai capturat drog la nivel national.

*  Trendin crestere pentru capturile de LSD (de la 238 timbre in a.2020 la 1479 timbre Tn a.2021), cocaina ( de la 374
grin a.2020 la 553,8gr in a.2021), PVP (de la 15 kg 365gr in a.2020 la 24kg 275gr in a. 2021), Medicamentoase(de
la 1037pastile Tn a.2020 la 5573 pastile in a.2021), plantede mac (de la 4397plante Tnh a.2020 la 7984 in a.2021),
amfetamine(de la 295gr in a.2020 la 1kg 282gr in a.2021), NSP — urile la fel se atesta o crestere a cauzelor penalede
la1701n a.2020 la 554 in a.2021.

e Scaderi au fost inregistrate si pentru capturile de paiele de cinepa (23886 plante in a.2020 la 9351plante in a.2021),
metanfetamine( de la 1kg 49gr in a.2020 la 306 gr in a.2021). Traficul si consumul de droguri ca fenomen ramane
concentrat in zonele urbane din zonele centru si nord a tarii

Traficul si consumul de droguri ca fenomen ramane concentrat in zonele urbane. Datele furnizate de Directia Infractiuni
Legate de Droguri privind cantitatile de droguri ilegale sechestrate pe teritoriul malului drept al riului Nistru, in perioada
anilor 2017-2021, sint prezentate in (Tabelul 14).

Tabelul 14. Cantitatile de droguri ilegale sechestrate, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru), 2017-2021

Cantitati sechestrate

2017 2018 2019 2020 2021
Paie de mac 19kg886gr 6kgl67gr 1kg 633gr 1kg 329 gr 1kg 197gr
Marijuana 137kg464gr 44kg 718gr 188kg 477gr 81 kg 969 gr 104kg

336gr
Opium 3,79gr 3,94gr 1,6gr 1,48 gr
Ecstasy 4423 3385pastile 9939pastile/6bkg 7941pastile/5kg
pastile/ 6kg 938gr 720gr MDMA 747gr MDMA
Efedrind/Pseudoefedrind 0,3ml 59,6ar . ) 0,82er
Tramadol 103 pastile 7fiole/98pastile - - 122 pastile
Amfetamine 230,2gr 209gr 70,5gr 295gr 1kg 282gr
106gr(masa
. uscata) 16,65gr
Metamfetamine 8,7gr 136mi(masa 3 2ml 1,49gr, 7ml 306gr
lichida)
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Plante de mac 32024 5381 plante 3939 plante 4397 plante 7984
plante plante
I 15331
Plante de cinepa plante 32474 plante 24109 plante 23 886 plante 9391plante
79 kg 412gr
. (78kg 938gr 218kg
Heroina 620gr sechestrare 1kg 515gr 322,7 gr 493gr
a.2017/expertiza
4kg970gr
Cocainid masa 5,75 gr 39gr+200gr 374,1gr 553,8gr
vegetala
Hasis 241kg511gr 29kg 900 gr 3kg 299gr 1kg 579 gr 2kg 958 gr
LSD/LSD-25 0 6 timbre 4timbre 238 timbre 1479
PVP 150gr 1kg 353gr 8kg 582gr 15kg 367gr 24kg 275gr
Etnobotanice Skg 372gr 2kg 355gr 647gr 63 gr 1kg 98gr
8,24
Metadon gr(masa 18,2gr 13,9gr/15ml 33,4gr 7,49gr
. iébi 1037 pastile . 1037 pastile, 3 5573
Medicamentoase pastile 17 fiole 1123 pastile fiole pastile

Sursa :MAI

Un alt fenomen legat de infractiunile de droguri care pune presiune asupra securitatii statului il constituie contrabanda cu
droguri. Astfel, pe parcursul anului 2019 s-au inregistrat 47cazuri in anul 2020 au fost inregistrate 18 cazuri de contrabanda
cu droguri ce denota o descrestere considerabild, dar cu o crestere simtitoare pentru anul anul 2021- 61 cazuri. (Figura 30)

Figura 30. Numar cazuri contrabanda cu droguri, 2019-2021
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Analiza datelor privind circulatia noilor substante psihoactive, care au devenit disponibile pentru publicul larg, reprezinta o
amenintare la adresa securitatii. Aceste substante sunt procurate mai usor si la un pret mai accesibil in comparatie cu alte
substante narcotice. Analiza datelor privind circulatia noilor substante psihoactive denota efortul depus de catre institutiile
decombatere a ofertei de droguri la compartimentul depistarii si introducerii sub control a noilor substante depistate in
circuitul ilicit. Tns3 rezultatul pe termen lung va putea fi observat pe parcurs.(Figura 31)

Figura 31. Ponderea cauzelor penale privind circulatia SNP ( Substante Noi Psihoactive) 2017—-2021.
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PRETURILE, PURITATEA DROGURILOR

Tn ultima perioad3 in Republica Moldova se atestd schimbarea metodei de comercializare a drogurilor si a platilor pentru
drogurile procurate. Circuitul ilegal al acestora si plata pentru ele s-a transferat in mediul online. Astfel, fenomenul
comercializarii drogurilor in mediul online s-a inceput prin folosirea aplicatiilor VIBER si TELEGRAM instalate pe telefoanele
mobile iar achitarea pentru drogurile procurate se efectua prin intermediul terminalelor de plata electronice QIWI si B PAY.
Ca urmare a dezvoltarii acestui flagel organizatorii pe parcursul anului 2019 au intreprins masuri noi de Tmbunatatire si
securizare a activitatilor ilegale Tnh asa mod efectuindu-se transferul activitatilor ilegale din mediul online deschis (platforma
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LEGALIZER) in mediul DARKNET, iar in ultima perioada s-a efectuat transferul activitatilor ilegale pe platforma criptata HYDRA,
iar achitarea pentru drogurile procurate se efectueaza prin monede virtuale (BITCOIN, LITECOIN, ETHERIUM, etc.,). Informatia
cu privire la pretul drogurilor ilegale este obtinuta de MAI din rapoartele confidentiale ale informatorilor, din cunostintele
dobindite in cadrul actiunilor operative, precum si din observatiile personale in timpul activitatilor sub acoperire. Preturile
drogurilor ilegale de pe piata Republicii Moldova nu au inregistrat schimbari esentiale in anul 2020 . Cu referire la anul 2020,
fenomenul dat s-a mentinut in continuare, au crescut numarul cazurilor si a capturilor de droguri comercializate in mediul
online cu utilizarea diferitor aplicatii si sisteme informationale. Activitatile desfasurate in anul 2020 s-au axat in special pe
depistarea timpurie ,lichidarea magazinelor online si retinerea persoanelor implicate (Figura 31)

Figura 32. Combaterea comertului online cu droguri, anii 2020-2021
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Tabelul 15. Variatiile preturilor de distributie pe piata drogurilor ilegale, Republica Moldova 2019-2021

Pretul mediu
Tipul drogului
2019 2020 2021
1ml extract de opiu - - -
100g de marijuana MDL 1000 MDL 2200 MDL 2200
1 pastila de Ecstasy
(MDMA) MDL 240-400 MDL 300-500 MDL 300-500
1 gr de heroina MDL 4000 MDL 4000 MDL 4000
1 gr de cocaind MDL 2400 MDL 3000 MDL 3000
1 gr de hasis MDL 200 MDL 300 MDL 300
100gr de paie de mac MDL 500 - -
1 marcd LSD MDL 250 MDL 250 MDL 250
1 gr de amfetamin MDL 600-800 MDL 600-800 MDL 600-800
1 gr de metanfetamin MDL 600 MDL 600 MDL 600
1 pastild ~MDL 20 ~MDL 20 ~MDL 20
medicamentoase
1grPVP MDL 500-600 MDL 500-600 MDL 500-600
1 pastila subutex MDL 500-800 MDL 500-800 MDL 500-800
100gr de etnobotanice MDL 700 MDL 700 MDL 700
20ml de metadon MDL 250 MDL 250 MDL 250

Sursa: MAI

STRATEGIILE NATIONALE DE REDUCERE A CERERII DE DROGURI

PROGRAME SCOLARE SI EXTRASCOLARE
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Masuri orientate spre prevenirea consumului de droguri in rindurile elevilor si educatia extrascolara sint prevazute in Legea
Republicii Moldova nr. 713 din 6 decembrie 2001 ”Privind controlul si prevenirea consumului abuziv de alcool, consumului
ilicit de droguri si de alte substante psihotrope”.
Actiunile practice sint stabilite in Planul national de actiuni pentru anii 2020-2021 parte componenta a Strategiei Nationale
Antidrog pe anii 2020-2027. Prioritatea principald a acestora consta in stoparea cresterii/reducerea consumului de droguriin
societate, in special printre minori si contribuirea la stoparea cresterii/diminuarea consumului de droguri ilegale injectabile.
n scopul sensibilizérii, educare si prevenirii consumului de droguri de citre colaboratorii IMSP Dispensarul Republican de
Narcologie in colaborare si cu participarea ONC-urilor au fost lansate campanii nationale, o serie de activitati educationale,
informationale si de colaborare: prelegeri in institutiile scolare si superioare de invatamint, seminare de instruire, seminare
informative desfasurate in scoli, institutii superioare de Tnvatamint pe teme de interes legate de prevenirea traficului si
consumului de droguri sau teme conexe. in institutiile de invatdmant primar si secundar general, prevenirea consumului de
droguri, alcool si tutun se realizeaza continuu, prin intermediul Curricula, atat la disciplinele obligatorii ("Educatie civica,
”Biologie”, "Chimie”, ,,Dezvoltare personals,, , ,, Educatie pentru societate,, ), cat si in cadrul disciplinei optionale "Educatia
pentru sanatate”.
Disciplina Dezvoltare personald, a cate 1 ora saptamanal, in invatamantul primar, gimnazial si liceal si a fost implementata in
conformitate cu prevederile Curriculumului. Disciplina obligatorie ,,Dezvoltarea personald” este structurata in 5 module, unul
din ele fiind Modul sdndtos de viatd, care 1i ghideaza pe elevi in aspecte ce tin de sanatatea fizica, emotionala, alimentatia
sandtoasd, contracararea viciilor: droguri, alcool, fumat, influente de diferit gen etc. si care include asa unitati de continut ca:
v Spune NU drogurilor si altor substante ,pericolul consumului drogurilor, pericolul consumului medicamentelor féréd
prescriptia medicului, impactul consumului de droguri asupra sanatatii fizice, mintale si emotionale in adolescentd,
dependenta de droguri si substante nocive, prevenirea consumului, consecinte personale si sociale.
Disciplina optionala ,Educatie pentru sanatate” (clasele I-Xll) a fost studiatd in 474 de institutii de invatamant primar si
secundar general.
in anul 2020, implementarea programelor interactive de prevenire a consumului de droguri in nvatdmantul profesional
tehnic, s-a realizat prin diverse activitati la orele de dirigentie (1 ora/saptdmana), in cadrul disciplinei obligatorii Educatia
civicd (1 ord/sdptamand) si prin activitati extracurriculare cu tematica prevenirii consumului de droguri, alcool si tutun
(cursuri, seminare, mese rotunde) cu participarea, inclusiv a profesorilor, profesorilor-diriginti, parintilor, psihopedagogilor.
Tn institutiile de Tnvatdmant profesional tehnic secundar si postsecundar pentru elevii anului | se preda disciplina ,Decizii
pentru un mod sanatos de viata”. Obiectivul principal - formarea competentelor de a reduce riscurile de sanatate pentru
sine si pentru cei din jur; de a analiza consecintele diferitor optiuni comportamentale in situatii de risc pentru sanatate.

REDUCEREA RISCULUI ASOCIAT CONSUMULUI DE DROGURI

” Programul International de Reducere a Riscurilor” considera reducerea riscurilor ca o ,,abordare pragmatica si umanista in
diminuarea consecintelor negative individuale si sociale, asociate consumului de droguri, in special riscul de infectare cu HIV.
Ea incearca sa diminueze problemele asociate consumului de droguri, prin metode care sa protejeze demnitatea, umanitatea
si drepturile omului in cazul persoanelor care consuma droguri. Programele de reducere a riscurilor presteaza o gama de
servicii care sa permitd atingerea obiectivelor sale. Schimbul de seringi si tratamentul de substitutie sint cele mai eficiente
interventii de reducere a riscurilor consumului de droguri. Din anul 2018 se implementeaza proiect de distribuire a
materialelor (seringi, prezervative, etc) prin intermediul retelelor de farmacii, pe care consumatorii le pot accesa prin
intermediul unui card magnetic. Prin serviciul clinicii mobile sint prestate si alte servicii de suport pentru consumatorii de
droguri, cum ar fi educatia pentru sanatate, informatii despre riscurile consumului de droguri, testarea HIV si screening-ul
infectiilor cu transmitere sexuala, consiliere psihologica, precum si referire la serviciile medicale. Prin prestarea serviciilor
accesibile care raspund nevoilor consumatorilor de droguri, programele de reducere a riscurilor adesea servesc drept un
punct semnificativ de contact care poate conecta consumatorii de droguri cu alta comunitate, cu resursele de servicii
medicale si sociale”. Tmplementarea programelor de reducere a riscurilor, au devenit verigi importante in activitatea de
profilaxie a raspindirii infectiei HIV, a altor infectii transmisibile prin singe sau pe cale sexuala si a altor prejudicii asociate
consumului de droguri injectabil, referire la alte servicii specializate etc. Aceste programe asigura consumatorii de droguri cu
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echipament steril, mijloace individuale de protectie si lichidarea sigura a echipamentului de injectare utilizat. in Republica
Moldova programele de reducere a riscurilor au demarat in anul 1997 si sint active pina in prezent.

DESCRIEREA INTERVENTIILOR

Programele de Reducere a Riscurilor sau schimb de seringi sunt implementate pe ambele maluri ale Nistrului si in toate
institutiile penitenciare de pe malul drept si malul stang. Pachetul de servicii acordate includ si serviciile gender specifice
pentru femei si adolescenti, managementul supradozarilor, eliberarea Naloxonei si diversificarea modalitatii de acordare a
serviciilor de prevenire: la punctul de schimb de seringi, prin intermediul lucratorilor in teren, prin reteaua de farmacii, prin
intermediul unitatilor mobile. Aceste servicii au fost realizate exclusiv din sursele Fondului Global.
Serviciile oferite in cadrul proiectului

v schimbul de seringi (la punctul de schimb de seringi, prin intermediul lucratorilor in teren, prin farmacii, unitati
mobile);

v’ distribuirea de prezervative (la punctul de schimb de seringi, prin intermediul lucritorilor in teren, prin farmacii,
unitati mobile);

v informarea, educarea si consilierea de la egal la egal (la punctul de schimb de seringi, prin intermediul lucratorilor in
teren, prin farmacii, unitati mobile);

v’ distribuirea materialelor informationale;

v’ organizarea grupurilor de suport reciproc;

v’ consilierea si referirea la CTV pentru HIV si hepatite;

v’ testarea comunitard cu utilizarea testelor rapide la HIV si acompaniere la institutiile medicale de profil pentru
confirmarea diagnosticului si incadrarea in tratament la necesitate;

v’ consilierea, referirea si insotirea la tratament de substitutie cu opiacee;

v’ consilierea, referirea si insotirea la servicii medicale specifice pentru hepatite, TB, ITS, ARV;

v’ activitatilor de instruire in vederea reducerii riscurilor pentru CDI si pentru partenerii lor sexuali pentru adoptarea
comportamentelor fara risc - folosirea echipamentului steril de injectare si utilizarea de prezervativ;

v’ profilaxia supradozarilor;

v’ eliberarea Naloxonei;

v’ servicii gender-specifice, inclusiv consultatii medicale, investigatii si tratament;

v’ consiliere juridic3, psihologica, pentru asistentd social3;
Toate activitatile sunt implementate in sectorul civil si in institutiile penitenciare.

INTERVENTIILE IN INSTITUTIILE PENITENCIARE

ASISTENTA PENTRU CONSUMATORII DE DROGURI DIN INSTITUTIILE PENITENCIARE

n cadrul serviciului medical al Administratiei Nationale Penitenciare (ANP), pentru perioada anului 2021, conform art. 103 al
Codului Penal au fost inregistrati total 29 detinuti din care 2 cazuri noi (a.2020, 45 detinuti).

Figura 33. Numar cazuri condamnati, cumulative si noi, conform art.103, 2017-2021, RM
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Activitatea in acest domeniu este in corespundere cu Regulamentul privind modul de testare alcoolscopica si examinare
medicala pentru stabilirea starii de ebrietate si naturii ei, aprobat prin HG nr.296 din 16.04.2009, Examinarea detinutului
suspectat pentru consum de droguri se face la cererea reprezentantilor serviciului de securitate, regim si supraveghere
adresata medicului din serviciul medical al institutiei penitenciare. Din cauza lipsei testelor paraclinice pentru identificarea
drogurilor in lichidele biologice, constatarea starii de ebrietate poate fi efectuatd doar in baza semnelor clinice fara aprecierea
naturei ei. Respectiv, frecvent se efectueaza insotirea detinutului in institutiile narcologice civile pentru constatarea starii de
ebrietate narcologica.

Infractiunile stabilite in articolul 217 din Codul penal al Republicii Moldova nr. 985/2002 fac parte din categoria , infractiunilor
contra sanatatii publice si convietuirii sociale” si necesita o abordare sub aspect medical, si nu penal in cazul consumatorilor
de droguri.

Numarul celor condamnati in baza articolului 217-219 CP in perioada anului 2021 este de 936 (404 cazuri in 2020) in total din
care 405 cazuri noi (136 cazuri in 2020).

Figura 34. Numar cazuri condamnati, total si noi, conform art.217-219 CP, 2019-2021, RM
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Pe parcursul anului 2021, serviciile din domeniu au realizat un sir de interventii printre care: perchezitii, activitati de
investigatie si actiuni de prevenire. Astfel, au fost efectuate 12107 percheziti, din care: planificate 5176 si inopinate 6931. La
punctele de trecere si control, cat si la edificiile de paza a institutiilor penitenciare, au fost realizate masuri de regim, in
rezultatul carora au fost retinute persoane civile, care au incercat sa introduca obiecte si substante interzise spre folosire de
catre condamnati. Astfel numarul cazurilor de circulatie ilegala de droguri (art.322 CP) in perioada de raportare sau inregistrat
86 cazuri in total (42 cazuri in 2020) dintre care in penitenciar 39 cazuri (22 cazuri in 2020) si prin punctele de trecere de
control 47 cazuri (20 cazuri in 2020). Numarul cazurilor de transmitere sau tentative de transmitere de substante interzise
(art.342, 345 CC) prin edificiu paza au constituit 77 cazuri (55 cazuri in 2020).

n rezultatul masurilor de regim desfisurate, au fost depistate si ridicate de la condamnati, din ascunzisuri si persoane civile,
substante narcotice in cantitatea de aproximativ 700 gr. Din cei 65 cazuri suspecte de consum pe teritoriul penitenciarului
sau confirmat 7 cazuri. Tn contextul asistentei medicale, serviciul medical al ANP poate oferi un tratament de dezintoxicare
in cazul sindromului de abstinenta. Severitatea sindromului de abstinenta determina si locul unde este oferita dezintoxicarea
(la nivelul institutiei de detentie sau cu deplasare la spitalul penitenciar cu destinatie republicana nr. 16, Pruncul).

Conform datelor ANP pe parcursul anului 2021 au fost inclusi 105 beneficiari (94 barbati si 11 femei) in farmacoterapie dintre
care cazuri noi 22 barbati si 2 femei. Criteriile de admitere in TSO a detinutilor dependenti de droguri sint identice cu cele din
sectorul civil. Tncepind cu anul 2009, la iesirea din institutiile penitenciare, pacientii care se afl3 in farmacoterapie primesc un
extras semnat, care indica durata participarii in program, doza zilnica si data de administrare a ultimei doze. Cu acest extras,
pacientul este transferat pentru continuarea farmacoterapiei in sectorul civil. Pentru optimizarea si sporirea eficientei
procesului de pregatire pentru eliberarea din detentie, a fost demarat Programul cu privire la pregatirea condamnatilor
pentru eliberarea din detentie pe sfarsit de termen si conditionat nainte de termen. Pe parcursul anului 2021, la Programul
de pregatire pentru liberare a detinutilor conform sfarsitului de termen au participat 381 de detinuti, iar la pregatirea pentru
liberarea conditionata inainte de termen - 1052 de participanti. Scopul programului este de a informa si a invdata condamnatii
sa solutioneze problemele cu care se confrunta in urma eliberarii din detentie si de a se reintegra cu succes in societate,
demonstrand un comportament prosocial.

incepand cu anul 2021, in institutiile penitenciare este implementat Programul de dezvoltare a abilitatilor sociale, care are
drept scop dezvoltarea abilitatilor prosociale ale persoanelor private de libertate prin crearea si sporirea competentelor de
comunicare asertiva, capacitatilor empatice, deprinderilor de relationare si gestionarea situatiilor conflictuale, abilitatilor de
a rezolva probleme, pentru o incluziune sociala reusita dupa eliberare.
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STANDARDE

Standardul de asistenta psihosociala a consumatorilor de droguri ofera obtinerea echitatii, continuitatii acordarii de
asistenta adresate consumatorilor de droguri si se bazeaza pe experienta acumulata. Sistemul de asistenta a consumatorilor
de substante psihoactive include citeva componente sau arii de interventie, aflate in legatura cu stadiile distincte ale adictiei,
cum ar fi in cazul urgentelor sau al necesitatii asistentei imediate, tratamentul si asistenta dependentei in sine sau
reintegrarea social3. in toate cazurile, interventiile terapeutice se desfasoard intr-o anumita unitate, integrata operational cu
alte unitati in care se desfasoara interventii generale, de specialitate si specifice, posibil si cu serviciile sociale sau comunitare.

in protocolul clinic national ”Tulburdri mentale si de comportament legate de consumul de opiacee” se gisesc
recomandadrile metodice pentru lucratorii medicali privind terapia de substitutie cu scopul de ameliorarea sanatatii publice,
abandonarea consumului intravenos de droguri printre tineret, micsorarea riscului de imbolnaviri prin hepatite virale si prin
infectia HIV/SIDA printre consumatorii de droguri, profilaxia infectiei. Pentru integrarea operationala a interventiilor specifice
este aprobat si revizuit o data la doi ani

”Standardul de reducerea a riscurilor asociate consumului de droguri injectabile si de asistenta psihosociala
consumatorilor de droguri” fiind un sistem de asistenta ce reprezinta o combinatie de interventii terapeutice, sub forma unui
continut, acoperind tot spectrul de servicii (centre, programe, servicii, tipuri de asistenta...) disponibile pentru consumatorul
de substante psihoactive in concordanta cu nevoile acestuia si intr-o perioada de timp data; ca si totalitatea serviciilor oferite
subsecvent pe parcursul evolutiei tulburarii datorate consumului. Din 2007 pe intreg teritoriul republicii a Tnceput activitatea
Serviciului de Consiliere si Testare Voluntara pentru toata populatia, inclusive din grupurile de risc, iar in anul 2013 a fost
aprobat prin ordinul Ministerului Sanatatii al Republicii Moldova nr.1162 din 18.10.2013 ,Cu privire la aprobarea
Standardului ,Consilierea si testarea la HIV a grupurilor vulnerabile cu utilizarea testelor rapide in cadrul organizatiilor
non-guvernamentale”.

Scopul standardului: asistarea prestatorilor de servicii CTV in dezvoltarea si extinderea CTV pentru populatia cu risc sporit de
infectare prin descrierea si definirea algoritmului de CTV, principiilor si cerintelor fata de aceste servicii.

Standardul de organizare si functionare a serviciilor de prevenire HIV in mediul populatiilor cheie, inclusiv a tinerilor din
aceste grupuri, in continuare standard de organizare si functionare, constituie o componenta ce asigura calitatea unui serviciu
public de sdanatate acordat si include ansamblul normativelor de calitate in furnizarea serviciilor de utilitate publica, stabilite
prin acte normative.

ALTERNATIVELE DETENTIEI PENTRU PERSOANELE DEPENDENTE DE DROGURI CARE AU COMIS INFRACTIUNI

Criminalitatea legata de droguri, prin consecintele sale de ordin social, economic, medical, cultural si politic cauzeaza
prejudicii considerabile nu numai intereselor de stat, dar si celor ale societatii, ale multor persoane particulare, atenteaza la
viata si sanatatea cetatenilor, influenteaza in mod demoralizator asupra constiintei si comportamentului oamenilor.

Codul Penal al Republicii Moldova prevede un capitol aparte intitulat: “Infractiuni contra sanatatii publice si convietuirii
sociale”, in care sint desemnate articolele care prevad pedeapsa cu amendd, munca neremunerata in folosul comunitatii,
inchisoarea si privarea dreptului de a ocupa anumite functii sau de a exercita o anumita activitate pe un termen stabilit de
instanta de judecata. Astfel, categoriile de infractiunile cuprinse in art.217-219 prevad pedepsele descrise mai sus conform
gradului de gravitate, determinat de instanta. Legislatia procesual-penala a Republicii Moldova prevede posibilitatea aplicarii
unui cerc divers de masuri preventive, care sa constituie alternative la detentie si in cazul incriminarii unor infractiuni grave,
deosebit de grave etc. Reiesind din reticenta aplicarii unor masuri non-privative de libertate, se impune studierea
suplimentara a cauzelor si totodata identificarea solutiilor ce ar impulsiona asigurarea deplina a principiului de cercetare a
persoanei suspectate primordial in conditii de libertate, in special in cazul unor categorii de subiecti mai vulnerabili. Pentru
facilitarea reintegrarii sociald a persoanelor aflate in conflict cu legea, in Republica Moldova s-a introdus monitorizarea
electronica, fiind reglementata prin Legea nr.138 din 03.12.2015. Persoanele dependente de droguri care au savirsit
infractiuni pot fi trimise pentru tratament obligatoriu de dezintoxicare ca urmare a hotaririi instantei de judecata. Statul ar
trebui sa dezvolte o serie de alternative pornind de la reducerea totald a pedepsei penale pentru consum de droguri si
aplicarea unor pedepse mai mult contraventionale sau cele care nu priveaza persoana de libertate, cum ar fi: munca
neremunerata in folosul comunitatii, anumite actiuni de voluntariat, arestul la domiciliu, programe de tratament si
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reabilitare. Organizatiile de profil din Moldova isi propun o alta abordare privind problema consumului de droguri: 1.
schimbarea legislativa si 2. scheme de referire in care sa se implice politia locala prin informarea despre existenta serviciilor
de reabilitare oferindu-i posibilitatea de alegere. La modul practic, astazi, statul achita mult mai mult pentru incarcerarea
unei persoane care consuma droguri, decat ar incadra-o in servicii de reabilitare.

Ca o alternativa propusa de societatea civila este un program educational sau un program de asistenta psiho-sociala care vine
sa raspunda necesitatilor persoanelor dependente si sa-i ajute sa depdseasca aceasta dependenta si, respectiv sa previna alte
ilegalitati legate de droguri. De cdtre Promo-Lex in colaborare cu Uniunea pentru prevenirea HIV si reducerea riscurilor
(UORN) a fost elaborat draftul de concept privind implementarea masurilor alternative arestului preventiv si pedepselor
privative de libertate in cazurile asociate consumului de droguri.
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