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SUMAR EXECUTIV

Raportul National privind Consumul si Traficul llicit de Droguri, contureaza o imagine asupra fenomenului drogurilor in tara
noastra, totodatd, prezinta eforturile depuse de cdtre autoritdtile publice centrale, organizatiile nationale guvernamentale,
neguvernamentale, institutiile abilitate Tn combaterea consumului si traficului ilicit de droguri din Republica Moldova si
rezultatele studiilor legate de droguri. 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 n
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, elaborarea de acte normative noi sau de modificari ale celor existente, aplicarea unor reglementari
juridice), precum si pe cele derulate in planul prevenirii consumului de droguri (prevenire in scoald, prevenire in familie,
prevenire in comunitate). in acelasi timp, sunt evidentiate cele mai bune practici in domeniul reducerii cererii si ofertei de

droguri.
Retrospectiva pentru anul 2024:

Prevalenta consumului de droguri ilicite pe parcursul vietii in rindul tinerilor din Republica Moldova (ESPAD 2024) a fost

declarata de 3,9%. Tipul de drog cel mai frecvent utilizat vreodatd in rindul tinerilor este canabisul (ESPAD 2024) iar in populatia

persoanelor consumatoare de droguri injectabile (IBBS 2024) pe perioada ultimilor sase luni — SPN.

Privind cererea de tratament pentru anul de raportare, din cazurile noi intrate in tratament majoritatea au declarat consumul

de canabis. Calea de administratre injectabila a drogurilor inregistreaza o crestere usoara la cazurile noi fara dependenta.

Numarul cazurilor noi raportati in Programul de Terapie cu agonisti opioizi este in descrestere comparativ cu anul precedent.

Mortalitatea in anul de raportare, datele privind tipul drogului consumat in cazurile de deces, detectat in urma investigatiei
toxilcologice, releva ca, cea mai consumata substantd a fost metadona. Numarul cazurilor de policonsum de substante
psihotrope depistat prin investigatia toxilcologica ramine aproape la aceleasi valori cu anul precedent dar numarul substantelor

mixate se ridica la sapte intr-un caz.

Bolile infectioase asociate consumului de droguri, scade incidenta infectiei cu HIV, preponderent pe malul drept al riului

Nistru, iar calea de transmitere heterosexualda ramine a fi prioritara, urmata prin cea a consumului de droguri. Tendinta

cazurilor noi confirmate in contingentul PCID crestere.

Creste incidenta prin hepatita virala C acuta, preponderent urban. Prevalenta VHC in populatia PCID usor scade in tendinta.

Infractiuni asociate drogurilor : Pe parcursul anului 2024, au fost inregistrate 1075 de cauze penale, dintre care 19 au fost

incetate si 26 clasate.

Tipurile de droguri traficate: conform datelor Directiei Antidrog, cele mai traficate substante in 2024 au fost Alfa-PVP (cu cea
mai mare pondere, in special in mediul urban), urmate de etnobotanice, marijuana, hasis si mefedron. Tn total, 582 de dosare

au fost Tnaintate instantei de judecata pentru trafic si consum de droguri.

Distributia teritoriald: analiza zonala aratd ca in zona centrala a tarii predomina traficul de Alfa-PVP, hasis si mefedron, in timp

ce in nord si sud se remarca o pondere mai mare a traficului de marijuana si rasina de cannabis.



n anul 2024, 692 de persoane au fost anchetate pentru infractiuni legate de droguri, dintre care 648 barbati si 44 femei.
Majoritatea celor implicati sunt barbati aflati la prima abatere, neangajati in campul muncii, dar si persoane cu antecedente
penale. Pe criteriul de varsta, persoanele de 30 de ani si mai mult constituie grupul dominant atat in randul barbatilor, cat si al

femeilor anchetate.

Piata drogurilor : in anul 2024, eforturile autorititilor din Republica Moldova in combaterea traficului si contrabandei cu
droguri au continuat sa se concentreze pe destructurarea retelelor de distributie si pe reducerea circulatiei substantelor ilicite
pe teritoriul tarii. Datele furnizate de Directia Antidrog aratad o scadere a numarului de cazuri de capturi de droguri in proportii
mari si deosebit de mari, comparativ cu anul 2020. in total, au fost inregistrate 49 de cazuri de contrabanda, ceea ce confirma

persistenta fenomenului, insa si eficienta masurilor intreprinse.

Pe parcursul anului, autoritatile au sechestrat cantitati semnificative de droguri, :Marijuana — peste 34 kg, Hasis — 20,6 kgAlfa-
PVP — 14,1 kg, Cocaind — 1,54 kg, MDMA - 3,5 kg, Mephedron — 11,4 kg, substante psihotrope si precursori chimici.
n 2024, s-au intensificat actiunile de combatere a comertului electronic cu droguri. in urma acestor méasuri, au fost confiscate

autoturisme, carduri bancare si sume importante de bani (peste 591.800 MDL, 20.100 USD si 3.185 EUR).

Tendinte regionale si fenomene emergente : Republica Moldova continua sa fie o tara de tranzit pentru drogurile sintetice,
insa razboiul din Ucraina a modificat partial rutele traditionale. Totodatd, au fost semnalate cazuri de producere interna a
drogurilor sintetice, in laboratoare clandestine operate de cetateni strdini. Drogurile provin in principal din Ucraina si statele

europene precum Olanda, Franta si Spania.

Preturi : Analiza preturilor de referinta pentru 2024 arata o crestere moderata pentru majoritatea substantelor fata de anul

precedent (Tabelul 15. Variatiile preturilor de distributie pe piata drogurilor ilegale, Republica Moldova).



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 totala 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.

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

Tiraspol si Bender).

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

Anul Valori Sursa

Populatia, mii locuitori, abs
Datele sunt recalculate prin aplicarea definitiei internationale privind resedinta obisnuita.

. S . ) . . . 2381300 BNS
Resedinta obisnuita este definita ca locul in care persoana a trait preponderent in ultimele 12
luni
Rata somajului, procent din forta de munca, %
La estimarea rezultatelor cercetarii s-a utilizat numarul populatiei cu resedinta obisnuita. 4,0 BNS
Informatia este prezentata fara datele raioanelor din partea stinga a Nistrului si mun. Bender.
Minimul de existentd, lei, media lunara pe o persoana, abs 2024
La estimarea rezultatelor cercetarii s-a utilizat numarul populatiei cu resedinta obisnuita. 2963,8 BNS

Informatia este prezentata fara datele raioanelor din partea stinga a Nistrului si mun. Bender.

Infractiuni legate de droguri in profil teritoria, abs

Informatia este prezentata fara datele raioanelor din partea stinga a Nistrului.
Numarul infractiunilor inregistrate de Directia Serviciilor Operative, Centrul pentru 1075 BNS
Combaterea Traficului de Persoane, Centrul National Anticoruptie, Serviciul Vamal nu pot fi
repartizate in profil teritorial

Sursa: Biroul National de Statistica
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POLITICA TN DOMENIUL DROGURILOR

INTRODUCERE

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 rdmane a fio
problema care influenteaza negativ dezvoltarea durabild si sigura a societatii noastre prin implicarile infractionale si sociale pe
care le produc, totodata cunoaste noi forme de manifestare, dezvoltarea noilor tehnologii informatice si de comunicatii.
Vulnerabilitatea statului in fata circuituluiilicit de droguri este influentata de mai multi factori si depinde de eficienta masurilor
intreprinse in vederea reducerii cererii si a ofertei de droguri pe piata Republicii Moldova. Ca reactie la cresterea traficului si

consumului ilicit de droguri, Republica Moldova continua permanent sa-si perfectioneze cadrul legislativ si institutional.

Un pericol emergent este aparitia pe piatd 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, definesc 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 un reper extrem de important in promovarea proceselor de reforma si consolidare a statului
de drept, a democratiei si economiei de piata. Avand in vedere complexitatea Acordului, prevederile acestuia sunt transpuse
n 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.

Art. 17}, Lupta impotriva drogurilor ilicite” din Planul de Actiuni pentru implementarea Acordului de Asociere RM-UE, are ca

masura asigurarea realizarii urmatoarelor actiuni:

! Articolul 17 Combaterea drogurilor ilegale

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, Declaratia Politica



1. Revizuirea si armonizarea legislatiei nationale in domeniul drogurilor cu standardele Uniunii Europene.
2. Consolidarea capacitatilor institutiilor responsabile in combaterea traficului si consumului de droguri.

3. Prevenirea consumului de droguri, implementarea programelor si desfasurarea campaniilor de prevenire a

consumului de droguri in scoli, universitati si comunitati.

4. Continuarea si extinderea colaborarii cu organizatii internationale si regionale, inclusiv cu Uniunea Europeana, pentru
a beneficia de bunele practici si resursele necesare in combaterea traficului de droguri.
Acordul de Asociere stabileste o serie de prioritdti esentiale pentru prevenirea si combaterea criminalitatii in domeniul

drogurilor ilicite, incluzand:

e Alinierea politicilor nationale in domeniul drogurilor |la standardele Uniunii Europene, cu scopul de a implementa cele

mai bune practici Tn materie de prevenire si combatere.

e  Participarea in programele europene sa desfdasurat prin implicarea activa in programul ,, EU4Monitoring Drugs”,
gestionat de Observatorul European pentru Droguri si Toxicomanie, pentru a asigura o monitorizare eficienta a
tendintelor si evolutiilor in consumul si traficul de droguri.

Integrarea europeana reprezinta un obiectiv strategic al politicii externe si interne a Republicii Moldova, menit sa asigure
crearea pe plan intern a unui sistem de securitate, stabilitate si prosperitate, guvernat de valorile democratice si respectul fata
de drepturile omului si libertatile fundamentale. Drept urmare, eforturile Republicii Moldova au fost si sunt orientate spre
implementarea angajamentelor asumate pe plan extern in raport cu Uniunea Europeana, cum este Acordul de Asociere si

punerea in aplicare a Acordului de Asociere UE-Republica Moldova.

CADRUL LEGAL

Legea Nr. 201/2025 cu privire la circulatia substantelor stupefiante, psihotrope si a plantelor care contin
astfel de substante a precursorilor, a substantelor psihoactive noi si a substitutelor de droguri

Prezenta lege se aplica activitatilor cu substante stupefiante, substante psihotrope, plante care contin astfel de substante, cu
precursori de droguri, cu medicamente care contin substante stupefiante, psihotrope si/sau precursori, cu substante
psihoactive noi, substitute de droguri si produse etnobotanice, desfasurate pe teritoriul Republicii Moldova in scopuri
medicale, stiintifice, industriale, de expertiza, horticole sau in alte scopuri permise de lege, precum si activitatilor de prevenire,
control si monitorizare a circulatiei acestora.

Sursa: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=150401&lang=ro

Legea nr. 713 / 2001 Privind controlul si prevenirea consumului abuziv de alcool, consumului ilicit de droguri
si de alte substante psihotrope

Legea stabileste politica statului in domeniul controlului si prevenirii consumului abuziv de alcool, a consumuluiilicit de droguri
si a altor substante psihotrope. Scopul principal este reducerea si eliminarea acestor consumuri, promovarea educatiei
populatiei in spiritul abstinentei si al unui mod de viata sanatos, precum si diminuarea consecintelor dependentei fizice si/sau
psihice. Legea reflectda prioritatea sanatatii publice Tn politica statului si urmareste crearea conditiilor necesare pentru

implementarea principiilor etice, a strategiilor si actiunilor orientate spre:

si Declaratia Speciald cu privire la principiile calduzitoare 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


https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=150401&lang=ro

v" reducerea consumului de alcool;
v' combaterea consumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope;
v' promovarea unei societati informate si responsabile in raport cu riscurile asociate consumului de substante.
Statul garanteaza persoanelor cu probleme narcologice accesul la asistenta medicala si sociald, oferita in baza principiilor

legalitatii, umanismului si respectarii drepturilor omului.

e Asistenta narcologicd — reprezinta un ansamblu de servicii medicale si sociale ce includ examinarea medicala
complexa, diagnosticarea maladiilor narcologice, tratamentul, ingrijirea, reabilitarea medico-sociala si supravegherea
prin dispensarizare. in caz de necesitate, persoanele afectate pot fi integrate in programe informationale,
educationale, profilactice si terapeutice.

e Stare de ebrietate — stare fiziologicd aparuta in urma consumului de alcool, droguri, substante psihotrope sau alte
substante ce induc ebrietate, caracterizata prin dereglari psihofunctionale ale organismului.

e Examinare medicald — ansamblu de proceduri medicale efectuate pentru determinarea si constatarea starii de
ebrietate si identificarea substantei consumate.

e Testare alcoolscopicda — procedurda efectuata de politisti sau alte persoane abilitate, destinatd determinarii
concentratiei de alcool in aerul expirat, utilizand mijloace tehnice omologate si verificate metrologic.

Sursa: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=107960&lang=ro

Hotédrirea de Guvern nr. 1088/2004 cu privire la aprobarea tabelelor si listelor substantelor narcotice,

n scopul reglementarii problemelor legate de contracararea traficului ilicit de substante stupefiante, psihotrope si plante care
contin astfel de substante, in temeiul alineatelor (4) si (5) ale articolului 1341 din Codul Penal al Republicii Moldova a fost
aprobatd prin Hotararea de Guvern nr. 79 /2006 , Lista substantelor narcotice, psihotrope si a plantelor care contin astfel de

substante, depistate in trafic ilicit, precum si cantitatile acestora”.

Lista este uninstrument esential pentru organele de drept in procesul de calificare a actiunilor sau inactiunilor legate de droguri
drept infractiune sau contraventie administrativa. Calificarea este efectuata in functie de cantitatea identificata, care trebuie
ajustata la realitatile consumului de droguri din Republica Moldova, dar si la recomandarile europene privind politica antidrog.
n cadrul listei, sunt definite cantitatile mici, mari si deosebit de mari pentru fiecare substanta narcoticd, substant3 psihotropa
sau plante ce contin astfel de substante. Acest sistem de clasificare este esential pentru a asigura o aplicare uniforma a legii si

pentru a permite autoritatilor sa raspunda adecvat in functie de gravitatea faptei.

Reglementarea stricta a traficului ilicit de droguri in Republica Moldova, prin intermediul listei de substante narcotice si
psihotrope, este esentiald pentru combaterea acestui fenomen complex si in continua evolutie. Colaborarea intre autoritati,
organizatii neguvernamentale si comunitati este cruciala pentru a dezvolta si implementa masuri eficiente care sa raspunda
provocarilor actuale, protejand astfel cetatenii Republicii Moldova de efectele devastatoare ale consumului de droguri si
cresterea infractionalitatii asociate acestuia.

Sursa: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=139400&lang=ro

Hotarirea de Guvern nr. 79/2006 privind aprobarea Lista substantelor Stupefiante, psihotrope si a plantelor
care contin astfel de substante depistate in trafic ilicit, precum si cantitatile acestora



https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=107960&lang=ro
https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=139400&lang=ro

Lista substantelor narcotice, psihotrope si a plantelor care contin astfel de substante, depistate in trafic ilicit, precum si
cantitatile acestora este esentiald pentru organele de drept in procesul de calificare a actiunilor/inactiunilor legate de droguri,
avand rolul de a distinge intre infractiuni si contraventii administrative, in functie de cantitatea identificata. Aceste cantitati
trebuie s3 fie ajustate la realitatile consumului de droguri din societate, dar si la recomandérile internationale si europene. Tn
cadrul listei, sunt definite cantitatile mici, mari si deosebit de mari pentru fiecare substanta narcotica, substanta psihotropa
sau plante ce contin astfel de substante. Reglementarea stricta a traficului ilicit de droguri in Republica Moldova, prin
intermediul listei de substante narcotice si psihotrope, este esentiald pentru combaterea acestui fenomen complex. Este
necesar ca toate partile implicate, de la autoritati la organizatii neguvernamentale si comunitati, sa colaboreze pentru a
dezvolta si implementa masuri eficiente care sa raspunda provocdrilor actuale si sa protejeze cetatenii Republicii Moldova.

Tn anul 2024 a fost aprobatd cantitatea pentru pozitiile 203- 804 in Lista substantelor stupefiante, psihotrope si a plantelor
care contin astfel de substante, depistate in circulatie ilegala.

Sursa: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc id=142563&lang=ro

STRATEGIA NATIONALA DE SANATATE 2030

Strategia Nationald de Sanatate 2030 a Republicii Moldova, aprobata in iunie 2023, are ca scop modernizarea sistemului de

sandtate pentru a oferi servicii echitabile si de calitate tuturor cetatenilor. Aceasta strategie este integrata in obiectivele mai
largi ale tarii, inclusiv in Strategia Nationala de Dezvoltare ,,Moldova Europeana 2030” si in Agenda de Dezvoltare Durabild
2030 a ONU.

Strategia isi propune sa raspunda provocarilor actuale, precum imbunatatirea accesului la servicii, cresterea sperantei de viata

si reducerea inegalitatilor dintre mediul urban si rural, avand la baza si lectiile invatate din criza pandemica.

PROGRAME NATIONALE

PROGRAMUL DE PREVENIRE S| COMBATEREA CRIMINALITATII A.2022-2025
Programul de prevenire si combatere a criminalitatii este un document strategic de politici publice care vizeaza stabilirea unui

set clar de obiective si actiuni pe termen mediu, destinate prevenirii si combaterii fenomenului criminal in Republica Moldova.
Acest Program este conceput pentru a raspunde provocarilor actuale in domeniul sigurantei publice, avand ca scop crearea
unui mediu mai sigur si mai stabil pentru cetateni.

e  Obiectivul Dezvoltare Durabila 3.5 (ODD): Fortificarea masurilor de prevenire si tratament a consumului abuziv de
alcool, consumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope si subliniaza importanta unei abordari integrate in
prevenirea si tratamentul consumului de substante, avand in vedere impactul acestora asupra sanatatii publice si
asupra ordinii sociale.

Programul cuprinde o serie de masuri strategice care vizeaza reducerea criminalitatii si protejarea comunitatilor:

e Prevenirea criminalitatii.

e Tmbunétatirea serviciilor de sanitate

e  Formarea profesionala a cadrelor

e Cooperarea interinstitutionala

Programul de prevenire si combatere a criminalitatii pentru anii 2022-2025 reprezinta un angajament ferm al Republicii
Moldova in lupta impotriva criminalitatii si a consumului ilicit de droguri. Prin alinierea la Obiectivele de Dezvoltare Durabila,
acest Program contribuie la dezvoltarea unei societadti mai sigure si mai sanatoase, protejand astfel drepturile si bunastarea
cetatenilor. Eforturile coordonate si sustainabile Tn acest domeniu vor ajuta la construirea unui viitor mai bun pentru generatiile

urmatoare.
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CODUL CONTRAVENTIONAL
Legea contraventiobalda a fost aprobat de Parlament cu denumirea de Cod Nr.218 din 24-10-2008 in continuare Cod

Contraventional.

Pe parcursul anului 2023 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
n 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 fara prescriptia medicului

Aliniatul (1) Procurarea ori pastrarea ilegald, fara scop de instrdinare, a drogurilor, precursorilor, etnobotanicelor si a analogilor
acestora Tn 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 neremuneratd in folosul comunitdtii 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 acceptd sa se adreseze benevol la o institutie medicald pentru ai 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 cinepa, de arbust de coca, a locurilor de pastrare si de prelucrare a recoltelor acestor culturi, neluarea de
masuri pentru distrugerea resturilor radmase 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 unitati 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 aplicatd persoanei juridice, in toate cazurile cu/sau fara privarea de dreptul de a

desfasura o anumita activitate pe un termen de la l an la 3 ani.”

NOTA : 1 unitate conventionald = cu 50 lei moldovenesc (50 MDL).

CODUL PENAL

Legea penala a Republicii Moldova a fost aprobata de Parlament cu titlul de Cod Nr.985 din 18.04.2002 in continuare denumit
Cod Penal.

Pe parcursul anului 2023 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.
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Totodatd, 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 instrainare
Art.217% | Circulatia ilegala a drogurilor, etnobotanicelor sau analogilor acestora inh scop de instrdinare

Art.2172 | Circulatia ilegala a precursorilor in scopul producerii sau prelucrérii drogurilor etnobotanicelor sau analogilor
acestora

Art.2173 | Circulatia ilegald a materialelor si utilajelor destinate producerii sau prelucrérii 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 Tnvatamint, institutiilor de reabilitare sociald, 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 Tn 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 ilegald intentionatd in organismul altei persoane, impotriva vointei acesteia, a drogurilor,
etnobotanicelor sau a analoagelor acestora

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

Art.322 Transmiterea tdinuita de control prin orice mijloace persoanelor detinute in institutiile penitenciare a
aliniat(4) | bauturilor alcoolice, a drogurilor, a etnobotanicelor sau a analogilor acestora.
Sursa: https://www.legis.md/cautare/getResults?doc_id=120900&lang=ro

CADRUL INSTITUTIONAL NATIONAL PRIVIND DOMENIUL DROGURILOR

MINISTERUL AFACERILOR INTERNE

COMISIA NATIONALA ANTIDROG

Comisia Nationald Antidrog instituita prin Hotararea Guvernului nr. 481/2011, reprezinta organul consultativ, coordonator si
de initiativa al Guvernului in domeniul politicilor antidrog. Aceasta asigura o platformd de comunicare si cooperare
interinstitutionala intre ministere, autoritdti publice centrale si locale, organizatii ale societatii civile, implicate in
implementarea politicii nationale in domeniul drogurilor. Comisia are rolul de a elabora si propune Guvernului strategii
nationale si planuri de actiuni antidrog, de a coordona si evalua implementarea acestora, precum si de a monitoriza indeplinirea
obiectivelor stabilite in Strategia nationala antidrog si in planurile de actiuni corespunzatoare. Totodatad exercita functia de
control si supraveghere asupra activitatilor de prevenire si combatere a consumului si traficului ilicit de droguri la nivel national.

Comitetul Executiv al Comisiei Nationale Antidrog

Tn cadrul Comisiei functioneazi Comitetul Executiv, o structurd de coordonare, care asigurd colaborarea eficientd intre
autoritatile administratiei publice centrale. Organizarea si conducerea activitatii Comitetului Executiv sunt asigurate de
Ministerul Afacerilor Interne. Comitetul Executiv are atributii in coordonarea activitatilor organizatorice necesare pentru
realizarea obiectivelor Comisiei, coordoneaza masurile de prevenire si combatere a traficului ilicit de droguri, monitorizeaza

implementarea planurilor nationale de actiuni antidrog si faciliteaza cooperarea cu societatea civila si partenerii nationali. De
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asemenea, sprijind crearea grupurilor de lucru interinstitutionale si propune Tmbunatatiri legislative si institutionale in

domeniul drogurilor.

Secretariatul Comisiei Nationale Antidrog : are atributii de coordonare tehnica si logistica a activitatilor Comisiei Nadionale

Antidrog.
Pe parcursul anului 2024, Comisia Nationala Antidrog a organizat o sedinta de lucru, avand drept scop consolidarea coordonarii
interinstitutionale. Tn cadrul acesteia, membrii Comisiei au evaluat progresele realizate in implementarea deciziilor anterioare
si au discutat necesitatea constituirii unor grupuri de lucru tematice sub egida Comitetului Executiv al Comisiei Nationale
Antidrog.
Principalele subiecte:

e Instituirea sistemului national de alerta timpurie pentru supravegherea, prevenirea, detectarea si incriminarea noilor

substante psihoactive;

e Elaborarea programelor nationale privind prevenirea consumului de droguri si reabilitarea consumatorilor;

e Aspecte medico-psiho-sociale ale reabilitarii consumatorilor de droguri;

e Revizuirea Legii privind circulatia substantelor narcotice si psihotrope, in contextul alinierii legislatiei nationale la

legislatia Uniunii Europene

MINISTERUL JUSTITIEI AL REPUBLICII MOLDOVA

SERVICIUL DE PROBATIUNE

Activitatea Serviciului de Probadiune estereglementat de Lege nr. 8 /2008. Aplicarea legii contribuie 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 activitati de evaluare,
asistenta, consiliere psihosociala si supraveghere in comunitate a persoanei in conflict cu legea penala (invinuit, inculpat,
condamnat) cu scopul de a o reintegra in societate si de a proteja comunitatea de riscul recidivei. Serviciul de probatiune are
un rol important in reintegrarea sociald a fostilor detinuti care se confrunta cu problemele complexe ale consumului de
droguri. Conform Planului de actiuni al Inspectoratului National de Probatiune pe parcursul anului 2024 au fost intreprinse
urmatoarele activitati :

Formarea profesionald pentru colaboratori:

v' instruire ”Organizarea activitdtilor de probatiune cu persoanele consumatoare de droguri si tehnici de prevenire;
v' seminarele de instruire cu privire la implementarea Programul probational antialcool si antidrog Drink & Drive.

Monitorizarea implementdrii programelor de interventie

Anul 2024 :

e Program de reducere a abuzului de substante (PRAS), implicati in program - 62 persoane.

Programul de Reducere a Abuzului de Substante (PRAS) - este o initiativa destinata sa abordeze problema consumului de
droguri si altor substante, cu scopul de a proteja sanatatea publica si de a promova reintegrarea sociala a persoanelor
afectate.
Acesta se concentreaza pe urmatoarele directii principale:

- Preventie : PRAS dezvolta si implementeaza campanii de informare si educatie pentru a sensibiliza tinerii si

comunitatile cu privire la riscurile consumului de substante si la alternativele sanatoase.
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Tratament si asistenta: Programul oferad servicii de tratament pentru persoanele cu probleme de dependenta,
inclusiv consiliere, terapie si suport medical, pentru a facilita procesul de recuperare.

Reintegrare sociala: PRAS promoveaza reintegrarea persoanelor in societate prin programe de formare profesionala,
asistenta Tn gasirea unui loc de munca si sprijin Tn gestionarea relatiilor interumane.

- Colaborare interinstitutionala: Programul colaboreaza cu diverse institutii guvernamentale, organizatii

neguvernamentale si comunitati locale pentru a crea un cadru integrat de interventie si sprijin.

Monitorizare si evaluare: PRAS include mecanisme de monitorizare si evaluare a impactului programului asupra
populatiei, pentru a adapta strategiile si a imbunatati serviciile oferite.

e Programul probational antialcoolic si antidrog implicati in program —734 persoane

e Program de asistentd psihosociald (PAPS) implicati in program — 14 persoane

e  Program de reducere a abuzului de substante / Program de tratament specializat au fost refrerorti pentru serviciul
cdtre instititutiile specializate care acordd servicii de tratament — 58 persoane.

Au finalizat programul — 24 persoane.

Activitdtii_de resocializare si reintegrare a minorilor, aplicarea programelor specializate de lucru cu minorii

e  Consiliere psihologica - 10 minori;

e Plasament temporar, cazare, asigurarea alimentatiei - 5 minori;
e Implicati in activitati cultural-educative - 43 minori ;

e Reabilitare, consultatii medicale, tratament - 7Zminori.

Activitdtii de asistentd si consiliere:

e Tratament narcologic - 11 adulti;
e  Tratament alcoolic - 33 adulti;

Parteneriate nationale:

e Consolidarea reformelor din sistemul penitenciar, de probatiune si de ingrijire a sanatatii in institutiile de tip inchis
din Republica Moldova.

e  Program de asistentd psiho-sociala a persoanelor consumatoare si dependente de substante psihoactive.

e  Cusuportul organizatiilor comunitare : au fost referiti catre servicii specializate testare (HIV, hepatita,

TB si alte boli asociate- 223 persoane, au fost consiliati- 33 persoane, au fost implicati in tratament- 12 persoane.

Activitdti de prevenire a consumului de alcool si droquri:

e  Programul probational ,,Drink & Drive”; ,,Delicventa juvenila si prevenirea consumul de drog!”
e Campaniile de informare: ,,Nu te lasa condus de alcool!”; ,,Impactul fumatului, consumului abuziv de alcool si a
consumului de droguri asupra organismului uman”; ,,Ziua mondiald de combatere SIDA”;

o Atelier de lucru ”Fortificarea competentelor specialistilor din prima linie de lucru cu grupul de persoane vulnerabile

care sunt in risc de consum de drog”.

MINISTERUL AFACERILOR INTERNE AL REPUBLICII MOLDOVA

DIRECTIA ANTIDROG (DA)

Tn anul 2024 Directia antidrog a realizat urmatoarele actiuni:

Formarea profesionald pentru colaboratori :

- Curs de instruire pentru utilizarea software Maltego.
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seminar ”“Evaluarea si managementul riscurilor de coruptie — curs de activitate speciala in investigatii.

Curs de instruire privind utilizarea si gestionarea canalului securizat SIENA al EUROPOL.

Curs -,,Combaterea traficului de droguri in mediul online (Darknet)”, organizat de UNICRI.

Curs de instruire ,,Metodele traficului de droguri — posta si colete postale”,

Atelier de lucru ,,Consolidarea capacitatilor de combatere a traficului ilicit si consumul de droguri sintetice prin
identificarea celor mai bune practice internationale”

Atelier de lucru ,,Consolidarea capacitatilor privind metodele de investigare a circulatiei ilegale de droguri in mediul

online”

Cooperarea nationald ( Administratia publicd centrald , Administratia piublicd locald, societatea civild) :

sedinta de lucru in contextul modificarii cadrului normativ privind reglementarea activitatilor de cultivare a plantelor
care contin substante stupefiante sau psihotrope, HG nr. 1382/2006.

instruire cu genericul ,,Actiuni de prevenire si combatere a consumului/comercializarii de droguri in randul societatii
civile Tn timpul misiunilor de serviciu.

Atelier de lucru ”Reflectii colective cu privire la viitorul politicilor antidrog in Republica Moldova”

MINISTERUL EDUCATIEI SI CERCETARII AL REPUBLICII MOLDOVA (MEC)

Pe parcursul a.2024 de catre Ministerul Educatiei si Cercetdrii au fost realizate urmatoarele interventii atit in Tnhvatamantul

primar si secundar general, promovind Educatia pentru sanatate prin prisma tuturor disciplinelor scolare.

Implementarea curriculumului la disciplina scolara obligatorie Dezvoltare personala cu unitatea de continut Modul de

viata sanatos, in clasele I-XII (a cate 6 ore anual per clas

Pe parcursul anului 2024 de catre Ministerul Educatiei si Cercetarii in institutiile de Tnvatimant au fost realizate campanii de

informare primara si prevenire a consumului de droguri.

Tnvdtdmintul primar si secundar general:

Ina

Dezvoltare personald, " Modul sdndtos de viatd” in clasele I-XIl (6 ore anual per clasa).

Educatie pentru sandtate, in cl.I-Xll (se studiazd in 443 de institutii de invatamint de citre 21014 elevi)
.2024 Ministerul Educatiei si Cercetdrii a aprobat ordinul nr.40/2024 privind organizarea activitatilor :

- "Ziua sportului,.

- "Ziua Internationald a combaterii abuzului si traficului ilicit de droguri,.

- "Ziua nationald fard fumat,,.

- "Ziua mondiald a luptei impotriva fumatului,.

Tn comun cu Centrele de Sanitate Prietenoase Tinerilor au fost organizate activitti cu suporul volunarilor in vederea dieminarii

informatiei si experientei prin metoda ”“de la egal la egal”.

fn comun cu Ministerul S&n&tatii au fost desfasurate campanii de informare pe subiectele HIV, consum de alcool,
tutun, droguri.
Tn cadrul Centrelor de Medicina Preventivi s-au distribuit matriale informative privind daunele consumului de doguri

si alcool si s-au oferit consultatii gratuite tinerilor.

Invédtdmintul profesional tehnic :

Implimentarea programelor intercative, activitati extrascolare cu tematica prevenirii consumului de droguri, alcool si
tutun (cursuri, seminare, mese rotunde) cu participarea a circa 1 500 de persoane.
Disciplina optionala “Decizii pentru un mod sdndtos de viatd,,.

Discutii privind “Tutunul, alcoolul si drogurile -efecte negative”, “Tutun, alcool, droguri — factori de autodistrugere”.
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Invdtdmintul superior :

Au fost organizate activitati cu tematica antidrog, incluzand sedinte, seminare, mese rotunde si conferinte, la care au
participat aproximativ 2500 de studenti.

S-au organizat lectii publice tematice privind prevenirea consumului de droguri.

Institutiilor de invatamant superior li s-a recomandat implementarea unor cursuri de formare privind riscurile asociate
consumului de droguri, alcool si tutun.

n programele de formare pentru cadrele didactice au fost incluse subiecte privind prevenirea si riscurile consumului

de droguri, alcool si tutun

MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

DISPENSARUL REPUBLICAN DE NARCOLOGIE (DRN)

n Republica Moldova functioneazd un sistem integrata de asistentd medicald, comprehensiv, care include mésuri de prevenire,

tratament, prevenirea riscurilor, seerviciul de reabilitare, reintegrare sociala, iar Dispensarul Republican de Narcologie joaca

un rol activ in promovarea unui mod de viatd sanatos.

Pe parcursul anului 2024:

DRN Tnmpreuna cu ONG-uri au promovat si realizat activitati educationale si de informare privind consumul de
droguri si bolile asociate consumului de droguri.
Au fost organizate campanii de sensibilizare si educare a populatiei pentru prevenirea consumului de droguri si alcool.
Pe retelele sociale au fost publicate materiale despre efectele nocive ale consumului de droguri.Au plasat diverse
informatii despre daunele consumului de droguri pe retelele sociale.
Au fost distribuite presei materiale informationale privind prevenirea consumului de substante nocive.
Au avut loc evenimente de promovare a sanatatii, cum ar fi: Ziua Internationald impotriva consumului si traficului de
droguri, Ziua Nationala fara alcool, Ziua Mondiala a Sanatatii Mintale si Ziua Internationala de Combatere a HIV/SIDA.
Pe 1 decembrie 2023, de Ziua Internationald de Combatere a HIV/SIDA, sub sloganurile ,,Pentru tine, pentru ei, pentru
fiecare!” si ,Este important pentru toti. Fiecare este important!”, populatia a fost incurajata sa efectueze testarea
gratuita la HIV in punctele mobile.
Angajatii DRN au luat parte la campania sociald ,,Doar testeaza-te!”, oferind informatii despre HIV/SIDA si promovand
testarea pentru depistarea infectiei cu HIV.
DRN a initiat procesul de modificare a Protocolului Clinic National Tulburdri mintale si de comportament legate de
consumul de alcool (PCN-20).
Ministerul Sanatatii si Agentia Medicamentelor si Dispozitivelor Medicale au continuat sa participe in cadrul grupului
de lucru al Comisiei Parlamentare pentru a elabora propuneri de modificare a Hotararii Guvernului nr. 79/2006, care
reglementeaza Lista substantelor stupefiante, psihotrope si a plantelor ce contin astfel de substante, identificate in

traficul ilicit, precum si cantitatile acestora.

Colaborarea cu mass-media :

emisiuni tv, radio- 21 participari
informatii plasate pe platforme sociale — 86 informatii

comunicate de presd — 3 comunicate

ALOCARILE BUGETARE SI FINANTAREA
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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.

PREVALENTA SI TENDINTELE CONSUMULUI DE DROGURI

CERCETARE OPERATIONALA DE ESTIMARE

CONSUMATORI DROGURI

Numarul estimat privind mdrimea populatiei cu risc sporit de infectare, consumatori de droguri injectabile, a fost desfasurat
in baza ultimelor recomandari din Ghidul OMS pentru supravegherea biocomportamentala. 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 populatiei PCID in Republica Moldova a fost estimata in anul 2024 de 21 800 mii, cu 18 425 mii
pentru malul drept si 3375 mii pentru malul sting al raului Nistru. Numarul estimat de consumatori injectabili de opiacee este
de 9390 persoane (din care 1430 pe malul sting) din numarul estimat de consumatori de droguri injectabile, ceea ce
constituie circa 43%.

Numarul estimat de consumatori de droguri pe cale neinjectabila (PCDN) obtinut in urma exercitiului de estimare a marimii
grupurilor efectuat in a.2022, la nivel national a fost in numar de de 50.000 cu circa 42.300 pe malul drept si 8,500 — pe cel

stang.

STUDIILE POPULATIONALE DE PREVALENTA A CONSUMULUI DE DROGURI

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

si atitudinile vizavi de droguri (conform recomandarilor EUDA).

Tn Republica Moldova pentru aprecierea consumului de droguri se utilizeazi 3 indicatori standard:

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

e prevalentain ultimul an,

e prevalenta in ultima luna.

Dintre cele trei masurari standard, prevalenta pe parcursul vietii este mai putin sensibild 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 prevalentii consumului de droguri in populatia generala din Republica Moldova nu sunt actualizate din 2010.
Rezultatele anterioare a prevalentei in tendinte sunt incluse in raportul anual “Consumul si traficul ilicit de droguriin Republica

Moldova”, 2013.
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CONSUMUL DE DROGURI IN RINDURILE TINERILOR

Proiectul European de Cercetare in Scoli privind consumul de Alcool si alte Droguri, identificat prin abrevierea ESPAD,
marcheaza 30 de ani de monitorizare a comportamentelor riscante ale adolescentilor in Europa, integrind 37 de tari
participante. Scopul studiului vizeaza obtinerea la nivel european de date comparabile privind cunostintele, atitudinile,
practicile elevilor de 16 ani in privinta consumului de droguri, facand in acest fel posibila conturarea unor tendinte privind
caracteristicile consumului la acest segment de varsta, 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 patru
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 2024 acestia au fost elevi nascuti in anul

2008).

In medie, 13% dintre respondentii ESPAD declard ci au consumat vreun drog ilicit cel putin o dat3 in viati. Prevalenta
consumului de droguri ilicite pe parcursul vietii variaza foarte mult intre tarile ESPAD, cele mai mari rate fiind observate in

Liechtenstein (25%) si Cehia (24%), iar cele mai mici in Georgia si Moldova (ambele 3,9%).

CONSUMATORI DROGURI INJECTABILE

in cadrul studiului integrat bio-comportamental IBBS 2024, desfisurat in rindul PCID (persoane utilizatoare de droguri
injectabile), drogul injectat pe durata ultimei luni este divers in dependentd de localitatea desfasurérii studiului. in Figural sunt
prezentate tipuri de droguri consumate per localitate. Tn municipiul Chisindu (esantion 313 respondenti) tipul de drog
consumat pe parcursul ultimei luni a fost - substante psihoactive noi (SPN) si ketamina, pentru Balti (esantion 326 respondenti)
- substante psihoactive noi (SPN), ketamina, desomorfina, in Tiraspol (esantion 278 respondenti) - heroina, cocaina iar in
Ribnita (esantion 213 respondenti) — metamfetamina si SNP

Figura 1. Consumul de droguri injectabile in ultimele 30 de zile, %, IBBS 2024
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Chisinau Balti Tiraspol Rabnita desomorfina

Drogul consumat neinjectat pe durata ultimei luni, relatat in IBBS 2024 a fost GBH, ketamina pentru locatia Chisindau; LSD,

ketamina pentru Balti; SPN, heroina, LSD in Tiraspol si canabis, SPN in Ribnita. (Figura 2)
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Figura 2. Consumul de droguri neinjectabile in ultimele 30 de zile, %, IBBS 2024
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CONSUMATORI DROGURI INJECTABILE SECTOR PENITENCIAR

Conform rezultatelor studiului IBBS 2024, desfasurat in rindul detinutilor din institutii penitenciare de pe malul drept al riului
Nistru, esantion 530 respondenti, tipuri de droguri cele mai consumate sunt canabis, SPN, (metadona, buprenorfina, fentanil,
subutex). Caracteristicile socio-demografice a respondentilor au prezentat valori: 94,4% gen masculin, cu ponderea in
segmentul de virsta 25-39 ani (52,8%), ca statut civil preponderent mai mare in categoria “celibatar” - 47,8%, cu statut legal —
condamnati 79,7%.

Tabelul 2. Consumul de droguri injectabile si alte comportamente de risc in sector penitenciar, IBBS 2024, %

Varsta medie 41,9
Au injectat vreodats orice tip de substanta in timpul ORICAREI PERIOADE DE DETENTIE 10,2
Au injectat droguri vreodats in DETENTIA ACTUALA 7,1
Ace/seringi folosite in comun in ultimele 6 luni IN ORICARE DETENTIE 17,5
Ace/seringi folosite in comun in ultimele 6 luni in timpul DETENTIEI ACTUALE 15

n DETENTIA SA ACTUALA, poate obtine (cumpira sau primi) seringi noi, neutilizate, atunci cand are nevoie de ele 93,9
A fost tatuat in ORICARE DETENTIE 79,3
A fost tatuat in timpul ACTUALEI DETENTII 65,6
Ati avut vreodatd o supradoza pand la pierderea cunostintei in ultimele 12 luni 1,2

Droguri cele mai consumate in timpul DETENTIEI ACTUALE

canabis 25,3
SPN (orice forma) 18,6
metadona, buprenorfina, fentanil, subutex 9,8

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 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

CANABIS
Canabisul este drogul ilegal cel mai frecvent utilizat in Republica Moldova. Prevalenta consumului de canabis este cea mai mare

comparativ cu celelalte droguri ilegale. Consumul de canabis este intilnit mai des Tn mediul urban si mai mult in rindul

barbatilor.
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Canabisul rdmane cel mai frecvent drog ilicit consumat in toate tarile ESPAD. in medie, 12% dintre respondenti declard c3 au
consumat canabis cel putin o data in viata. Cea mai mare prevalenta se observa in Cehia (24%) si Liechtenstein (23%), in timp
ce cea mai mica se observa in Georgia (3,3%) si Moldova (2,5%).

in medie, 2,4% dintre respondenti ESPAD declara c& au consumat canabis pentru prima data la varsta de 13 ani sau mai putin.
Cele mai mari proportii sunt inregistrate in Ucraina (4,9%) si Cehia (4,1%), in timp ce cea mai mica se inregistreaza in Moldova
(0,7%).

Canabisul este perceput fiind substanta ilicita cea mai accesibila, aproximativ unul din patru respondenti ESPAD (26%)
considerand-o destul sau foarte usor de obtinut. Perceptia disponibilitatii este cea mai mare in Danemarca, Germania si
Slovenia (41%) si Norvegia (40%). in schimb, cea mai mic disponibilitate perceput3 este raportats in Moldova (5,3%), Ucraina
(7,1%), Insulele Feroe (11%), Kosovo si Georgia (12%).

n ceea ce priveste consumul curent, toate térile ESPAD raporteazd rate de prevalenta sub 10%, cele mai mici cifre, sub 2%,
fiind observate in Moldova, Georgia, Romania si Insulele Feroe. intre timp, prevalenta este mai mare in Italia si Slovenia (8,6%)
si Liechtenstein (9,6%).

n studiul ESPAD sa evaluat, de asemenea, consumul de canabis cu risc ridicat prin intermediul Testului de screening pentru
abuzul de canabis (CAST), aplicat celor care au raportat consumul de canabis in ultimul an. Prevalenta consumului cu risc ridicat
variaza de la sub 1% in Moldova si Georgia, pana la un maxim de 5,9% in Cehia si Slovenia.

n tendinta prevalentd consumului de canabis pe durata vietii inregistrat in studiul ESPAD Moldova are valori pentru 2024 -
2,5%, 2015 - 4,0%, 2008 - 5%.

in tendint3 prevalentd consumului pe durata vietii de droguri ilicite, altele decat canabisul (amfetamina, metamfetamina,
cocaina, crack, ecstasy) are valori in 2024 - 2,4% iar in 2015 -4,9%.

Potrivit datelor prezentate in tendinta, din stiudiul IBBS, privind drogurile neinjectabile in ultima luna si in ultimele 6 luni,
cannabis/rasina de canabis prezinta valori mari in toate patru localitati intrate in studiu.

Figura 3. Consum produselor de canabis, pe parcursul ultimei luni, IBBS, %
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Conform datelor DNR, din cazurile noi de consum de droguri fara dependenta, inregistrate in anul 2024, la momentul
inregistrarii majoritatea erau consumatori a produselor de canabis (marijuana), administrata pe calea fumatului 89,3% (2023-
79,1%) si preponderent de barbati 94,5% ca si in anul precedent de raportare.

OPIACEE/HEROINA

Conform studiului IBSS 2024 consumul opiaceelor creste preponderent in locatiile de pe malul sting al Nistrului comparativ cu

anii precedenti.
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Figura 4. Consum de heroina, mac (shirca), pe parcursul ultimei luni, IBBS, %
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Conform datelor DRN, in anul 2023 consumul de opiacee a fost Tnregistrat in 56,3% (66,9%-2023) din cazuri noi de consum cu
dependenta si 5,2% (6,1%-2023) fara dependenta. Injectarea este calea principala de administrare a opiaceelor in cazurile noi
de consum de droguri cu dependenta 54,3%.

DROGURILE STIMULENTE

n tendinta se urmaresc valori mai mici pentru drogurile sintetice in majoritatea locatiilor din studiu IBBS 2024 in afara de or.

Ribnita, unde consumul e mai mare de 1,1 ori in comparatie cu runda precedenta a studiului.

Figura 5. Consum de amfetamine, metamfetamine, ecstasy, pe parcursul ultimei luni, IBBS, %
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Consumul de amfetamine in cazurile noi de consum de droguri fara dependenta inregistrate pentru anul 2024 de DNR este de

2,4 (1,9%-2023), prezentind crestere fata de anul precedent de raportare.

HIPNOTICE SI SEDATIVE

Tn medie, 19% dintre elevi percep tranchilizantele si sedativele fira prescriptie medical3 ca fiind destul de sau foarte usor de
obtinut, cea mai mare disponibilitate perceputa Tnregistrandu-se in Polonia (49%), Danemarca (39%) si Cehia (38%). Cea mai
mica disponibilitate perceputa a produselor farmaceutice se observa in Moldova (3,4%) si Ucraina (5,9%). Fetele din toate tarile
sunt mai predispuse sa perceapa tranchilizantele si sedativele ca fiind usor disponibile, cu exceptia Monaco, Macedoniei de
Nord, Moldovei si Letoniei, unde baietii raporteaza o disponibilitate perceputa mai mare.

n tendint3 prevalentd consumului de tranchilizante si sedative pe durata vietii inregistrat in studiul ESPAD Moldova are valori
pentru 2024 -2,1% iar in 2015 — 6,2%.

Consumul pe durata ultimei luni a drogurilor halucinogene (LSD, ciuperci halucinogene, mescalind) raportat in IBBS 2024, ca
valoare agregata per locatii este de 57% (28,3%-IBBS2022) cu raport mai mare pentru partea stingd a Nistrului.

Valoarea inregistrata de barbiturice in cazurile noi de consum de droguri de (DNR) a fost de 2,3%. Cresterea consumului a
drogurilor halucinogene releva si capturile sechestrate de catre MAI - pentru anul 2024 (691 timbre) fata de 2023 (344 timbre
LSD).

SPN (SUBSTANTE PSIHOACTIVE NOI)

n randul studentilor ESPAD, prevalenta medie a consumului de NPS pe parcursul vietii este de aproximativ 3%, cele mai mari

rate fiind Tnregistrate Tn Polonia (6,4%) si Slovenia (6%), iar cele mai mici in Olanda, Liechtenstein, Insulele Feroe si Moldova
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(sub 1%). Tn tendinta prevalentd consumului de SPN pe durata vietii inregistrat in studiul ESPAD Moldova are valori pentru
2024 -1% iar in 2015 — 2,2%. Potrivit datelor din studiu IBBS, valorile SPN prezinta in tendinta aproape egalitate a consumului
acestor substante (forma de pulbere, cristale si tablete). Consumul SPN predomina in partea dreapta a malului Nistru cu valori
mai mari in Balti 91,3% (form& de pulbere, cristale si tablete) asemenea rundelor precedente a studiului. Tn runda 2022 a
studiului IBBS valorile de substante psihoactive noi aproape e dublu pentru toate formele de consum comparativ cu IBBS2020.
Consumul SPN pe cale injectabild a fost raportat in valoare de 90,2% preponderent pentru malul drept al riului Nistru.
Consumul de SPN in cazurile noi de consum de droguri fara dependenta raportate de DNR pentru anul 2024 a fost de 8,3%,
aproape egale cu anul predcedent de raportare (8,1%-2023).

Figura 6. Consum SPN pe cale neinjectabila, pe parcursul ultimei luni, toate localitatile, IBBS, %
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n runda IBBS2024 a studiului la intrebarea despre practica de policonsum in ultimele 6 luni au rispuns ”Da” - 8,4% respondenti,
ca localitate preponderent pe malul sting al malului Nistru, Tiraspol (21,8%) iar Ribnita (33,3%). Privitor la frecventa
policonsumului de 1-4 ori pe luna au rdspuns pozitiv 20,4% din respondenti. Potrivit datelor din studiul cel mai des mix de
substante utilizate (din cele specificate) sunt cannabis si SPN - 49,2% (2022-39,5%).

Figura 7. Policonsum (mix de substante), pe parcursul ultimilor 6 luni, toate localitatile, IBBS 2024, %
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REDUCEREA CERERII DE DROGURI, PREVENTIA

PROGRAME SCOLARE SI EXTRASCOLARE

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 vizeaza stoparea cresterii/reducerea consumului de droguri in societate, in special printre minori si
contribuirea la stoparea cresterii/diminuarea consumului de droguri ilegale injectabile. Tn scopul sensibilizarii, educare si
prevenirii consumului de droguri sunt 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

n scoli, institutii superioare de invatamint pe teme de interes legate de prevenirea traficului si consumului de droguri sau teme
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conexe. In institutiile de invatdmant primar si secundar general, prevenirea consumului de droguri, alcool si tutun se realizeaza
continuu, prin intermediul Curricula, cat si la disciplinele obligatorii si optionale.

Ministerul Educatiei si Cercetarii in comun cu Ministerul Sanatatii desfasoara campanii de informare pe subiecte de sanatate
(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

in cadrul liceelor, scolilor profesionale.

REDUCEREA RISCULUI ASOCIAT CONSUMULUI DE DROGURI

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 altda comunitate, cu
resursele de servicii medicale si sociale”. implementarea 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, si referire la alte servicii specializate etc. Aceste programe asigura consumatorii de

droguri cu echipament steril, mijloace individuale de protectie si lichidarea sigura a echipamentului de injectare utilizat.

PROGRAMELE DE REDUCERE A RISCURILOR (PRR) sau schimb de seringi sunt implementate pe ambele maluri ale Nistrului in
29 de unitati teritorial administrative (municipiile Chisinau, Balti, Tiraspol, Bender si raioanele Ungheni, Glodeni, Sangerei,
Falesti, Causeni, Orhei, Rezina, Soldanesti, Donduseni, Rascani, Edineti, Ochita, Briceni, Soroca, Floresti, Drochia, Camenca,
Anenii Noi, Comrat, Cahul, Ceadar Lunga, Slobozia, Rabnita, Vulcanesti, Lipcani) si in 18 institutii penitenciare de pe ambele
maluri ale raului Nistru prin intermediul a 10 ONC-uri si Administratia Nationala a Penitenciarelor. 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
n teren. Aceste servicii au fost realizate din sursele CNAM si Fondului Global. Pe parcursul anului 2024, 11792 PCID (54% din
populatia estimata) au beneficiat de servicii (schimbul de seringi fiind unul de baza). Numarul consumabililor distribuite anual
per beneficiar in grupul PCID sunt prezentate in (Tabelul 3).

Tabelul 3. Numarul beneficiari si consumabile distribuite in programul de reducerea riscurilor, Republica Moldova

2019 2020 2021 2022 2023 2024
Numar beneficiari PRR
consumatori de droguri 15627 16302 16285 16963 17345 11792
injectabile
Numar beneficiari PRR
consumatori de droguri N/A N/A N/A N/A N/A 2920
neinjectabile
Numar seringi per
beneficiar 146 137 169 140 143 169
Seringi (total)

2.279.009 2.243.154 2.750.015 2.381.541 2.486.363 2004 106

Fiole de naloxona

3736 2430 3.807 4.536 3619 666

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

PROGRAMELE DE PREVENIRE IMPLEMENTATE PRIN INTERMEDIUL ECHIPELOR MOBILE au fost implementate prin activitatea in

“n

cadrul a 2 ONC-uri ("Initiativa pozitiva” si “Uniunea pentru Echitate si Sanatate”), precum si in componenta Spitalului Clinic
Republican, Tiraspol, oferind servicii de prevenire pentru toate populatiile cheie, inclusiv testarea cu utilizarea testelor rapide

pe baza de sange capilar pentru diagnosticarea HIV, hepatitelor virale B si C si a sifilisului.
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COMUNITATEA TERAPEUTICA in penitenciarele din Moldova este implementat de citre Administratia Nationald a

Penitenciarelor (ANP) in colaborare cu A.O. Initiativa Pozitiva” (societatea civild), specializate in reabilitarea persoanelor cu
dependente. Acest program este implementat pentru a facilita reabilitarea si reintegrarea sociald a detinutilor, cu scopul de a
reduce recidiva si de a promova sanatatea mintala si fizica a participantilor. Pe parcursul perioadei de raportare, programul a

inclus 20 rezidenti, care au fost selectati de echipa multidisciplinara pe parcursul activitatii comunitatii.

CORELATIILE SOCIALE

Potrivit EUDA conceptul de excludere sociald asociatd consumului de droguri — concept dezvoltat pentru tdrile Uniunii
Europene — este unul multidimensional. Acesta presupune practici de excludere cum ar fi, deprivarea economica sau saracia si
consecintele lor; discriminarea sociala si politica; concedierea si accesul redus la serviciile de sanatate, de educatie si calificare.
Excluderea sociala apare ca subiect in cercetarile din ultimii ani privind caracteristicile consumului de droguri si consecintele
sociale, legale si pentru sanatate. Informatia disponibila cuprinde factorii socioeconomici asociati consumului de droguri si, in
special, consumul problematic de droguri, concentrat in grupuri populationale care sunt 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 hotdrari de guvern. Nediscriminarea persoanelor consumatoare de
droguri in domeniul sanatatii publice este prevazuta in mod expres de alin.(1) art. 17 din Legea ocrotirii sdnatatii nr. 411-XIl din

28.03.1995, precum si de Legea nr. 263-XVI din 27.10.2005 cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului.

TRATAMENTUL DEPENDENTEI DE DROGURI

n abordarea problemei consumului de droguri, Republica Moldova se bazeazi pe conceptul Organizatiei Mondiale a Sanatétii
,Sanatate pentru Toti Tn secolul al 21-lea”, conform caruia consumul de droguri este o problema ce pericliteaza sanatatea
publica si care ar putea impiedica dezvoltarea sanatoasa 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 sunt: tratament ambulator, stationar si de sustinere; consiliere individuala si de grup;
testare psihologica dupa diferite metode; testare la HIV si la prezenta substantelor stupefiante; activitati de informare si
educatie in grupurile cu destinatie speciald asupra riscurilor legate de consumul de substante psihoactive, formarea unui
comportament de tip ,inofensiv”; activitati de preventie primara, bazatad 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 n 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
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inclusa Tn pachetul minim de servicii medicale acoperite de polita de asigurare obligatorie de asistenta medicala, care este
disponibild doar in cazul persoanelor asigurate (cele angajate oficial in cimpul muncii, care au procurat polita de asigurare sau
sunt asigurate din bugetul de stat, cum ar fi studentii, elevii, pensionarii si invalizii, iar 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 procurat
polita de asigurare medicald obligatorie, dezintoxicarea este acoperita din contul mijloacelor fondurilor asigurarilor obligatorii
de asistenta medical fiind calificata o urgenta medicala majora.

Consumatorii de droguri care nu detin polita de asigurare obligatorie de asistenta medicala beneficiaza de asistenta medicala
urgenta specializata 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. Pentru persoanele
asigurate care nu vor sa-si divulge identitatea, dezintoxicarea este contra platd, deoarece utilizarea politei de asigurare
medicald exclude anonimatul.

CONSUMATORII DE DROGURI INREGISTRATI OFICIAL

n sistemul de colectare a datelor privind persoanele consumatoare de droguri, inregistrarea oficiald a cazurilor, se afl3d in
responsabilitatea DRN, care introduce toate cazurile noi inregistrate oficial in baza de date si asigura mentenanta acesteia.
Cazul este considerat inregistrat oficial atunci cand fisa de notificare (pe hartie) este completata si transmisa catre DRN, unde
informatia este introdusa in baza de date. Sursa principala de depistare a cazurilor noi de consum de droguri sunt institutiile
medicale (adresare voluntara pentru tratament sau depistare accidentala in timpul controalelor profilactice?) si politia (care se
adreseazd 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 sunt inregistrate in baza de date a DRN, astfel informatia prezentata mai jos nu-i
include pe acesti pacienti. Dupa forma clinicd, toate cazurile noi sunt divizate Tn doud categorii mari: consum de droguri fara

dependenta si consum de droguri cu dependenta.

Figura 8. Distributia cazurilor inregistrate de consum de droguri, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru)
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Sursa: Dispensarul Republican de Narcologie
Pentru anul 2024 cazurile noi inregistrate de consum de droguri, pot fi caracterizate prin cele doua grupuri dupa cum

urmeaza:

1. Grupul cazurilor noi inregistrate de consum de droguri fard dependenta:
e virsta medie la momentul inregistrarii este de 25,6 ani;
e drogul consumat la momentul inregistrarii, in majoritatea cazurilor, este canabis (81,5%);

e modul de administrare la momentul inregistrarii, in majoritatea cazurilor, este fumatul (89,3%);

2 Ex.: examinarea statutului sanatatii la inrolarea in serviciul militar
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e persoanele de sex masculin constituie majoritatea (94,3%).

2. Grupul cazurilor noi inregistrate de consum de droguri cu dependenta:

e virsta medie la momentul inregistrarii este de 28,8 ani;
e cele mai utilizate droguri sunt din grupul opiaceelor (56,3%);
e modul de administrare la momentul inregistrarii este cea injectabila (54,3%);

e persoanele de sex masculin constituie majoritatea (98,5%).

Analiza caracteristicilor cazurilor noi inregistrate de consum de droguri ar putea doar intr-o masura oarecare sa reflecte
tendintele de consum de droguriin tara. La finele anului de raportare, in baza de date a Dispensarului Republican de Narcologie

numarul cumulativ a persoanelor care consuma droguri inregistrati oficial era 12 140 cazuri si 532 cazuri noi.

Tabelul 4. Numarul cazurilor noi inregistrate de consum de droguri in Republica Moldova, conform bazei de date DNR

Anii 2020 2021 2022 2023 2024
Numdrul cazurilor noi in evidenta medicala 537 487 582 612 532
La 100 mii locuitori 20,6 18,7 23,1 25,2 22,3
Numdrul cazurilor in evidenta medicala 11 586* 11707 11870 12 032 12 140
La 100 mii locuitori 446,1 449,6 472,4 496,5 509,8

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

Din totalul cazuri noi luate in evidenta, dezagregate dupa substanta consumata, majoritatea sunt de canabis 267 sau (50,1%),
urmate de 229 (43%) cazuri de opiacee, 22 cazuri sau (4,1%) de SPN, 7 cazuri sau 1,3% de barbiturate si 6 cazuri sau (1,1%) de
amfetamine, 1 caz de cocaina. Cifrele per substanta consumata in comparatie intre anii de raportare 2023 si 2024 difer3, la cei

cu dependenta creste consumul in cannabis dar la cei fara dependenta in opiacee si cocaina.

Tabelul 5. Ponderea tip drog consumat, cazuri noi de consum de droguri, cu si fara dependenta, %

2023 2024
Substanta
cu dependenta fara dependenta cu dependenta fara dependenta
Canabis 32,9 79,1 43,7 81,5
Opiacee 66,9 6,1 56,3 5,2
Amfetamine 0,2 1,9 0 2,4
SNP 0 8,1 0 8,3
Barbiturate 0 3,2 0 2,3
Cocaina 0 1,6 0 0,3

Sursa: Dispensarul Republican de Narcologie

in cazurile noi pentru 2024 comparativ cu anul precedent, calea de administratre injectabild a drogurilor inregistreaza o

crestere usoara la cei fara dependentd 3,1% (2,5%).

Media varstei creste in tendintd, in cazurile noi fara dependentd 25,6% (22,9%) iar in cazurile noi cu dependenta 28,8% (25,8%).

n distributia dup& gen prioritar se prezinta cel masculin.

Dupa nivelul de studii ponderea majoritara in perioada de raportare cat si pentru anul precedent este in grupul celor cu studii

medii/speciale 95,4%.

DEZINTOXICARE SI REABILITARE

Tratamentul de dezintoxicare prevede urmatoarele criterii, in urma carora persoana poate beneficia de tratament:
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» In baza simptomelor clinice ale dependentei de droguri;

»  sindrom de abstinenta de diferitad 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.

n scopul prevenirii consumului abuziv de alcool, consumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope, precum si
asigurdrii calitatii serviciilor medicale prestate populatiei au fost elaborate Standarde medicale de diagnostic si tratament.
Aceste standarde descriu algoritmul de diagnosticare, acordare a asistentei medicale si tratament pentru persoanele care fac
abuz de alcool si droguri. Versiunea actualizata a fost aprobata prin Ordinul Ministerului Sanatatii sub nr.314 din 31.03.2022
Cu privire la aprobarea Protocolului clinic National “Tulburari legate de consumul de substante noi cu proprietati psihoactive

si stimulatoare la adulti si adolescenti ”.

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 sunt gratis si desfasurate in conditii de ambulatoriu. Reabilitarea
socio-medicala reprezinta una din investigarile care sunt 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 sunt admise persoanele: dependente de droguri; au dorinta de a se trata; dispun de referire din partea psihiatrului sau
narcologului 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 c3 ele ofera servicii fird platd cu pastrarea anonimatului. in conformitate cu Standardul de
asistenta psihologica a consumatorilor de droguri reabilitarea in cadrul centrelor de zi si a comunitatilor terapeutice au la baza
evaluare initiald complexa si regulata a problemelor existente, caracteristicilor personale, suportului psihosocial existent,
factorilor stresanti, realizata de personal competent, special pregatit. Pe baza acestei evaluari sunt 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 in domeniu si referirea beneficiarilor pentru accesarea lor.

Principalul serviciu disponibil pentru consumatorii de droguri in cadrul sistemului national de servicii medicale este
dezintoxicarea, asistentd 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 polita de asigurare
obligatorie de asistenta medicald beneficiaza de asistentd medicalda urgenta specializata de ambulatoriu si spitaliceasca
acoperite din contul mijloacelor fondurilor asigurarii obligatorii de asistenta medicalda conform Programului unic al asigurarii
obligatorii de asistenta medicala si Normelor metodologice. Dezintoxicarea este oferita si de o institutie medicald privata
acreditatd ,Salvarea Natiunii”. Tn aceasta institutie acest serviciu se presteaza contra platd si pacientii nu sunt 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 abilitata de a acorda acest serviciu este prezentata in (Figura 9).
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Figura 9. Numar persoane, caz nou in tratament de dezintoxicare in conditii de stationar, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru)
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2020 2021 2022 2023 2024
@ | VISP DNR 236 238 225 229 162
e | VISP SP Balti 134 99 133 117 134

Clinica ”Salvarea Natiunii” 22 33 43 0 0

e Alte IMSP 4 2 2 2 7

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

o Suportul psihologic si social.

o Insin3tosirea si mentinerea abstinentei de lunga durata (abandonarea consumului de droguri).

o Integrarea sociala si profesionala.

o Imbunétatirea relatiilor cu cei din jur si integrarea familiala.

o Formarea intereselor ce contribuie la modul de viata sanatos.

o Accesibilitatea programelor pentru beneficiari
Pe parcursul anului 2024, in tratamentul de reabilitare au fost incluse 281 de persoane si se urmareste cresterea numarului
persoanelor de gen masculin fata de anul precedent de raportare (252 barbati si 29 femei; virsta medie la momentul initierii
43 ani). Din numarul total al persoanelor care in anul de raportare au initiat cursul de reabilitare, au finalizat 261 (92%)

persoane.

Tabelul 6. Numarul dependenti de droguri in tratament de reabilitare, malul drept la riului Nistru

Au initiat curs de reabilitare Au finisat cursul de reabilitare Au abandonat cursul de reabilitare
2020 2021 2022 2023 2024 2020 2021 2022 2023 2024 2020 2021 2022 2023 2024
Total 237 227 214 271 281 211 211 211 261 261 10 8 11 13 10
Femei 30 35 40 35 29 26 33 35 37 28 0 1 2 2 1
Barbati 207 192 174 236 252 185 178 176 224 233 10 7 9 11 9

Sursa: Dispensarul Republican de Narcologie

Prin Hotarire 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 confruntd persoanele consumatoare de substante psiho-active si pacientii terapiei de
substitutie este asiguratda 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
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al infectiei HIV/SIDA, infectiilor cu transmitere sexuald 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.

TRATAMENT CU AGONISTI OPIOIZI (TAO)

Programul de tratament cu agonisti opioizi 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 a fost instituit tratamentul cu agonisti opioizi Tn institutiile
penitenciare, astfel Republica Moldova a devenit prima tard din Comunitatea Statelor Independente (Armenia, Azerbaidjan,
Belarus, Kazahstan, Kargazstan, Republica Moldova, Rusia, Tadjikistan, Turkmenistan, Ucraina, Uzbekistan) care a introdus
tratamentul TAO in penitenciare.

Ordinul Ministerului Sanatatii nr.283 din 12.07.2007 ,,Cu privire la perfectionarea formelor si metodelor aplicdrii terapiei
substituitive la bolnavii de narcomanie” a exclus unele criterii restrictive de inrolare (aflarea in evidenta a cazului), astfel
sporind accesul |a terapia de substitutie.

n scopul prevenirii consumului ilicit de droguri prin asigirarea prestérii serviciilor medicale de calitate populatiei, de citre
Ministerului Sanatatii a fost aprobat: Ordinul nr. 702 din 18.06.2022 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, care servesc drept baza pentru
elaborare protocoalelor institutionale, in 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.

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 Orhei, Administratia Nationald a Penitenciarelor (13 institutii penitenciare, inclusiv 3
izolatoare de detentie preventiva). Tratamentul farmacologic al dependentei de opiacee cu metadona sau buprenorfina a fost
recunoscut drept un instrument cost-eficient in solutionarea problemelor de sanatate, de prevenire a raspandirii infectiei HIV
si a hepatitelor virale si de sporire a aderentei persoanelor HIV pozitivi la terapia ARV. Totodata, tratamentul farmacologic cu
metadona sau buprenorfina contribuie atat la prevenirea supradozei si consumul ilicit de droguri, precum si la micsorarea
criminalitatii printre acest contingent. Prin TAO cu metadona sau buprenorfind 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 indicatorului Cererii de Tratament recomandat de EUDA.

in prezent, Republica Moldova nu dispune de un sistem de colectare a datelor pentru méasurarea indicatorului cererii de
tratament. Structurile contribuabile a unui viitor sistem de colectare a datelor pentru indicatorul cererea de tratament in
Republica Moldova, in conformitate cu recomandarile expertilor internationali sunt:

= |nstitutia abilitata in inregistrarea oficiala a cazurilor;

= Unitatile responsabile de tratament cu agonisti opioizi;

= |Institutiile medicale publice si private;
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=  Administratia Nationala a Penitenciarelor;
=  Programele de reducere a riscurilor;

= Prestatorii de servicii de reabilitare si resocializare;

= |nspectoratul General de Politie al Ministerului Afacerilor Interne;

=  Serviciul de Probatiune al Ministerului Justitiei.

Programul de TAO este implementat prin realizarea unei sinergii de colaborare a sectorului guvernamental cu cel

neguvernamental. Dispensarul Republican de Narcologie impreund cu alte institutii medicale asigura implementarea

componentei medicale, iar organizatiile neguvernamentale implicate complementeaza cu servicii psiho-sociale si de suport
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pentru cresterea aderentei la tratament. Servicii TAO sunt
furnizate Tn noua site-uri prin Dispensarul Republican de
Narcologie (in doua puncte TAO: Chisinau), Spitalul Municipal
Balti (intr-un punct TAO), Spitalul Raional Comrat (intr-un
punct TAO), Spitalul Raional Cahul (intr-un punctul TAO),
Spitalul Raional Edinet (intr-un punct TAO), Spitalul Raional
Ungheni (intr-un punct TAO), Spitalul Raional Falesti (intr-un
punct TAO) Spitalul Raional Orhei (intr-un punct TAO) si
Administratia Nationald Penitenciare (in 13 penitenciare:
nr.1-Taraclia, nr.3-Leova, nr.4-Cricova, nr.5-Cahul, nr.6-
Soroca, nr.7-Rusca, nr.9-Pruncul, nr.11-Balti, nr.13-Chisindu
nr-15-Cricova, nr.16-Pruncul, nr.17-Rezina, nr.18-Branesti).
Conform datelor Dispensarului Republican de Narcologie in
anul 2024, serviciile de tratament cu agonisti opioizi (TAO) au
fost decentralizate in 9 localitati din tara si in 13 institutii
penitenciare, inclusiv in 3 IUP. Numarul cumulativ pentru
anul 2024 in Programul de Terapie cu agonisti opioizi au fost
inregistrati 2625 beneficiari. Numarul cazurilor noi pentru
perioada de raportare este in descrestere comparativ cu anul

precedent si constituie 139 persoane (154 cazuri).

Figura 10 Numar cazuri noi/cumulative in tratamentul cu agonisti opioizi, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru)
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Sursa: Dispensarul Republican de Narcologie

TRATAMENTUL TN INSTITUTILE PENITENCIARE

Conform datelor Administratiei Nationale a Penetenciarelor, in anul 2024 in sistemul penitenciar al Republicii Moldova (malul

drept al riului Nistru) numarul total al consumatorilor de droguri in evidenta au fost 817 persoane din care 272 inregistrate
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persoane noi consumatoare de droguri si este in crestere fata de 2023 (in evidentad 697 cazuri/242 persoane noi inregistrate).
Tn contextul asistentei medicale, serviciul medical al ANP poate oferi un tratament de dezintoxicare in cazul sindromului de
abstinentad, Tn acest serviciu au fost incluse 8 (a.2023-14) persoane in perioada de raportare. Severitatea sindromului de
abstinenta determina si locul unde este oferita dezintoxicarea (la nivelul institutiei de detentie sau cu deplasare la spitalul
penitenciar nr. 16, Pruncul). Conform datelor ANP pe parcursul anului 2024 au fost inclusi 161 beneficiari (150 barbati si 11
femei) in TAO din ei 44 (40 barbati si 4 femei) sunt cazuri noi. Criteriile de admitere in TAO a detinutilor dependenti de droguri
sunt identice cu cele din sectorul civil. Tncepind cu anul 2009, la iesirea din institutiile penitenciare, pacientii care se afla in TAO,
in baza unui extras de participare in program, sunt transferati pentru continuarea tratamentului in sectorul civil. Totodata,
incepind cu anul 2023, administrarea TAO este gestionata prin intermediul sistemului informational national, iar detinutii dupa

eliberare, continua tratamentul in sector civil la prezentarea cardul electronic.

Figura 11. Numarul total al detinutilor, consumatori de droguri, caz nou, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru)
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Sursa: Administratia Nationald a Penitenciarelor

Oportunitatea tratamentului in Institutiile penitenciare prezinta o alternativa pentru persoanele consumatoare de droguri.
Este esential sa fie intreprinse eforturi in continuare la nivelul guvernului si autoritatilor penitenciare in vederea diversificarii
si extinedrii optiunilor de tratament al dependentei pentru detinutii cu consum de droguri problematic. Ponderea

consumatorilor de droguri inclusi in tratament a fost pentru anul 2024 — 46,5%; 2023 - 43,4%; 2022 - 52,2%; 2021-60%.

Figura 12. Numar persoane consumatori de droguri in tratament, in penitenciar, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru)
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Sursa: Administratia Nationald a Penitenciarelor

TRATAMENTUL DEPENDENTEI DE DROGURI — STUDII

Potrivit datelor studiului IBBS 2024 procentul PCID (persoane consumatoare de droguri injectabile), care niciodatad nu au trecut
tratamentul dependentei de droguri este Tnalt pentru toate localitatile intrate in studiu. Procentul respondentilor care au
raspuns ca sunt in evidenta ca PCDI au fost Tnh mun.Chisindu 29,5%, mun.Balti 18,8%, or.Tiraspol 33,9%, or.Ribnita 11,4%. Tipul
de tratament cu valori mai inalte primit in ultimele 6 luni a fost indicat (malul drept al riului Nistru): in Chisindu - grupuri de
suport pentru persoanele codependente 47,7%, reabilitare in centre specializate 72,6% iar in Balti - tratament ambulatoriu

92,8%, detoxificare cu alte medicamente 88,6%, detxificare fara medicamente 73,7%.
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Figura 13. Tratament pentru dependenta de droguri, consumatori droguri injectabile, IBBS, %
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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 publica de expertiza judiciara specializata (in domeniul medicinei legale,
psihiatriei judiciare, inclusiv si toxicologie medico-legala) din Republica Moldova. Structura organizationala CML presupune 24
subdiviziuni teritoriale (municipale si raionale) si 5 subdiviziuni cu statut republican. Tn subdiviziunile republicane de laborator
se concentreaza si se cerceteaza toate probele biologice prelevate de ordonatorii interni - medicii legisti (material biologic
cadaveric) de pe intreg teritoriul Republicii Moldova in afara de malul stang al raului Nistru si de ordonatorii externi - servicii
pentru MAI (material biologic prelevat de la persoane vii), cat si cele ce tin de masurile Guvernului in domeniul sigurantei la
trafic. Tn cazurile deceselor survenite in 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 ordonatori la examinarea medico-legala in scopul
stabilirii: cauzei, vechimii estimative si imprejurarilor mortii; momentul 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 medico-legale este luata de catre reprezentantul organului de
drept, ca urmare a prezentei suspiciunilor de moarte violenta/subita. Examinarea toxicologicd medico-legala la prezenta
drogurilor in material biologic prezentat este efectuata in baza solicitarii reprezentantului organelor de drept sau a medicului
legist. Legislatia Tn vigoare nu obligd 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 2024 au fost efectuate 440 investigatii toxicologice medico-legala (material biologic uman

apartenent de la persoane vii sau cadavre) pentru determinarea prezentei de droguri ilegale. Din totalul investigatiilor
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toxicologice, (41%) sau in 182 cazuri (96 persoane si 86 cadavre) au fost inregistrate rezultate pozitive la prezenta drogurilor

ilegale si este in crestere fata de anul precedent de raportare (an.2023 32%). Numdrul 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 Tn baza solicitarii

autoritatilor de urmarire penald sau de catre medicul legist urmare a suspiciunilor aparute in procesul examinarii

cadavrului;

lipsa unei dotari cu echipament analitic modern insuficient in laboratorul de Toxicologie medico-legald;

capacitati limitate determinate de insuficienta personalului in Laboratorul de Toxicologie Medico-Legala

cooperare insuficienta intre Ministerul Afacerilor Interne si expertii medico-legali, inclusiv in ceea ce priveste ambalarea

probelor, pastrarea temporara si transportarea materialului cadaveric in termenele prestabilite.

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

Anii 2020 2021 2022 2023 2024
Decesele cercetate de CML 7881 4836 4424 4431 4425
Decesele suspectate de moarte violenta 2096 2040 1845 2096 1785
Numarul investigatiilor toxicologice la prezenta drogurilor
ilegale 478 711 724 431 440
Rezultate pozitive ale investigatiilor toxicologice, total 65 113 132 136 182
Rezultate pozitive ale investigatiilor toxicologice, DID - - 15 20 41
Rezultate pozitive ale investigatiilor toxicologice, DAD 20 58 59 56 45

Sursa: Centrul Medicina Legala

Pentru anul 2024, au fost identificate in urma examinarii medico-legale 41 cazuri de deces indus de droguri (DID) constituind

28% din rezultatele pozitive ale investigatiilor toxicologice si 45 cazuri cazuri de deces asociat consumului de droguri (DAD).

Tabelul 8. Distributia dupa virsta si sex a cazurilor pozitive DID conform CML, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru), anul 2024

Cadavre 20 ani sau mai 21-24 ani 25-30 ani 31-40 ani 41-45 ani 46 ani si mai
putin mult
Barbati 1 2 4 13 10 9
Femei 2
Tipul drogului identificat
meconina 1
alfa-PVP 1 5
benzodiazepine (BZO)

canabis (THC) 1
derivati barbiturici (BAR) 3
metadonad 1 2 7 11 3
amitriptilind 2 1
tramadol 1

alprazolam
codeina 1
derivati de fenotiazina 1 2
difenhidramina (dimedrol) 2 2 3
carbamazepina 1
pregabalina 1
derivati de amfetamind 1
doxilamina 1 1
alte medicamente 1 2
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n contextul de gen a cazurilor DID, sau inregistrat 39 cazuri barbati si 2 cazuri femei, majoritatea sunt in segmentul de varsta

41-45 ani (26 cazuri) urmat 46 ani si mai mult (24 cazuri).

Figura 14. Distributia in functie de gen a cazurilor DID cu rezultate pozitive ale investigatiilor toxilcologice
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Sursa: Centrul Medicina Legala

in intervalele de varsta a persoanelor

decedate si identificate cu prezenta
substantelor narcotice se observa ca din
totalul cazurilor pentru anul raportat,
majoritatea 26 cazuri (63,4%) sunt in
intervalul de varsta cuprinsa intre 41-45 si
58,5% 46+ ani, in segmentul 31-40 - 17
cazuri (41,4%) iar cele mai putine sunt 1

cazin 20 si mai putin ani.

Figura 15. Distributia DID, pe categorii de varsta (numar de
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cazuri), 2024
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Pentru anul 2024, datele privind tipul drogului consumat in cazurile de deces, detectat in urma investigatiei toxilcologice, releva

ca, cea mai consumata substantd a fost metadona (26 cazuri), urmata de alfa-PVP (a-pirolidinovalerofenona) (14 cazuri), apoi

de benzodiazepine (6 cazuri), apoi difenhidramina (dimedrol) (7 cazuri). (Figura 16). In tendinta se urmareste c3 acest tip de

drog alfa-PVP devine tot mai popular si accesibil.

Figura 16.Distributia substantelor detectate la cercetarile toxicologice in cazurile DID
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Sursa: Centrul Medicina Legald

Totodatd CML raporteaza depistarea prin investigatia toxilcologica a policonsumului de substante in 23 cazuri DID, cu valoare

usor in descrestere fata de anul 2023 (25 cazuri). Variatiile substantelor combinate depistate au fost:
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=  metadona+amitriptiling;

=  metadona+ alfa-PVP;

= metadona+BZO0 ;

=  metadond+ carbamazepina ;

= metadona+ difenhidramina;

=  metadond+ pregabalina ;

= metadond+THC;

=  metadona+ difenhidramina +fenotiazing;

=  metadona+ibuprofrn+paracetamol ;

®*  metadonda+BZO+amitriptilina+ difenhidraming;

= metadona+ alfa-PVP+ difenhidramina +doxilamina+THC;
=  metadona+ difenhidramina +doxilamina+THC ;

= alfa-PVP+ BZO+ pregabaling;

= alfa-PVP+metadond+BZO+ amitriptilina;

= alfa-PVP +pregabalina+metadona+paracetamol+fenotiazina+amfetamine+ clefedrong;
=  codeina+meconing;

= BZO+ amfetamine;

= BAR+amitriptilina;

=  BAR+ difenhidraming;

=  BAR+BZO+difenhidramina+ tramadol+ fenotiazina;

Numarul DAD pe perioada de raportare a fost inregistratd in 45 cazuri (39 barbati si 7 femei). Segmentul de virsta cu valori
ridicate a fost 31-40 ani (30 cazuri), urmat de 46+ (29 cazuri). Substantele cele mai depistate in urma investigatiei toxicologice

au fost alfa-PVP 13 cazuri, der. barbiturici 13 cazuri, carbamazepina 6 cazuri. Policonsumul a fost raportat in 15 cazuri.

Tn perioada de raportare 96 persoane (92 barbati si 4 femei) examinate la prezenta drogurilor au fost confirmate cu rezultat
pozitiv. Segmentul de virsta cu valori ridicate a fost 31-40 ani (48 cazuri), urmat de 41+ (38 cazuri) si 21-30, (36 cazuri).
Substantele cele mai depistate in urma investigatiei toxicologice au fost alfa-PVP 48 cazuri, cannabis 45 cazuri, metadona 8
cazuri. Policonsumul a fost raportat in 26 cazuri, unde alfa-PVP in mai mult de jumatate de cazuiri prevaleaza ca substanta

utilizata in scheme de mixare.

SISTEM INFORMATIONAL DE CONSTATARE A NASTERII $SI A DECESULUI

Cazurile de deces inregistrate in Sistemul Informational de Constatare a Nasterii si a Decesului, conform Clasificarii
Internationale a Maladiilor, revizia X (CIM X), au fost pentru anul de raportare 23 cazuri de gen masculin. Din motive tehnice
(tranzitia catre sistemul informational a datelor) numarul cazurilor au fost generate pentru perioada de 9 luni. Segmentul de
virsta a caziurilor este cuprins intre 23 si 64 ani, 8 cazuri (23-35 ani), 7 cazuri (36-45 ani), 8 cazuri (46-64 ani).

Figura 17. Distributia cazurilor de deces inregistrate conform Clasificarii Internationale a Maladiilor, SICND, Republica Moldova (malul drept
al riului Nistru)
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X41 - Intoxicatii accidentale prin sau la expunere la antiepileptice, sedative, hipnotice, antiparkinsoniene si psihotrope
X42 - intoxicatii accidentale prin sau la expunerea la narcotice si psihodisleptice (halucinogene)
Y12 - Intoxicatia prin si la expunerea la narcotice si psihodisleptice [halucinogene]
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DISPENSARUL REPUBLICAN DE NARCOLOGIE

Cazurile de deces al consumatorilor de droguri sau fostilor consumatori inregistrati odata ce acestea devin cunoscute sunt
raportate centralizat citre IMSP Dispensarul Republican de Narcologie. in termenii Uniunii Europene, aceste date ilustreazs

2n

ntr-o careva masurd ,mortalitatea generald” a consumatorilor de droguri oficial inregistrati in Republica Moldova. incepind cu
anul 2011 cazurile de decese prin supradozare in randul consumatorilor de droguri inregistrati oficial nu este raportat. Este
greu de interpretat tendintele din cauza consistentei necunoscute a datelor colectate din aceasta sursa (caracterul de

completare a rapoartelor la nivel de raion).

Pe parcursul anului 2024, au fost inregistrate 168 cazuri de deces (94 cazuri a.2023) printre consumatori de droguri, a caror
cauza de deces a fost relationata cu patologii asociate sau consecutive consumului cronic de droguri (cazuri cu asa - zisa

cauzalitate indirecta).

Figura 18 . Numadr caz deces a persoanelor consumatoare de droguri, numar caz inregistrati oficial, RM (malul drept al r.Nistru)
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Sursa: Dispensarul Republican de Narcologie

SUPRADOZAREA IN RINDUL CONSUMATORILOR DE DROGURI, STUDIU

Potrivit rezultatelor studiului IBBS 2020 supradozarea in ultimele 12 luni are valori mai mari in localitatile de pe partea dreapta
a Republicii Moldova (Chisinau 14,6%, Balti 16,3%) si este in crestere comparativ cu runda din 2016 pentru toate orasele intrate
in studiu. Tendintele de crestere se urmaresc si in runda IBBS 2022 pentru toate locatiile, preponderent cifra mai mare este
pe partea dreapta a raului Nistru. La fel in runda finala a studiului valorile privind supradozarea arata ca peste 80% din PCD

care vreodata au consumat droguri sintetice, 40% au inregistrat cazuri de supradoza.

Figura 19. Ponderea respondentilor PCID care au raportat supradozari in ultimele 12 luni%, IBBS, Republica Moldova
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*in runda 2022 au participat respondenti din grupul tintd a consumatorilor de droguri neinjectabile
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Figura 20. Ponderea respondentilor PCID care au utilizat naloxona
pentru sine sau pentru alti utilizatori %, Republica Moldova, IBBS
2024
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a naloxonei sunt in Ribnita 36,9%, Balti 27,3% urmat de

Chisindu 25,8% iar cea mai mica este in Tiraspol 3,3%.

SUBRAPORTAREA DATELOR
Realitatea datelor DID si a supradozarilor fatale cu droguri si alte substante psihotrope este subraportat in Republica Moldova.

Investigatiile toxicologice la prezenta drogurilor ilegale in probele biologice ale cadavrelor examinate nu sunt obligatorii si sunt
efectuate contra platad, fapt ce sporeste riscul pierderii din vizor a cazurilor. 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, 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. Totodata stigma sociala si complexitatea procedurii legale

aferente determina rudele defunctului sd recurga la ascunderea cauzei reale a decesului asociat consumului de droguri.

BOLILE INFECTIOASE ASOCIATE CONSUMULUI DE DROGURI

Infectia cu HIV in Republica Moldova continud sa prezinte o problema prioritara de sanatate; epidemia HIV se considera
concentratd in grupurile cu risc sporit de infectare, in special in rindul consumatorilor de droguri injectabile. 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 sunt parte a monitorizarii.

HIV

STUDII SI CERCETARI
Infectia HIV in Republica Moldova este concentrata in grupurile vulnerabile inclusiv populatia PCID (consumatori de droguri

injectabile). Tncepind cu anul 2001 au fost efectuate sapte runde a studiului de seroprevalenta HIV in rindul PCID. in sase runde
a fost aplicatd metoda de analiza (RDS) care ofera posibilitatea observarii prevalentei in tendinta. (Tabelul 9).

Cazuri de comorbiditate a persoanelor confirmate HIV la ultimul test, cu hepatite virale, este de 3,7% HVB si 44,4 % cu HVC.

Tabelul 9. Prevalenta % HIV in grupul PCID, IBBS, Republica Moldova

. 2016 2020 2022 2024

Localitatea

de colectare a Esantion Prevalenta Esantion Prevalenta Esantion Prevalenta Esantion Prevalenta
datelor HIV HIV HIV HIV
Chiginau 362 13,9 365 8,1 300 7,3 313 16,9
Balti 342 17,0 357 14,9 250 8,3 326 16,6
Tiraspol 334 29,1 333 23,5 250 4,7 278 18,3
Ribnita 300 22,2 322 14,5 200 6,7 213 4,4
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Studiile de prevalenta HIV desfasurate 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. Din

runda 2009 a fost aplicata esantionarea ghidata de respondenti (RDS) cu testarea calitativa a mostrelor de singe.

STATISTICA DE RUTINA

Incidenta infectiei cu HIV in a.2024 a constituit 28,5 cazuri (a.2023 — 30,4 cazuri) la 100 mii populatie. in datele dezagregate pe
teritoriile tarii, pentru partea dreapta a Nistrului 28,4 cazuri (a.2023 30,8) si cele din Est 31 cazuri (a.2023 29,1) astfel se observa
ca numarul descreste pentru malul drept si creste pentru malul sting diferit in tendinta comparativ cu anul precedent de
raportare. S-a inregistrat o descrestere a incidentei la persoane de gen masculin 37,4 cazuri (a.2023 39,7) cit si de gen femenin
22 cazuri (a.2023 23,4). Conform datelor "Fisei privind notificarea si anamneza epidemiologica a cazului nou infectia cu HIV”
(Formular SIDA Nr.058-1/e) si datelor prezentate de Centrul de profilaxie si control HIV/SIDA si bolilor infectioase, or. Tiraspol,
calea de transmitere heterosexuald ramine a fi prioritara 92,7% cazuri (a.2023, 91,9%) urmata prin consumul de droguri 4,9%

cazuri (a.2023 4,3%), apoi cea homosexuala 1,5 % (a.2023 1,9%), iar prin transmiterea de la mama la copil 0,7% (a.2023 0,8%).

Din totalul testelor la HIV in anul 2024, 2,5% (5% a.2023) din testari au fost efectuate in grupul persoanelor consumatoare de
droguri si al partenerilor lor sexuali. Din contingentul grupului in anul 2024 au fost confirmate si intrate in evidenta medicala
42 persoane (2023 — 36). Urmarind tendinta cazurilor noi confirmate in contingentul PCID se observa crestere cadtre anul 2024

—4,7% raportat la anul precedent (2023 -3,8% 2022 — 5,9%; 2021 — 4,7%; 2020 -3,2%).

Figura 21. Numar caz HIV confirmat, R.Moldova (malul drept riului Nistru)
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in conformitate cu datele Directiei Medicale a Administratiei Nationale a Penitenciarelor, la finele anului 2024 in sistemul

penitenciar se aflau in evidenta 227 de pacienti HIV (223-a.2023), dintre care 29 cazuri noi (40-a.2023).
HEPATITELE VIRALE

STUDII SI 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 aplicatd esantionarea probabilistica cu testarea mostrelor de singe la HIV, VHC, VHB. Rundele urmatoare ale
studiului IBSS din anul 2009 au fost realizate prin metoda RDS (esantionarea ghidata de respondenti cu testarea calitativa a
mostrelor de singe). Conform rezultatelor IBSS 2024, prevalenta virusului hepatitei C in grupul de consumatori de droguri

injectabili, agregat pe locatii este 42,6% (2022-44,2%), cu valori mai mari in partea dreapta a raului Nistru (Tabelul 10).
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Tabelul 10. Prevalenta % VHC si VHB in rindul PCID, IBBS, Republica Moldova

Localitatea de 2020 2022 2024

colectare a

datelor Prevalenta VHC Prevalenta VHB Prevalenta VHC Prevalenta VHB Prevalenta VHC Prevalenta VHB
Chisinau 49,2 3,6 50,7 0,1 48,7 2,3

Balti 49,1 1,2 33,6 1,4 34,6 1,5
Tiraspol 42,1 1,7 25,0 1,8 34,9 3,5
Ribnita 63,1 10,8 27,2 11,2 8,0 5,6

STATISTICA DE RUTINA

Pentru anul 2024, incidenta 0,20 cazuri (a.2023 0,40 cazuri) la 100 mii populatie prin hepatita virala acuta B si 0,95 cazuri
(a.2023 0,83 cazuri) hepatita virala acuta C. Relevant caracteristicilor demografice conform fisei epidimiologice, hepatitele
virale B si C au fost diagnosticate preponderent in localitati urbane, in grupul populatiei - maturi.

n scopul sporirii diagnosticului precoce si a accesul la tratamentul hepatitelor virale, inclusiv 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. in republici se realizeazd testarea de screening la hepatitele virale B si C cu teste rapide
de diagnostic, sporind accesibilitatea populatie la testare. Tn anul 2024 au fost testate la HVB 103.736 de persoane, din care in
3,42% au fost cu rezultat pozitiv iar pentru HVC au fost testate 94.422 de persoane, din care 4.14% au avut rezultat pozitiv. In
conformitate cu Programul National de combatere a hepatitelor virale B, C si D si Planului de vaccinari a fost realizata
imunizarea contra hepatitei virale B a persoanelor din grupurile de risc sporit de infectare. In cuprinderea vaccinald contra
hepatitei virale B a grupurilor cu risc sporit de infectare in anul 2024 valorile au inregistrat descrestere 99,6% comparativ cu

anul 2023, respectiv 265,4%.

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 tuberculozs a
fost adaugata intrebarea despre consumul de droguri. 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 scazut.

Tabelul 11. Comorbiditatea cu TB raportatd, Republica Moldova

Anii
2020 2021 2022 2023 2024
Numar pacienti cu tuberculoza cazuri noi si recidive 2253 2067 2120 2172 1931
Pacienti cu tuberculoza Numar 27 21 24 29 40
cazuri noi si recidive
care au declarat consum de droguri
Ponderea 1,19 1,01 1,13 1,3 2,0

Sursa: SIME TB, IFP

n anul 2024 din 1931 pacienti cu tuberculoza cazuri noi (1555) si recidive (376), 40 pacienti (27 persoane pe malul drept) au
declarat consumul de droguri si astfel tendinta este in crestere 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 (consO-umatorii de droguri injectabile si persoanele fara adapost)”. Numarul persoanelor

din grupul consumatorii de droguri injectabile care au trecut screening-ul Xpert in anul 2024 este de 291 persoane (577-a.2023).
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in sistemul administratiei penitenciare (ANP) este efectuatd examinarea profilactica radiologicd obligatorie a tuturor
detinutilor la intrarea in sistemul administratiei penitenciare si ulterior o data la 6 luni. Pe parcursul perioadei anului 2024 au
fost realizate 7360 de radiografii a cutiei toracice, 477 de probe pe microscopia tuberculozei (BAAR) si investigatii prin metoda

GeneXpert - 291 probe. Astfel, au fost depistate 29 de cazuri noi si 11 cazuri recidive a tuberculozei.

PIATA DROGURILOR

SECHESTRARILE DE DROGURI

Un obiectiv prioritar in combaterea circulatiei ilegale a drogurilor este combaterea filierelor de contrabanda si scoaterea din

circulatie a drogurilor ilicite. Aceste actiuni sunt reglementate de :

Notd : art. 217 alin (4) lit. b) (fdrd scop de instrdinare / prportii deosebit de mari), Codul Penal al RM.

art. 217 alin(3) lit. f), art.2171 alin.(4) lit. d) — (cu scop de instrdinare/ prportii mari), Codul Penal al RM.

HG 79/2006 privind aprobarea Lista substantelor Stupefiante, psihotrope si a plantelor care contin astfel de
substante depistate in trafic ilicit, precum si cantitdtile acestora
Conformdatelor raportate de catre Directia Antidrog pentru a.2024 numarul cazuri de capturi de droguri in proportii mari

(Art. 217%alin.(3) lit. f) si proportii deosebit de mari (Art. 217 alin. (4) lit.b) este in descrestere fata de a.2020. (Figura 22)

Figura 22 Numar dosare capturi de droguri, proportii mari / proportii deosebit mari, a.2022-2024 (malul drept) al r. Nistru)
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Sursa: Directia Antidrog

Date furnizate de Directia Antidrog privind cantitatile de droguri ilegale sechestrate pe teritoriul malului drept al riului Nistru,
in perioada anilor 2019-2023, sint prezentate in (Tabelul 12).

Tabelul 12. Cantitatile de droguri sechestrate, Republica Moldova (malul drept al r. Nistru)

Anul 2024 Cantitatea
Substante stupefiante
Marijuana 34 kg 989 gr
Paie de mac 98.101 gr
Opium acetilat 0,152 gr
Alfa- PVP 14 kg 131 gr
Heroina 745,81 gr
Morfina 0,42 gr
Cocaina 1 kg 540 gr
LSD, LSD-25 691 (doze) timbre
Hasis 20 kg 687 gr
Metadona 417,257 gr
Codeina 1,28 gr
Rasina de canabis 135,49 gr
Ulei de cannsabis (gr) 290 gr
Tetrahidrocannabinol si izomerii lui 9,545 g
Substante psihotrope
MDMA 3 kg 509 gr
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Methamphetamina 10,706 gr
Amfetamina 922,52 gr
Mephedrone 11 kg 451 gr
Medicamentoase 693,73 gr
Ketamina 57,632 gr
Psilocin 3,964 gr
MDMB(N)-022 883,846 gr
MDMB(N)-2201 42,733 gr
Dipentylone 3,879g
3-chloromethcathinone (3-CMC) 50,832 ¢g
Psilocibin 1,097 g
Psilocina si psilocibin 250,979 ¢
Quinoline-4-ol 8,202 gr
2C-B 136 gr
DOM 1 timbru
25B-NBOMe 8 timbre
TMCP-018 19,166 gr
Eutylone 3,761 gr

Plante care contin substante stupefiante

Plante de cinepa

14 142 plante

Plante de mac 5395 plante
Precursori

Pseudoefedrina 38 kg, 424 gr
Acetona 4277 ml
Amestecuri

alpha-PHP si dipentylone (amestec) 11,212 ¢
MDMB(N)-022 si 5-fluoro NPB-22 (amestec) 81,26¢g
alpha-PVP, cocaine si MDMB(N)-022 (amestec) 26,94 ¢
alpha-PVP si mephedrone (amestec) 511,297 g
Cocaina si alpha-PVP (amestec) 0,493 gr
Pseudoefedrina si efedrina (amestec) 1,6122 gr
alpha-PVP si Rasind de cannabis (amestec) 0,214 gr
MDA si MDMA (amestec) 74,816 gr
Metamphetamine si MDMA 2,07 gr

Sursa : Directia Antidrog

Contrabanda cu droguri se refera la activitatea ilegala de productie, transport, distributie sau comercializare a substantelor

interzise, cunoscute sub denumirea de droguri. Aceste substante pot include droguri stimulente, narcotice, hallucinogene si

alte substante controlate de lege Contrabanda este o problema complexd care necesita implicarea multiinstitutionla din

domeniu Astfel, Directia Antidog (MAI) pe parcursul anului 2024 a inregistrat 49 cazuri de contrabanda.

Figura 23. Numar cazuri contrabanda cu droguri, a 2020-2024 (malul drept al r.Nistru)
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Sursa : Directia Antidrog

41




Capturile de droguri comercializate online in Republica Moldova au devenit o problema semnificativa in ultimii ani. Autoritatile
din tara, inclusiv politia si procuratura, au intensificat eforturile pentru a combate acest fenomen, dat fiind impactul negativ
asupra societatii.

Figura 24. Combaterea comertului online cu droguri, a.2021-2024
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Sursa : Directia antidrog

Tn urma mésurilor intreprinse de organele de forta in combaterea comertului online au fost confiscate bunuri materiale si surse

financiare : autoturisme- 2 unitati, carduri bancare- 75 bucati, MDL-591 800, dolari SUA -20100 $, Euro — 3185 €.

Moldova o tara de tranzit pentru droguri sintetice, desi razboiul din Ucraina a modificat unele circumstante. Daca initial drogurile
sintetice erau aduse in Republica Moldova, in primul rand din Ucraina, atunci, in contextul razboiului, exista dovezi ale eventualei
lor fabricatii pe teritoriul national, prin crearea de laboratoare clandestine, de cetatenii ucraineni care cunosc formulele de
producere a substantelor. in contextul rizboiului, existd evidente ale producerii drogurilor sintetice pe teritoriul national, prin
crearea de laboratoare clandestine, de cetatenii ucraineni care cunosc formulele de producere a substantelor. Majoritatea

drogurilor sintetice provin din Ucraina sau tarile europene, precum Olanda, Franta, Spania.

PRETURILE/ PURITATEA

n ultima perioada 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 Tn mediul online s-a inceput prin folosirea aplicatie TELEGRAM instalate pe telefoanele mobile iar
achitarea pentru drogurile procurate se efectua prin intermediul terminalelor de plata electronice QIWI si B PAY sau prin

aplicatia portofel electronic.

Preturile de referinta pentru drogurile ilicite sunt satbilite in urma analizei operationale bazate pe activitati specifice de
investigatie. Aceste preturi sunt utilizate pentru evaluarea pietei drogurilor in Republica Moldova, monitorizarea tendintelor

de trafic in suportul procesului decizional in cadrul institutiilor de aplicare a legii.

Tabelul 13. Variatiile preturilor de distributie pe piata drogurilor ilegale, Republica Moldova

2023 2024 1MD =17$
Denumirea drogului MDL MDL
Marijuana 1gr-300 - 350 350-400 18-20 $
Hasis 1 .gr—400 400- 470 20-24 $
Heroina 1 gram — 2500 - 4000 2150-2600 110-130%
Cocaina 1 gr -2900 - 3300 2950-3250 150-165 $
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MDMA 1 pastila - 850 -900 940-980 48-50 $
LSD 1 marca - 300 — 400 330-350 17 $ - timbru
Amfetamin 1gr — 600-800 700-800 35-40 $
Metamfetamin 1gr-600 600 35%
Medicamentoase 1 pastild, aproximativ 30 30 2%

PVP 1 gr. 450-600 490-590 25-30 $
Subutex 1 pastild — 900-1200 900-1200 53-70%
Etnobotanice 100 gr — 800 800 47%
Metadon 1gr - 3000 3000 176$
Mephedron 1 gr — 450-500 590- 700 30-35%
Ketamin 1gr—1200 - 1400 1200 — 1400 70-82%
Ecstasy 1 pastila 290-350 15-18 $

Sursa: Directia Antidrog
Notd: Valuta nationala ”Leu moldovenesc”- MDL

n prezent, Centrul Tehnico-Criminalistic si de Expertize Judiciare al MAI nu efectueaza analize pentru determinarea cantitatii
pure a drogurilor confiscate, intrucat cadrul normativ national nu prevede si nu reglementeaza efectuarea expertizelor privind

puritatea si compozitia acestora.

INFRACTIUNI LEGATE DE DROGURI ILICITE

Pe parcursul anului 2024, pe malul drept al raului Nistru au fost inregistrate 1075 infractiuni legate de traficul de droguri cu o

crestere anuala. (Figura 25)

Figura 25. Numarul de infractiuni legate de traficul de droguri, Republica Moldova (malul drept al riului Nistru).
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Sursa:Directia Antidrog

Pe parcursul anului 2024 numarul cazurilor de infractiuni deosebit de grave au constituit — 110 infractiuni, grave - 159

infractiuni si mai putin grave si usoare au constituit — 725 infractiuni (Figura 26)

Notd: Conform Articolului 217* ,,Circulatia ilegalé a drogurilor,etnobotanicelor sau analogilor acestora in scop de instrdinare” din Codul

Penal al RM 985/2002 .
*art. 217 alin (4) lit. b) (fdrd scop de instrdinare / prportii deosebit de mari), Codul Penal al RM.

*art. 217! alin.(3) lit. f), art.2171 alin.(4) lit. d) — (cu scop de instrdinare/ prportii mari), Codul Penal al RM.
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Figura 26. Gravitatea infractiunilor legate de droguri, a. 2020-2024, malul drept al r. Nistru
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Sursa: Directia Antigrog
Numar cauze penale pentru infractiuni legate de droguri pe parcursul anului 2024,
- intentate - 1075 dosare,
- Tincetate — 19 dosare,
- clasate — 26 dosare.
Tabel. 14 Dosare penale intentate dupa tipul de drog, 2024
Anul 2024
M Pla Pl H H C M M A E A M Mefe R U
arijuana nte de ante asis eroin | ocain | etad DMA mfeta tnob | Ifa- edicam | dron asina lei de
cinepa de mac a a on mine otani | PVP entoas de canabis
ce e canabis
+1 + + + + + + + + + + + +60 + +
51 48 9 94 6 6 10 18 13 102 424 60 60 60

Sura: Directia Antidrog

Datele denota faptul, ca in cele mai multe cazuri cele mai traficate substante sunt

fiind Tnregistrate in mediul urban.

Alfa- PVP cu cele mai multe cazurui de trafic

Tn anul 2024 in instanta de judecatd au fost trimise cauze penale pentru infractiuni legate de trafic si consum de droguri — 582

dosare.

Conform informatiilor privind cantitati de droguri ridicate din circuitul ilegal si examinate la Centrul Tehnico-

Criminalistic si Expertize Judiciare ( CTCEJ) ponderea e de 26 %, iar potrivit dosarelor penale intentate, ponderea

constituie 58,9%.

Figura 27. Numarul de cazuri dupa tipul de drog traficat a.2024
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Sura: Directia Antidrog
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Conform analizei Tmpartirii zonale (nord, centru, sud) in raioanele din zona centrala a tarii este documentat traficul

cu alfa- PVP, hatis, mefedron, iar in zona de nord si sud prevaleaza traficul de marijuanasi resina de cannabis.

Figura 28 Numarul substantelor traficate dezagregate dupa zone teritoriale (nord/ centru/ sud) si tipul substantelor traficate, anul 2024;
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Sura: Directia Antidrog
Numarul total de persoane anchetate pentru infractiuni legate de droguri pentru anul 2024, constituie —692 persoane., barbati

-648 si femei - 44 (Figura 29)

Figura 29. Numarul persoanelor anchetate pentru trafic de droguri, dezagregate dupa gen, a.2020-2024, malul drept al r.Nistru
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Sura: Directia Antidrog

Conform analizei privind circumstantele savarsirii infractiunilor legate de droguri constatdm ca majoritatea infractiunilor sunt
savirsite de persoanele de gen masculin 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. (Figura30)

Figura 30 Numar persoane anchetate pentru infractiuni legate de droguri, anul 2021-2024, malul drept akl r.Nistru
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Sura: Directia Antidrog

La compartimentul distributia pe virste a persoanelor implicate in infractiunile legate de traficul de droguri, ponderea este in

grupul persoanelor in virstd de 30 de ani si mai mult
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Figura 31. Distributia dupa grupuri de virsta persoane anchetate pentru trafic de droguri, Republica Moldova, a.2020-2024
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Sura: Directia Antidrog
Conform datelor oficiale ale Serviciului Tehnologii Informationale al MAI s-a constat ca numarul persoanelor de gen masculin
implicati in infractiuni legate de traficul de droguri grupurile de virsta de 30 ani si mai mult au cea mai mare pondere pe

parcursul anilor 2019-2022 (Figura 32).

Figura 32. Distributia dupa grupuri de virsta, persoane de gen masculin anchetate, Republica Moldova, 2020-2024
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Sursa: Directia Antidrog

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 fata de 2021, iar in grupul 18-24 an se atesta o descrestere fata de anul 2022.(Figura 33)

Figura 33. Distributia dupa grupuri de virstd persoane de gen feminin anchetate a.2020-2024, malul drept al r. Nistru
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Sursa : Directia Antidrog

n cazul persoanelor anchetate penal pentru cultivarea plantelor cu continut narcotic, conform art.217, al.1si 217%, al.1,

numarul persoanelor de gen femenin prevaleaza numarul persoanelor de gen mascuin .

Tabelul 15. Distributia dupa gen a persoanelor anchetate penal pentru cultivarea plantelor cu continut narcotic, Republica Moldova, 2024

Barbati Femei Total
nr. % nr. % nr. %
Cu scop de instrdinare(art. 217" al.1) 0 n/a 2 n/a 19 n/a
Fara scop de instrainare(art. 217 al. 1) 17 n/a 2 n/a 2 n/a
Total (art.217, al.15i 2174, al.1) 17 n/a 4 n/a 21 n/a
Total persoane trase la raspunderea penald pentru comiterea infractiunilor legate de 648 n/a a4 n/a 692 n/a
droguri conform Codului Penal al RM.

Sursa: Directia Antidrog
Majoritatea persoanelor (barbati si femei) sunt anchetate penal pentru cultivarea plantelor cu continut narcotic fara scop

de instrdinare (art. 217 al. 1) cu virsta de 30 de ani sau mai mult.

Tabelul 16 .Distributia dupa grupuri de virsta si gen, persoanele anchetate pentru cultivarea plantelor cu continut narcotic, Republica
Moldova, 2024

Barbati Femei Total
Cu scop de Fara scop de Cu scop de Fara scop de Cu scop de Fara scop de
nstrdinare (art. nstrdinare (art. nstrdinare(art. instrdinare (art. | fnstrdinare(art. 217* nstrdinare (art.

217%al.1) 217 al.1) 217'al.1 217 al. 1) al.l 217 al. 1)
14-15 ani 0 1 0 0 0 0
16-17 ani 0 1 0 0 0 1
18-24 ani 0 1 0 0 0 1
25-29 ani 0 2 1 0 1 2
30 ani si mai mult 0 13 1 2 1 15
Total 0 18 2 2 2 19

Sura: Directia Antidrog

SANCTIUNI ASOCIATE DROGURILOR IN INSTITUTIILE PENITENCIARE

n cadrul serviciului medical al Administratiei Nationale Penitenciare (ANP), pentru perioada anului 2024, conform art.103 al

Codului Penal au fost inregistrati total 30 detinuti din care 11 cazuri noi (a.2023, 25 detinuti).

Figura 34. Numar cazuri condamnati, cumulative si noi, conform art.103, RM
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Sursa: Administratia Nationala a Penitenciarelor
Activitatea Tn 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
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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 efectuata doar in baza semnelor clinice fara aprecierea
naturei ei. Ca urmare, 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 2024 este de 661 cazuri in total (583 cazuriin 2023)
din care 251 cazuri noi (250 cazuri in 2023).

Figura 35. Numar cazuri condamnati, total si noi, conform art.217-219 CP, RM
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Sursa: Administratia Nationald a Penitenciarelor

Directia siguranta si regim al ANP intreprind un sir de interventii printre care: perchezitii, activitati de investigatie si actiuni de
prevenire. De asemenea, in vederea fortificarii regimului de detinere si mentinerii a ordinii de drept, pe parcursul anului 2024,
de catre angajatii sectiilor siguranta si regim din cadrul institutiilor penitenciare au fost desfasurate perchezitii planificate 6913
siinopinate 6865. 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 87 cazuri in total (102 cazuri in 2023) dintre care n penitenciar 35 cazuri (37 cazuri in 2023) si prin punctele de

trecere de control 13 cazuri (33 cazuri in 2023), prin edificiu paza au constituit 39 cazuri (32 cazuri in 2023).

Din cele 7 cazuri (2023-43 cazuri) suspecte de consum de droguri pe teritoriul penitenciarului sau confirmat 3 cazuri (2023-11
cazuri). In 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).

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 inainte de termen. Pe
parcursul anului 2024, la Programul de pregatire pentru liberarea detinutilor conform sfarsitului de termen au participat 316
detinuti, iar la pregatirea pentru liberarea conditionata inainte de termen — 817 detinuti. Scopul programului este de a informa
si a Tnvata condamnatii sa solutioneze problemele cu care se confrunta in urma eliberarii din detentie si de a se reintegra cu

succes n societate, demonstrand un comportament prosocial.

n institutiile penitenciare pe parcursul anului 2024 au fost implementate Programul psihosocial pentru depdsirea dependentei
de substante psiho-active si modului infractional de viata unde au fost inclusi 55 participanti si Programul de reabilitare

psihosociald a persoanelor consumatoare de droguri cu 211 participanti. in conformitate cu prevederile Instructiunii cu privire
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la grupa de risc (ordinul DIP nr. 466 din 29 decembrie 2015) a fost acordata asistenta psihologica detinutilor care prezinta risc
sporit de periculozitate, vulnerabilitate sau dependenta. in evidenta ,grupului de risc”, in functie de problemele si necesitétile
identificate, pe parcursul anului 2024 psihologii au inclus 751 detinuti, inclusiv pentru 256 persoane a fost asigurata asistenta

legata de dependenta de drog.

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 acumulatd. 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
sociald. In toate cazurile, interventiile terapeutice se desfisoard intr-o anumitd unitate, integrata operational cu alte unit3ti in

care se desfasoara interventii generale, de specialitate si specifice, posibil si cu serviciile sociale sau comunitare.

n protocolul clinic national , Tulburari mentale si de comportament legate de consumul de opiacee” se gisesc recomandarile
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 inceput 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 sanatate acordat si include ansamblul normativelor de calitate in furnizarea serviciilor de utilitate public3, stabilite
prin acte normative.

in anul 2022 a fost aprobat Protocolul clinic national ”Tulburari legate de consumul de substante noi cu proprietti
psihoactive si stimulatoare la adulti si adolescenti” prin care sunt abordate interventiile sugerate in corespundere cu nivelul
sistemului de sanatate, pentru pacientii consumatori de substante noi cu proprietati psihoactive si stimulatoare. Consumul de
SPN-uri si stimulatoare are o evolutie continua si depinde de tipul si diversitatea interventiei. Pe termen scurt prognosticul este
relativ favorabil, tinand cont de ameliorarea functionalitatii sociale dupa remiterea simptomelor din cadrul episodului de
consum. Pe termen lung prognosticul depinde de tratamentul farmacologic si metodele de reabilitare psihosociala care permit

sporirea calitatii vietii, adaptarea si integrarea psihosociala.
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MASURI SI INTERVENTII ASOCIATE CONSUMULUI DE DROGURI

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 asupra constiintei si comportamentului oamenilor.

Codul Penal al Republicii Moldova prevede un capitol aparte intitulat: ,Infractiuni contra sanatatii publice si convietuirii
sociale”, in care sunt desemnate articolele care prevad pedeapsa cu amenda, 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 judecatd. Astfel, categoriile de infractiunile cuprinse in art.217-219 prevdd 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 aplicdrii unor masuri non-privative de libertate, se impune studierea suplimentara
a cauzelor si totodata identificarea solutiilor ce ar impulsiona asigurarea deplind 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 sociala a persoanelor aflate in conflict cu legea, Tn 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 reabilitare. Organizatiile de profil din Moldova
isi propun o alta abordare privind problema consumului de droguri: modificarea cadrului legal si mecanism de referire la
servicii, Tn care sd se implice politia prin informarea privind existenta serviciilor de tratament si reabilitare oferindu-i

posibilitatea de alegere. Astazi, statul achita mult mai mult pentru incarcerarea unei persoane care consuma droguri.
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