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I. INTRODUCERE

Strategia nationala in domeniul drogurilor - documentul programatic ce defineste
politica Romaniei in domeniul luptei impotriva traficului si consumului ilicit de droguri
pentru perioada 2021-2025 - cuprinde conceptia de abordare a fenomenului drogurilor si
domeniu.

Documentul asigura continuitatea si integrarea eforturilor si rezultatelor inregistrate
prin implementarea strategiilor nationale antidrog anterioare, predictibilitatea si
transparenta decizionald in ceea ce priveste optiunile strategice si masurile specifice de
interventie precum si un sistem flexibil si eficient de actiune comuna.

Strategia se subsumeazd obiectivelor generale si specifice, asumate la nivel
international prin documentul final al sesiunii speciale a Adundrii Generale a ONU
(UNGASS) din 2016 privind problema drogurilor la nivel mondial, intitulat ,,Angajamentul
comun de a aborda si a combate in mod eficient problema drogurilor la nivel mondial”, prin
Declaratia ministeriala din 2019 privind consolidarea actiunilor la nivel national, regional si
international pentru a accelera punerea in aplicare a angajamentelor comune de a aborda si a
combate problema drogurilor la nivel mondial, prin obiectivele de dezvoltare durabila 2030,
precum si celor asumate la nivel european, prin noua Strategie U.E. in materie de droguri
2021-2025.

Strategia nationald in domeniul drogurilor 2021-2025 este rezultatul unui proces
transparent de consultare cu institutiile si autoritatile publice de nivel central si local, precum
si cu partenerii din sfera societatii civile (organizatii neguvernamentale si culte).

Politica nationala in domeniul drogurilor pentru perioada de referintd are caracter
transversal fata de domeniile sectoriale de politici publice nationale, integrand masurile si
interventiile specifice ale acestora cu aplicabilitate in domeniul drogurilor si urmarind sa
asigure complementaritatea si sinergia Cu acestea.

Documentul programatic integreaza o triada de actiune strategica:

i. REDUCEREA CERERII DE DROGURI,

ii. REDUCEREA OFERTEI DE DROGURI si

iii. CONSOLIDAREA CAPACITATII OPERATIONALE DE RASPUNS -
COOPERARE INTERNATIONALA, CERCETARE, EVALUARE, INFORMARE Sl
COORDONARE.

Directiile de actiune strategica se structureaza pe 11 obiective generale, fiecare avand
mai multe obiective specifice, operationalizate la nivel de activitati in cadrul Planului de

actiune pentru implementarea Strategiei nationale in domeniul drogurilor 2021-2025.



II. INFORMATII GENERALE RELEVANTE

I1.1. Abordarea strategica

Strategia trateaza fenomenul drogurilor si provocarile acestuia printr-o abordare
integrata, multidisciplinara, echilibrata si fundamentatd pe dovezi stiintifice si pe
practicile relevante in domeniu. Documentul armonizeaza doua perspective teoretice
complementare in ceea ce priveste modul de definire si abordare a fenomenului drogurilor,
luand in considerare principalele arii pe care acesta le afecteaza major — sandtatea si ordinea/
siguranta publica.

Din perspectiva criminologicd, consumul si traficul de droguri sunt comportamente
sociale deviante, asociate adesea altor tipuri de criminalitate, emergente modului specific de
organizare si functionare a societdtii, multifactorial determinate de o serie de amenintari,
riscuri si vulnerabilitiati localizate la nivelul mediului extern global sau cu originea in
deficiente structurale sau de functionare ale corpului social. Privit astfel, fenomenul drogurilor
poate fi abordat cu instrumente specifice de control a criminalitatii organizate ori tactici de
management al riscurilor aflate la dispozitia structurilor nationale si internationale specializate
de aplicare a legii.

Abordat prin prisma sanatatii publice, consumul ilicit de droguri, Tn special
dependenta, este definit ca patologie ce afecteaza semnificativ starea de sanatate a indivizilor,
a comunitatilor, a regiunilor sau a societatii in ansamblu, cu repercusiuni ulterioare asupra
domeniilor educatiei, pietei muncii s.a. Aceasta abordare permite utilizarea unor instrumente

de monitorizare, evaluare si interventie riguros fundamentate stiintific.

I1.2. Situatia actuala privind fenomenul drogurilor in Roménia
Situatia sinteticd a tendintelor inregistrate in perioada 2013-2020 in domeniul
consumului si traficului de droguri, in baza evolutiei indicatorilor de monitorizare, releva:

Consumul de droguri in populatia generala

Conform celui mai recent studiu, realizat in anul 2019 de catre Agentia Nationala
Antidrog, la nivelul populatiei generale se identifici o prevalenta de-a lungul vietii a
consumului oricarui tip de drog ilicit de 10,7%. Prevalenta in ultimul an a acestui tip de
consum este de 6%, in timp ce, pentru consumul din ultima luna, se observa o prevalenta de
3,9%.

In functie de grupa de varsta, cele mai mari prevalente, indiferent de perioada de timp

analizata, se inregistreaza in grupele de varsta 15-34 ani, confirmand rezultatele celorlalte



studii, conform carora aceasta este grupa de varsta cu cel mai mare risc de consum: 16,9%,
10%, respectiv 6,6%.*

De-a lungul perioadei de implementare a Strategiei Nationale Antidrog 2013-2020,
concluziile celor trei studii realizate in acest interval (2013, 2016, 2019) prezinta o crestere a
consumului oricarui drog ilicit pentru toate cele trei tipuri de consum mentionate (pentru
consum experimental, de la 6,6% Tn 2013, la 10,7% in 2019, pentru consum recent, de la
2,5%, la 6%, pentru consum actual, de la 1,1%, la 3,9%). Comparativ cu ritmul de crestere
inregistrat pe perioada de implementare a Strategiei Nationale Antidrog 2005-2012, cel
identificat in perioada de referinta (2013-2020) a fost mai mic, (38,3%, fata de 78,8% pentru
consumul experimental, 58,3%, fatd de 84% pentru consumul recent si 71,8%, fata de 90,9%
pentru consumul actual).

Cresterea poate fi explicatd prin faptul ca noile substante psihoactive au devenit o
problema mai persistenta, in fiecare an, peste 50 de noi substante fiind depistate pentru prima
datd in Europa?, dar si prin faptul ci evolutia consumului de canabis, care, desi inregistreazi
cele mai mici prevalente ale consumului din Europa, 1si continud tendinta ascendenta. Astfel,
pe primul loc in ,,ierarhia” celor mai consumate droguri ilicite In Romania se situeaza noile
substante psihoactive - un procent de 6,3% din populatia cu varsta cuprinsa Intre 15 si 64 ani
mentionand ca a Tncercat de-a lungul vietii sa consume astfel de substante, in timp ce, pentru
canabis, procentul inregistrat a fost de 6,1%.

Cea mai mare crestere se constatd in cazul consumului actual al oricarui drog ilicit in
populatia generald, ceea ce inseamnd o crestere a numarului consumatorilor dependenti si,
implicit, 0 nevoie crescuta pentru servicii de asistenta.

Consumul de droguri in randul elevilor de 16 ani

Tn perioada 2013-2020, componenta nationald a studiului european ESPAD (studiu
derulat la nivel international din 4 in 4 ani, incepand cu anul 1995) a fost implementatd de 2
ori iTn Romania, respectiv in anul 2015 si in anul 2019.

La nivel national, in randul elevilor de 16 ani, consumul oricarui drog ilicit de-a lungul
vietii, conform metodologiei internationale a studiului ESPAD 2019, este de 9,5%3, n timp ce
consumul oricarui drog ilicit in ultimul an a fost declarat de 9% dintre elevi. Desi, fata de
studiul anterior din anul 2015, se observa o scadere cu 12% a proportiei celor care declara

consumul oricarui drog de-a lungul vietii, valorile foarte apropiate ale celor doua tipuri de

1 Raport National privind situatia drogurilor in Roméania 2020, pag. 30. Disponibil la: http://ana.gov.ro/wp-
content/uploads/2021/01/ RN_2020_final.pdf

2 European Drug Report 2020

3 Substantele psihoactive incluse in sintagma ,,orice tip de drog ilicit” sunt: canabis, ecstasy, cocaind, crack,
amfetamine, LSD sau alte halucinogene, heroina, GHB



consum indica o rata crescutd a celor care, dupa un consum experimental de droguri, aleg sa
continue acest tip de comportament.

Tn randul elevilor de 16 ani, cel mai consumat drog ilicit este canabisul, acesta
fiind urmat de noile substante psihoactive (8,7% dintre adolescentii de 16 ani au consumat
canabis de-a lungul vietii, 7,2% au consumat in ultimul an, iar 3,3% dintre ei au consumat si
in ultima lund).

In topul drogurilor preferate de adolescenti, noile substante psihoactive se situeazi pe
locul doi, dupa canabis, 3,2% dintre elevii de 16 ani inclusi in esantion declarand consumul
de-a lungul vietii de astfel de substante si 2,2% mentionand ca au consumat in ultimul an.

La sfarsitul perioadei de implementare a Strategiei Nationale Antidrog 2013-2020, in
randul adolescentilor de 16 ani, pentru majoritatea drogurilor ilicite analizate se observa
mentinerea si chiar scaderea nivelului de consum. Face exceptie consumul de canabis, care
continud sd creasca pentru toate perioadele de referintd (de-a lungul vietii, in ultimul an, in
ultima lund). Comparativ cu ritmul de crestere inregistrat pe perioada de implementare a
Strategiei Nationale Antidrog 2005-2012, cel identificat in perioada de referinta (2013-2020)
a fost mult mai mic (233% fatd de -5% in cazul consumului oricarui drog ilicit de-a lungul
vietii).

Admiterea la tratament

In perioada de implementare a SNA 2013-2020, 231774 beneficiari au fost inregistrati
in baza de date aferentd indicatorului ,,Admitere la tratament ca urmare a consumului de
droguri”. Tendinta ascendenta a cererii de tratament pentru probleme datorate consumului de
droguri, inceputa din 2014, a atins un maxim in anul 2019, atat pentru numarul total de
solicitiri (4283°), cét si pentru numirul de beneficiari admisi pentru prima dati la tratament
pentru dependenta de droguri (3102°). De altfel, evolutia numarului total al admiterilor este in
corelatie directd cu aceea a numarului de admiteri noi la tratament.

Tendintele inregistrate In perioada de implementare a Strategiei Nationale Antidrog
2013-2020 au fost influentate de efectele determinate de punerea in aplicare a modificarilor
legislative, de disponibilitatea locurilor la tratament substitutiv de tip opioid, precum si de
mentinerea interesului pentru consumul de noi substante psihoactive.

Cel mai mare impact asupra evolutiei indicatorului a fost determinat, incepand cu anul

2014, de aplicarea prevederilor Legii nr. 143/2000 privind prevenirea si combaterea traficului

4 Rapoartele nationale privind situatia drogurilor in Romania 2014-2020. Disponibile la
http://ana.gov.ro/rapoarte-si-studii/

5 Raport National privind situatia drogurilor in Romania 2020. Disponibil la: http://ana.gov.ro/wp-
content/uploads/2021/01/ RN_2020_final.pdf
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si consumului ilicit de droguri, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, in
contextul intrarii in vigoare a noului Codului Penal. Institutiile din sistemul de aplicare a legii
constituind principala sursa de referintd pentru consumatorii de droguri admisi la tratament,
efectele masurii legislative s-au reflectat atat in dinamica admiterilor la tratament ca urmare a
consumului de droguri, cat si Tn ,tabloul” general al drogurilor pentru care s-a solicitat
asistenta specializata. Astfel, faptul ca in randul persoanelor referite de instantele de judecata/
procurori catre Centrele de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog pentru realizarea
evaluarii in scopul includerii in circuitul integrat de asistenta predomina consumatorii de
canabis, a determinat ,,mutatii” importante in configuratia drogurilor pentru care se solicita
asistenta integrata ca urmare a consumului de droguri. Acestea s-au reflectat, in special, in
sistemul de asistentd de tip ambulatoriu si pentru categoria pacientilor admisi pentru prima
data la tratament.

In functie de tipul drogului care a cauzat problema medicald, s-a mentinut aproximativ
aceeasi distributie a solicitarilor de asistentd, preponderent disputata intre cele trei tipuri de
substante care domina tabloul asistentei pentru dependenta de droguri din Romania (canabis,
opioide si noi substante psihoactive), in anul 2019 avand loc o consolidare a pozitiei detinute
de canabis, care ajunge sa totalizeze peste 50% dintre cererile de tratament.

Numarul de beneficiari aflati in tratament substitutiv de tip opioid a atins un maximum
in anul 2019 (1905 cazuri’). Ulterior cresterii semnificative, inregistrate Tn anul 2014 (cu
52,9%) si explicate prin revenirea consumatorilor de heroina la vechiul model de consum,
dupa experimentarea noilor substante psihoactive, cererea de tratament substitutiv de tip
opioid a prezentat ritmuri de dinamicd in lant relativ mici, dar care contureaza o tendinta
ascendentd pentru ultima perioadd de implementare a SNA 2013-2020. Analizand aceasta
evolutie in paralel cu cea a cererii de tratament pentru consumul de opioide si observand ca,
aproape doud treimi dintre persoanele aflate in tratament substitutiv de tip opioid au mai
beneficiat in trecut de astfel de tratamente, cresterea se poate explica prin mentinerea
consumatorilor in acest tip de tratament pe perioade foarte lungi de timp. Aceasta reprezinta
un succes, dacd ludm in considerare concluziile Raportului tehnic al EMCDDAS&, conform
carora un tratament substitutiv de tip opioid de scurtd duratd va oferi un efect al protectiei mai

mic decat in cazul unuia prelungit.

" Raport National privind situatia drogurilor in Romania 2020. Disponibil la: http://ana.gov.ro/wp-
content/uploads/2021/01/ RN_2020_final.pdf

8 Technical Report - EMCDDA Assessment of drug-induced death data and contextual information in selected
countries. (2017). Disponibil la;
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/4667/Assessment%200f%20drug-
induced%20death%20data.pdf



https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/4667/Assessment%20of%20drug-induced%20death%20data.pdf
https://www.emcdda.europa.eu/system/files/publications/4667/Assessment%20of%20drug-induced%20death%20data.pdf

Comparand evolutia indicatorului ,,Admitere la tratament ca urmare a consumului de
droguri”, in perioadele de implementare a celor doud documente de politici publice, ritmul de
crestere a numarului de beneficiari care au solicitat asistentd pentru probleme datorate
consumului de droguri a fost de 31,3% (14418° beneficiari inregistrati in perioada 2005-2012,
respectiv 23177%° beneficiari inregistrati in perioada 2013-2020) pentru numirul total de
cazuri si 53,5% pentru numirul cazurilor noi (7852!! beneficiari admisi pentru prima dati la
tratament in perioada 2005-2012, respectiv 151582 in perioada 2013-2020). De asemenea, in
functie de drogul consumat, daca in perioada 2005-2012 cazuistica era dominata de opioide
(cu o pondere de 57,4% din totalul admiterilor la tratament), Tn perioada de implementare a
SNA 2013-2020, solicitarile adresate serviciilor de tratament s-au diversificat fiind distribuite
intre canabis, noi substante psihoactive si opioide, acestea din urma inregistrand o pondere de
32,5%.

Bolile infectioase asociate consumului de droguri

.....

opiacee si scaderea numarului echipamentelor sterile distribuite prin programele de schimb de
seringi, precum si tendintele inregistrate in modelul consumului de droguri®, identificate in
ultima perioada de implementare a Strategiei Nationale Antidrog 2005-2012, au contribuit la
sporirea ratei de transmitere a HIV. Focarul de infectie HIV din rdndul persoanelor care isi
injecteazd droguri din Romania, notificat la nivel european® de citre Agentia Nationald
Antidrog la sfarsitul anului 2011, in baza datelor furnizate de Compartimentul pentru
Monitorizarea si Evaluarea infectiei HIV/ SIDA din cadrul Comisiei Nationale de Lupta anti-
SIDA, a atins un maxim n anul 2013 (318 cazuri®®). Misurile luate de autorititile statului
impreund cu organizatiile neguvernamentale de profil, au condus, incepand cu anul 2014, la

scaderea continua a notificarilor HIV/ SIDA inregistrate in randul persoanelor care isi

% Rapoartele nationale privind situatia drogurilor in Romania 2004-2013. Disponibile la
http://ana.gov.ro/rapoarte-si-studii/

10 Rapoartele nationale privind situatia drogurilor in Romania 2014-2020. Disponibile la
http://ana.gov.ro/rapoarte-si-studii/

11 1dem 9
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13 Raport National privind situatia drogurilor in Romania 2012. Disponibil la: http://ana.gov.ro/wp-
content/uploads/2018/11/Report RO_2012.pdf

14 Joint ECDC and EMCDDA rapid risk assessment: HIV in injecting drug users in the EU/ EEA, following a
reported increase of cases in Greece and Romania. (2012). Disponibil la:
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/120112 TER_Joint-EMCDDA-and-ECDC-rapid-risk-
assessment-HIV-1DU.pdf

15 Raport National privind situatia drogurilor in Romania 2014. Disponibil la http://ana.gov.ro/wp-
content/uploads/2018/11/RO_RN_2014.pdf



http://ana.gov.ro/wp-content/uploads/2018/11/Report_RO_2012.pdf
http://ana.gov.ro/wp-content/uploads/2018/11/Report_RO_2012.pdf
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/120112_TER_Joint-EMCDDA-and-ECDC-rapid-risk-assessment-HIV-IDU.pdf
http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/120112_TER_Joint-EMCDDA-and-ECDC-rapid-risk-assessment-HIV-IDU.pdf

injecteaza droguri, ajungand, in anul 2019 la aproximativ un sfert din valoarea varfului de
incidentd inregistrat in anul 2013 (87 cazuri®®).

Tendinte similare au fost observate si in cazul prevalentelor infectiei cu HIV, respectiv
cu virusurile hepatice B si C, inregistrate in rAndul persoanelor care isi injecteaza droguri si
care au solicitat servicii de tratament specializat (statusul serologic autodeclarat la admitere).
Varfurile prevalentelor infectiei cu HIV (49,2%), respectiv cu virusul hepatic B (27,7%) s-au
inregistrat in anul 2013, iar cel al prevalentei cu virusul hepatic C (74,2%) in anul 2012. Tn
perioada aplicarii SNA 2013-2020, cele trei prevalente au inregistrat scaderi, cele mai mici
valori fiind observate la sfarsitului primului interval de implementare a acesteia, respectiv
2013-2016 (4,4% pentru virusul hepatic B, 34,3% pentru virusul hepatic C si 11,6% pentru
HIV).

In privinta programelor de schimb de seringi adresate persoanelor care isi injecteaza
droguri, se remarcd scaderea numarului de beneficiari (de la 5148 in anul 2013, la 2944 in
anul 2018), in concordanta cu scaderea numarului de seringi distribuite (de la 2052770 seringi
in anul 2013, la 1181768 seringi in anul 2019, cea mai mica valoare inregistrandu-se in anul
2018, cand au fost distribuite 896397 seringil’). Aceasti scidere reprezinti o consecinti a
disponibilitatii limitate a acestor tipuri de programe de reducere a riscurilor.

Decese asociate consumului de droguri

in perioada de referinti a Strategiei Nationale Antidrog 2013-2020, se remarci o
crestere a numarului persoanelor care au decedat, direct sau indirect, ca urmare a consumului
de droguri, de la 30 cazuri in anul 2013, la 58 cazuri in anul 2019. Aceasta ultima cifra are
impact asupra cresterii numarului mediu de cazuri inregistrat in perioada de implementare a
SNA 2005-2013, comparativ cu cel inregistrat in perioada de implementare a SNA 2013-
2020, de la 25,5, la 31,1. Cresterea este determinatd de evolutia intoxicatiilor cu metadona in
cazurile de decese asociate consumului de droguri, numarul acestora dublandu-se de la o
perioada la alta.

De asemenea, a crescut varsta medie de deces, de la 25,8 in perioada 2005-2012, la
32,4 1n perioada de aplicare a SNA 2013-2020.

Estimarea consumului de opiacee in populatia generala

Tn perioada 2013-2020 a fost realizati estimarea consumului problematic de opiacee la
nivel national. Cele mai recente date in acest sens au fost obtinute in anul 2017, cand s-a

Tnregistrat o rata a consumatorilor problematici de opioide la 1000 de locuitori din Romania

16 Raport National privind situatia drogurilor in Romania 2020. Disponibil la: http://ana.gov.ro/wp-
content/uploads/2021/01/ RN_2020_final.pdf

17" Rapoartele nafionale privind situatia drogurilor Tn Romania 2004-2020. Disponibile la
http://ana.gov.ro/rapoarte-si-studii/



de 1,68 (95% CI: 0,8 — 2,9). Majoritatea consumatorilor problematici de opioide prezenti in
cele trei baze analizate este reprezentatd de barbati (81%), tineri, cu varsta cuprinsd in
intervalul 25-34 ani (47,1%), heroina fiind drogul principal de consum (95,6%)*°.

Consumul de droquri Tn penitenciar

In perioada implementirii SNA 2013-2020, ponderea detinutilor aflati in unitatile de
detentie care au declarat consum de droguri la depunerea in penitenciar a crescut de la 5,5%,
la sfarsitul anului 2013, la 12,8% la sfarsitul anului 2019. Pentru intreaga perioada analizata,
heroina, canabisul si noile substante psihoactive reprezintd principalele droguri declarate ca
fiind consumate, la depunerea n penitenciar.

Detinutii consumatori de droguri pot beneficia de acelasi tip de servicii disponibile si
in comunitate, serviciile de asistenta fiind acordate atat de catre personalul specializat al
Administratiei Nationale a Penitenciarelor, cat si de catre specialistii din Centrele de
Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog ale Agentiei Nationale Antidrog. Potrivit datelor
rezultate din monitorizarea de rutind a indicatorului Admitere la tratament ca urmare a
consumului de droguri, 1611 detinuti consumatori de droguri au primit servicii de asistentd in
perioada de implementare a SNA 2013-2020, media anuald a numarului de beneficiari fiind
230, in timp ce, in perioada de implementare a SNA 2005-20122°, 307 detinuti consumatori de
droguri au solicitat astfel de servicii, in acest interval de timp media anuald a numarului
acestora fiind 61.

In ceea ce priveste tipul drogului consumat, pentru perioada analizati (SNA 2013-
2020), au fost identificate aceleasi tendinte ca si in comunitate si, in corelatie cu drogul de
consum autodeclarat la depunerea in penitenciar, cererea de tratament a fost determinata,
preponderent, de consumul de opiacee, acesta fiind urmat de consumul de canabis si de cel de
noi substante psihoactive.

Avand n vedere dezvoltarea serviciului de tratament substitutiv de tip opioid, numarul
beneficiarilor programului de mentinere a abstinentei cu metadond, acordat in regim privativ
de libertate, a crescut de 5 ori in perioada de implementare a SNA 2013-2020, respectiv de la
16 beneficiari, in anul 2013, la 140 beneficiari in anul 2019, media anuald a numarului de
beneficiari fiind 54. Comparativ, in perioada de implementare a SNA 2005-2012, cel mai
mare numar de beneficiari ai acestui tip de serviciu a fost inregistrat in anul 2009, respectiv

27, iar media anuald a numarului de beneficiari a fost 14,8.

18 12935000 locuitori cu varsta intre 15-64 inregistrati la 1 ianuarie 2017 Tn Romania, conform datelor
prezentate de Institutul National de Statistica

19 Raport National privind situatia drogurilor in Roméania 2019. Disponibil la: http://ana.gov.ro/wp-
content/uploads/2020/01/RN_2019 15.01.20.pdf

20 Datele sunt disponibile Thcepand cu anul 2008
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Piata drogurilor?

In ultimii ani, globalizarea a dus la dezvoltarea gruparilor criminale responsabile de
expansiunea fenomenului traficului de droguri la nivel european si a creat si pe teritoriul
nostru national numeroase oportunititi pentru intensificarea activitatilor ilicite de
comercializare a drogurilor si, implicit, pentru dezvoltarea unor legdturi criminale
transfrontaliere puternice. Astfel, piata iliciti a drogurilor din Roménia a cunoscut o
concretizatd atdt prin cresterea semnificativd a cantitatii totale de droguri confiscate (in
special cocaind si canabis), cat si a numarului total de capturi realizate.

Scaderea pretului cocainei, atdt pretul cu ridicata, cat si pretul cu amanuntul,
concomitent cu cresterea puritatii, sunt aspecte ce constituie indicii unei disponibilitati in
crestere a acestui drog pe piata ilicitd a drogurilor din Romania, anul 2019 inregistrand o
crestere semnificativa atit a cantitdtii totale confiscate (1.615,69 kg fata de 34,61 kg in anul
2018), cat si a numarului de capturi realizate (534 capturi fata de 361 in anul 2018).

Totodata, canabisul ramane in continuare cel mai capturat drog la nivel national, cu o
cresterea consecutiva, semnificativa, Tncepand cu anul 2016, a numarului de capturi realizate,
cat si In cresterea numarului de culturi ilicite identificate, cu cele mai mari valori inregistrate
in anul 2018 (137 culturi), respectiv anii 2019 si 2016 (cu cate 83 culturi) aspecte ce
evidentiaza o preocupare si un interes crescut din partea grupdrilor de crima organizatd pentru
dezvoltarea de activitati ilicite organizate privind cultivarea si traficarea acestui drog.

Datele statistice aferente perioadei de implementare a SNA 2013-2020 pun in evidenta
o crestere semnificativa a cantitatii totale de droguri confiscate comparativ cu perioada de
implementare a SNA 2005-2012, fiind consemnata cantitatea de 14.975,58 kg fata de 8.511,71
kg inregistratd in perioada 2005-2012. In ceea ce priveste cantitatile semnificative de droguri
confiscate, raportat la cantitatea totala de droguri confiscata, acestea se mentin in perioada
ultimilor 7 ani la o valoare procentuald peste 92% din cantitatea totala confiscata, cu exceptia
anilor 2013 si 2018, cand aceasta s-a situat in jurul valorii de 87%.

Analiza ultimilor 4 ani mentine tendinta fluctuanta a evolutiei cantitatii confiscate pe
tip de drog, anul 2019 nregistrand cresteri semnificative, cu maxim al valorilor pentru toate
tipurile de droguri, cu exceptia cantitdtii de rezina de canabis a carei valoare maxima a fost

inregistrata in anul 2016.

21 Datele cuprinse n analiza ,,Piata drogurilor” au fost preluate din Rapoartele nationale privind situatia
drogurilor Tn Roménia: http://ana.gov.ro/rapoarte-si-studii/
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Aceeasi evolutie fluctuanta se mentine si in cazul analizei pe categoria droguri de risc
si de mare risc, cu mentiunea cd anul 2016 Inregistreaza cea mai mare cantitate de cocaind
confiscata (2.321,35 kg). Si anul 2019 inregistreaza o crestere a cantitatii drogurilor de mare
risc confiscate (kg), cu a doua cea mai mare valoare absoluta atinsa (1.786,07 kg). In ceea ce
priveste ponderea celor doud categorii de droguri din totalul cantitatilor confiscate (kg/cp),
aceasta atinge cele mai mari valori procentuale in anul 2019 (kg — 50,02%, cp — 91,64%),
dupa valorile de maxim atinse in anul 2016 (kg — 47,10%, cp — 89,66%), acest aspect
datorandu-se cantitatilor de heroina (138,39 kg), cocaina (1.615,69 kg) si MDMA (47.283 cp)
confiscate Tn anul 2019.

In ceea ce priveste cantititile totale de droguri confiscate, sub forma de comprimate,
ultimii 4 ani evidentiaza o evolutie fluctuanta, cu maxim procentual atins in anul 2018 pentru
drogurile de risc si In anul 2019 pentru cele de mare risc, tendinta fiind una in crestere si
pentru anul 2020.

O tendinta in crestere este consemnata si pentru numarul de capturi pe tip de drog, cu
cresteri anuale semnificative pentru canabis si cocaind. In ceea ce priveste valoarea totald
inregistrata in perioada de referinta, cele mai multe capturi au fost inregistrate pentru canabis
iarba si fragmente vegetale (12708), droguri sintetice (2755), heroind (1109) si rezind de
canabis (900).

Analiza numarului de capturi raportat la cantitdtile confiscate pe tip de drog
evidentiazd in continuare canabisul ca drogul predominant, atit in totalul numarului de
capturi, cat si al cantitatii totale confiscate, cu exceptia anilor 2016 si 2019, care inregistreaza
cele mai mari cantitdti confiscate de cocaind, cu o tendintd in continud crestere a

In ceea ce priveste capturile semnificative de droguri realizate in ultimii patru ani,
numadrul acestora Inregistreazd o crestere anuald consecutiva, cu o valoare maxima atinsad in
anul 2019 (259 capturi — 3,81% din totalul capturilor realizate). Raportat la cantitatile (kg)
confiscate, retine atentia faptul ca, in aceeasi perioada de analiza, acestea au reprezentat peste
96% din cantitatea totald confiscata, cu exceptia anului 2018 cand a fost consemnat procentul
de 87,5%. Si capturile semnificative de droguri sub forma de comprimate reprezintd peste
63% din cantitatea totald confiscata, cu evolutie fluctuantd si maxime atinse in anii 2018
(95,46%) si 2017 (81,74%).

De asemenea, se constatd si o crestere anuald a numarului de capturi semnificative
care au avut Romania drept tara de destinatie a drogurilor traficate, cu peste 50% din numarul
de capturi semnificative realizate, anul 2017 inregistrand valorile procentuale cele mai mari in

ceea ce priveste destinatia drogurilor cdtre Romania din totalul capturilor semnificative
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realizate, atit din punct de vedere al numarului de capturi (72%), cat si din punct de vedere al
cantititii confiscate (kg — 84,88%). In ceea ce priveste cantititile semnificative de comprimate
confiscate care au avut ca tard de destinatie Romania, acestea ating maxime ale valorilor
procentuale in anii 2016 si 2019, cu 93,43% si 70,82% din cantitatea totald aferenta capturilor
semnificative de comprimate confiscate.

Analiza ultimilor patru ani pune in evidenta si faptul ca peste 80% din numarul total al
capturilor realizate reprezinta capturi sub 5 grame, cu o valoare maxima a cantitatii confiscate
atinsa 1n anul 2018 (0,85% din cantitatea totald capturatd). Totodata, pentru dinamica pietei
ilicite destinate traficului pentru consum propriu, retine atentia si faptul ca, peste 17% din
numarul de capturi realizate au vizat cantitati de droguri intre 5-1000 de grame, cu o cantitate
confiscata care a variat intre 2,87-17,04% din cantitatea totald de droguri confiscate.

In ceea ce priveste infractionalitatea la regimul drogurilor, in perioada de
implementare a SNA 2013-2020, numarul total al persoanelor condamnate pentru infractiuni
la regimul drogurilor inregistreazd o tendintd fluctuantd, cu cea de-a doua cea mai mare
valoare inregistratd Tn anul 2015 (1028 persoane condamnate), dupd maximul istoric atins in
anul 2012 (1096 persoane condamnate).

Datele statistice ale ultimilor patru ani mentin aceeasi tendinta fluctuanta, cu o valoare
absoluta in crestere in anul 2019 (819 persoane condamnate), dar sub maximul perioadei de
analizd, inregistrat in anul 2017 (889 persoane condamnate). Desi ponderea persoanelor
condamnate la regimul drogurilor din numarul total al persoanelor condamnate definitiv la
nivel national se situeaza in jurul valorii de 2,64%, la nivelul tribunalelor ponderea acestei
categorii de persoane este in crestere, cu un maxim procentual atins in anul 2019 (20,41% de
la 17,45% in anul 2017 si 18,88% 1in 2018). Totodata, se constatd o evolutie ascendentd a
numarului de cauze solutionate de parchete si a numarului de rechizitorii??, cu maxime atinse
in anul 2019 (7248 cauze solutionate, respectiv 1124 rechizitorii), cu exceptia anilor 2014
(pentru numadrul de rechizitorii) si 2017 (pentru numarul de cauze solutionate), cand s-au
inregistrat scaderi ale valorilor absolute ale acestor indicatori. In ultimii patru ani, la nivelul
tribunalelor, ponderea dosarelor penale instrumentate la regimul drogurilor?® din numarul
total al dosarelor penale inregistrate se situeaza in jurul valorii de 0,20%, cu maxim atins in
anii 2016 (0,26%), respectiv 2019 (0,24%)

In contextul noilor masuri legislative impuse de intrarea in vigoare a noului cod de
procedura penald, incepand cu anul 2017, se inregistreaza o tendintd de scadere atit a ponderii

persoanelor condamnate din numarul total al persoanelor trimise Tn judecata, cat si a ponderii

22 Inclusiv acorduri de recunoastere a vinovatiei
23 Inclusiv NSP (Legea nr. 194/2011)
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persoanelor trimise 1n judecata din totalul celor cercetate, aspecte determinate de aplicarea
masurilor coercitive alternative, atat de catre instantele de judecata, cat si de catre unitatile de
parchet. Aceste masuri se reflectd si in datele statistice cu privire la categoria pedepselor
aplicate de catre instante de-a lungul anilor.

Cea mai mare pondere din totalul persoanelor condamnate la regimul drogurilor o
reprezinta infractiunile de trafic ilicit de droguri incriminate de art. 2 din Legea nr. 143/2000
privind combaterea traficului si consumului ilicit de droguri, cu modificarile si completarile
ulterioare, cu un maxim atins in anul 2014 (87,24% - 547 persoane). Pe fondul unor variatii
anuale ale valorilor Inregistrate, ultimii patru ani pun in evidentd o tendintd generala de
scadere a valorii absolute si procentuale ale acestui indicator, concomitent cu o evolutie, din
anul 2015, 1n crestere a valorii absolute si procentuale a numarului persoanelor condamnate
pentru infractiunea de consum de droguri incriminata de art. 4 din Legea nr. 143/2000. Astfel,
anul 2019 consemneaza cea mai mare valoare procentuala inregistratd pentru acest indicator
(18,93% din totalul persoanelor condamnate la regimul drogurilor), si a doua cea mai mare
valoare absoluta (155 persoane) dupa maximul atins in anul 2015 (157 persoane).

In ceea ce priveste pedepsele aplicate, analiza datelor statistice releva faptul ca, pe
fondul aplicarii de masuri coercitive alternative, instantele aplicd cu precadere pedeapsa
inchisorii cu suspendarea executarii pedepsei sub supraveghere, atat pentru traficul ilicit de
droguri, cat si pentru detinere in vederea consumului, cea mai mare valoare a acestui indicator
fiind consemnata in anul 2016 (440 pedepse aplicate), in timp ce anul 2015 inregistreaza cea
mai mare valoare pentru numdrul pedepselor cu executare in penitenciar (519 pedepse
aplicate).

Raportat la numarul total de persoane condamnate, proportia se pastreazd, cu
mentiunea cd, pentru infractiunile de trafic ilicit de droguri incriminate de art. 2 din Legea
nr.143/2000 ponderea pedepselor cu executare Tn penitenciar este mai mare decéat in cazul
infractiunilor pentru detinere in vederea consumului prevdzute de art. 4 din Legea
nr.143/2000, valoarea maxima fiind consemnata in anul 2015 (45,59%). Cu toate acestea, in
ultimii ani se constatd o tendintd de crestere a valorilor absolute si procentuale ale numarului
pedepselor aplicate cu executare in penitenciar pentru infractiunile de detinere pentru consum
propriu, dar sub maximul atins Th anul 2016 pentru acest indicator (30,77%), concomitent cu
o crestere procentuala a pedepselor cu suspendarea executdrii sub supraveghere si o scadere a
ponderii amenzilor penale aplicate si a amandrii executarii pedepsei. Aceste aspecte ar putea
constitui un indiciu fie al nerespectarii de catre persoanele condamnate a masurilor dispuse de

catre instante, fie al cazurilor de recidiva.
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Toate aceste aspecte contureaza imaginea unui teritoriu national ce rdméane in
continuare un punct de tranzit pentru traficul de droguri, dovada fiind cantitatile mari de
droguri capturate pe teritoriul national, avand ca destinatie tari atat din spatiul european, cat si
din alte zone, dar fiind, totodata, si tara de destinatie pentru majoritatea tipurilor de droguri.
Romania, prin portul Constanta, ramane o rutd alternativa utilizatd de retelele infractionale
organizate pentru introducerea in Europa a cocainei precum si o zona de comercializare a
drogurilor, traficul stradal fiind insd caracterizat de cantitdti mici destinate asigurdrii
consumului propriu (micul trafic stradal).

In acest context, masurile de investigare derulate de structurile abilitate au fost
canalizate pe monitorizarea si documentarea activitatilor retelelor de criminalitate organizata
transfrontalierd, care, In conexiune cu cele autohtone, au creat pe teritoriul tarii noastre canale
de traficare de droguri de mare risc (cocaina, heroina, droguri sintetice, NSP), destinate pietei
de consum nationale si internationale. Rezultatele activitatilor de reducere o ofertei de droguri
obtinute in ultimii 7 ani au pus in evidenta o evolutie oscilantd a valorilor consemnate pentru
indicatorii "gruparile infractionale identificate”, "persoane implicate in aceste grupari” si
"persoane condamnate de cdtre instantele de judecatd pentru comiterea de infractiuni la
regimul juridic al drogurilor”, aspect ce rezultd din caracterul dinamic si asimetric al
fenomenului traficului de droguri care evolueaza si se adapteaza rapid la schimbarile sociale,
economice, legislative si chiar institutionale.

Raportat la bunurile provenite din sivarsirea de infractiuni la regimul drogurilor,
n anul 2019 a fost inregistrata cea mai mare valoare a sumelor indisponibilizate, comparativ
cu perioada 2016 — 2018. Totodata, numarul bunurilor relevante variaza de la an la an, anul
2018 consemnand cea mai mare valoare a imobilelor (52 imobile) si a autoturismelor (92
autoturisme) supuse sechestrului asigurator. Se constatd, de asemenea, o asociere a faptelor
penale la regimul drogurilor cu fapte de detinere de arme de foc si munitie aferenta, fiind
consemnate arme indisponibilizate si confiscate, cel mai mare numar de arme fiind atins in
anul 2017 (37 arme).

In ceea ce priveste masurile de confiscare dispuse de instante, cele mai multe bunuri
relevante confiscate au fost inregistrate Tn anul 2018 (9 autoturisme si 6 imobile). Cele mai
mari sume de bani dispuse a fi confiscate, extrase din hotararile judecatoresti definitive
primite de Agentia Nationala Antidrog n baza prevederilor art.5 din Legea nr. 381/ 2004
privind unele masuri financiare in domeniul prevenirii si combaterii traficului si consumului
ilicit de droguri, au fost Tnregistrate n anul 2018 (4.371.229 lei, 321.712 euro, 1300 USD). Cu
toate cd anul 2019 evidentiazd cea mai mare valoare a contului Ministerului de Finante

20.35.01.06 ,, Incasari rezultate din valorificarea bunurilor confiscate ca urmare a savargirii
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infractiunilor la regimul drogurilor §i precursorilor” (1.629.251 lei), aceasta ramane sub
nivelul valorilor sumelor consemnate si extrase din hotararile judecatoresti definitive
comunicate Agentiei.

In acest context al evolutiei fenomenului traficului si consumului ilicit la nivel
pe piata si utilizarea eficienta a sistemului de aplicare a legii, concomitent cu dezvoltarea unor
mecanisme institutionale de monitorizare si control, coordonate si adaptate nevoilor actuale si
evolutiei fenomenului raman in continuare arii de interventie pentru reducerea ofertei de
droguri, desigur, corelate si raportate la directiile europene de actiune cu impact major pentru
asigurarea securitatii si sigurantei cetatenilor la nivelul UE.

De asemenea, in privinta deturnarii precursorilor, noile tendinte la nivel european
si mondial constand in substituirea precursorilor de droguri, utilizarea substantelor fabricate
la comanda (designer-precursors) reprezinta veritabile provocari la adresa autorititilor.

in contextul circulatiei precursorilor in cadrul pietei unice si a masurilor de control
unitare la nivel european, metodele actuale de procurare si utilizare a precursorilor la

producerea ilicita de droguri impun o adaptare rapida a masurilor de raspuns.
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1. PRIORITATI, POLITICI SI CADRU JURIDIC

Noul model de dezvoltare sustenabild, stabilit in Programul de Guvernare 2021-2024,
publicat in Monitorul Oficial al Romaniei nr. 1284 din 23 decembrie 2020, stabileste viziunea
si obiective generale pentru fiecare minister, constituind, astfel, cadrul general pentru politici
si interventii sectoriale. Prin implementarea obiectivelor strategice stabilite de catre Guvernul
Romaniei prin Programul de guvernare, Romania va beneficia de un sistem capabil sa ofere
sigurantd individului si comunitétii, sd impuna ordine si respect fatd de lege.

Prin Planul de implementare a angajamentelor MAI din Programul de guvernare
pentru perioada 2020-2024, dezideratul de creare a unui sistem de ordine si siguranta publica
adaptat viitoarelor provocari de securitate vizeaza adoptarea unei noi Strategii nationale care
sa confere mecanisme si responsabilitati precise si a cdrei implementare sa contribuie la
asigurarea unui grad ridicat de sigurantd a persoanelor si comunitatilor, inclusiv prin
consolidarea mecanismelor de prevenire a criminalitatii. Prioritatile stabilite vor fi corelate cu
cele nationale si internationale referitoare la prevenirea si combaterea criminalitdtii grave, a
celei organizate si transfrontaliere.

Obiectivele si prioritatile ministerelor stabilite Tn Programul de guvernare ofera cadrul
larg necesar definirii unor politici sectoriale a cdror corelare si intersectare, in contextul
prezentei strategii, sunt necesare promovarii sandtdtii, stabilitatii sociale si securitdtii, precum

si cresterii gradului de constientizare, in acord cu deziderate asumate si la nivel european.

CADRU JURIDIC

Modificari legislative

Procesul anterior, care a avut ca obiectiv armonizarea legislatiei nationale cu cea a
Uniunii Europene si adaptarea structurilor si mecanismelor administratiei publice nationale in
mod corespunzator celor europene, a continuat in ultimii ani in special in privinta consolidarii
cadrului legal, avand in prezent reglementari nationale conforme cu standardele europene si
internationale.

Relevante sunt modificarile aduse Deciziei - Cadru 2004/757/JAl a Consiliului din 25
octombrie 2004 de stabilire a dispozitiilor minime privind elementele constitutive ale
infractiunilor si sanctiunile aplicabile in domeniul traficului ilicit de droguri si masuri
legislative europene subsecvente, implementate sau n curs de aplicare de Romania prin
modificari ale legislatiei nationale, impuse de adoptarea Directivei (UE) 2017/2103 a

Parlamentului European si a Consiliului din 15 noiembrie 2017 de modificare a Deciziei-
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cadru 2004/757/JAI a Consiliului pentru a include noi substante psihoactive in definitia

termenului ,,drog” si de abrogare a Deciziei 2005/387/JAI a Consiliului;

Acte normative de referinta

Romania a adoptat gradual, alaturi de alte state si in special Statele Membre ale Uniunii
Europene, un ansamblu de masuri legislative destinate constructiei si consolidarii continue a
cadrului legal si institutional national, in contextul eficientizarii cooperarii internationale si in
scopul prevenirii §i combaterii traficului si consumului de droguri avand, in prezent,
reglementari nationale conforme cu standardele europene si internationale.

Viziunea prezentei strategii 1si propune sd corespunda cadrului politic si prioritatilor

politicii UE Tn domeniul drogurilor in perioada 2021-2025.

Cadrul juridic si de politici In domeniul drogurilor
A. La nivel international
Conventia Unica privind Drogurile din 1961 si protocolul aditional din 1972;
Conventia asupra Substantelor Psihotrope din 1971;
Conventia impotriva Traficului Ilicit de Droguri si Substante Psihotrope din
1988.
Declaratia politica si planul de actiune privind cooperarea internationald catre o
strategie integrata si echilibrata de combatere a problemei mondiale a drogurilor, ONU 2009;
Declaratia ministeriald comund de revizuire a punerii in aplicare de catre
statele membre a declaratiei politice si a planului de actiune privind cooperarea internationala
catre o strategie integrata si echilibratad de combatere a problemei mondiale a drogurilor, ONU
2014;
Documentul final al celei de-a treizecea sesiuni speciale a Adunarii Generale a
Natiunilor Unite in domeniul drogurilor, intitulat ,,Angajamentul nostru comun de a aborda si
contracara eficient problema mondiala a drogurilor”, ONU 2016;
Declaratia ministeriald privind consolidarea actiunilor noastre la nivelurile
nationale, regionale si internationale pentru accelerarea punerii in aplicare a angajamentelor

noastre comune de abordare si combatere a problemei mondiale a drogurilor, ONU 2019.
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B. La nivel european

Decizia-cadru 2004/757/JAl a Consiliului din 25 octombrie 2004 de stabilire a
dispozitiilor minime privind elementele constitutive ale infractiunilor si sanctiunile aplicabile
Tn domeniul traficului ilicit de droguri;

Regulamentul (CE) nr. 111/2005 al Consiliului din 22 decembrie 2004 de
stabilire a normelor de monitorizare a comertului cu precursori de droguri intre Uniune si
tarile terte;

Regulamentul (CE) nr. 1920/2006 al Parlamentului European si al Consiliului
din 12 decembrie 2006 privind Observatorul European pentru Droguri si Toxicomanie;

Regulamentul (UE) nr. 1258/2013 al Parlamentului European si al Consiliului
din 20 noiembrie 2013 de modificare a Regulamentului (CE) nr.273/2004 privind precursorii
drogurilor;

Regulamentul (UE) nr. 1259/2013 al Parlamentului European si al Consiliului
din 20 noiembrie 2013 de modificare a Regulamentului (CE) nr. 111/2005 al Consiliului de
stabilire a normelor de monitorizare a comertului cu precursori de droguri Intre Comunitate si
tarile terte;

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2015/1013 al Comisiei din 25 iunie
2015 de stabilire a normelor privind Regulamentul (CE) nr. 273/2004 al Parlamentului
European si al Consiliului privind precursorii drogurilor si Regulamentul (CE) nr. 111/2005 al
Consiliului de stabilire a normelor de monitorizare a comertului Intre Uniune si tarile terte cu
precursori ai drogurilor;

Regulamentul (UE) 2017/2101 al Parlamentului European si al Consiliului din
15 noiembrie 2017 de modificare a Regulamentului (CE) nr. 1920/2006 in ceea ce priveste
schimbul de informatii, sistemul de alerta timpurie si procedura de evaluare a riscurilor pentru
noile substante psihoactive;

Directiva (UE) 2017/2103 a Parlamentului European si a Consiliului din 15
noiembrie 2017 de modificare a Deciziei-cadru 2004/757/JAl a Consiliului pentru a include
noi substante psihoactive in definitia termenului ,drog” si de abrogare a Deciziei
2005/387/JAl a Consiliului;

Regulamentul delegat (UE) 2018/729 al Comisiei din 26 februarie 2018 de
modificare a Regulamentului (CE) nr. 273/2004 al Parlamentului European si al Consiliului si
a Regulamentului (CE) nr. 111/2005 al Consiliului in ceea ce priveste includerea anumitor

precursori ai drogurilor 1n lista substantelor clasificate;
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Regulamentul delegat (UE) 2020/1737 al Comisiei din 14 iulie 2020 de
modificare a Regulamentului (CE) nr. 273/2004 al Parlamentului European si al Consiliului si
a Regulamentului (CE) nr. 111/2005 al Consiliului in ceea ce priveste includerea anumitor
precursori ai drogurilor in lista substantelor clasificate;

Strategia Uniunii Europene in materie de droguri 2021-2025 si planul de
actiune conex.

C. Principalele documente legislative de interes national in domeniul drogurilor

elegea nr. 143 din 26 iulie 2000 privind prevenirea §i combaterea traficului si
consumului ilicit de droguri, cu modificarile si completarile ulterioare;

e Legea nr. 339 din 5 decembrie 2005 privind regimul juridic al plantelor, substantelor
si preparatelor stupefiante si psihotrope, cu modificarile si completarile ulterioare;

e Legea nr. 194 din 7 noiembrie 2011 republicata, privind combaterea operatiunilor cu
produse susceptibile de a avea efecte psihoactive, altele decér cele previzute de actele
normative n vigoare;

eH.G. nr. 860 din 28 iulie 2005 pentru aprobarea Regulamentului de aplicare a
dispozitiilor Legii nr. 143/2000 privind combaterea traficului si consumului ilicit de droguri,
cu modificarile si completarile ulterioare;

eH.G. nr. 1915 din 22 decembrie 2006 pentru aprobarea normelor metodologice de
aplicare a prevederilor Legii nr. 339/2005 privind regimul juridic al plantelor, substantelor i
preparatelor stupefiante si psihotrope, cu modificarile si completarile ulterioare;

eH.G. nr. 461 din 11.05.2011 privind organizarea si functionarea Agentiei Nationale
Antidrog;

e Legea nr. 142/2018 privind precursorii de droguri;

e H.G. nr. 236/2019 pentru aprobarea Regulamentului de aplicare a Legii nr. 142/2018

privind precursorii de droguri.
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DEFINIREA PROBLEMEI

Eforturile de implementare a activitatilor prevazute in Strategia Nationald Antidrog
2013-2020 au evidentiat faptul cd nu existd raspunsuri simple la problemele cu care ne
confruntdim si cad lectiile invatate sunt importante in mdsura In care sunt asumate si
valorificate.

Realizarea obiectivelor pe termen lung necesita o abordare echilibrata, comprehensiva,
integratd §i bazata pe spiritul cooperarii intre institutii i organizatii care activeazd in
segmentele de reducere a cererii i ofertei de droguri.

Raspunsul institutional la fenomenul dinamic al drogurilor nu poate fi limitat la o
singurd institugie sau organizatie, ci trebuie sa fie rezultatul unei cooperari inter-institutionale
constante si eficiente.

Mecanismul de coordonare continua si reprezinte elementul central in asigurarea
sinergiei, coerentei i unitdtii raspunsului la fenomenul drogurilor, pornind de la premisele
asigurarii unui schimb eficient de informatii si date si utilizarii eficiente a resurselor.

Tn acest context, gradul de Tndeplinire a obiectivelor strategice a fost influentat de:

¢ Cadrul de planificare anterior, care a fost fundamentat pe date si analize stiintifice, a
prezumat o anumitd constantd atat in evolutia factorilor specifici legati de fenomen cét si in
ceea ce priveste factorii contextuali ai mediului extern (financiar, organizatoric-administrativ),
aspect ce nu s-a dovedit pe deplin Tntemeiat/realist.

¢O serie de evenimente cu caracter impredictibil (focarul de HIV in randul
consumatorilor de droguri injectabile si pandemia de COVID-19) au determinat modificari
semnificative in abordarea si implementarea unora dintre interventiile planificate si au avut
logistice necesare.

e Cadrul legislativ restrictiv a determinat ca aplicarea mecanismelor de finantare
prevazute sa fie deficitara.

Actualul cadru de planificare strategica ia in considerare faptul cd existd o serie de
vulnerabilititi?* de ordin economic identificate la nivel national - deficit de resursi umani
specializatd, deprofesionalizare, subfinantare si disfunctii trenante in organizarea sistemelor
de servicii publice (sanatate, educatie, asistentd sociald), accentuate de pandemia COVID 19,
cu impact asupra eficacitatii si sustenabilitatii masurilor de protectie a cetdteanului si
comunitatilor vulnerabile precum si a serviciilor specializate de prevenire si asistentd a

consumatorilor de droguri.

24 Strategia Nationala de Apéarare a Tarii 2020-2024
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Vulnerabilitatile sistemice semnalate sunt amplificate si de persistenta factorilor de
risc individuali, familiali si sociali® in consumul de droguri, care au impact atat asupra
implementarea politicilor in domeniu.

Vulnerabilitatile cadrului legislativ si organizatoric (in special in ceea ce priveste
sistemul de colectare a datelor privind drogurile, sistemul de asistentd integratd a
consumatorilor de droguri, mecanismul de finantare si coordonare, sistemul de monitorizare a
operatiunilor cu precursori de droguri) au in continuare impact asupra fenomenului analizat.

Analiza mediului extern relevd o serie de amenintari si tendinte ale fenomenului
drogurilor la nivel mondial, european si regional®® ce pot influenta pe termen mediu si
evolutia problematicii drogurilor in Romania.

Piata drogurilor este o sursd majora de venit pentru gruparile de criminalitate
organizata din regiunea UE (circa 30 miliarde EUR pe an). Pe langa impactul economic,
decesele legate de droguri si alte consecinte pentru sanatatea publica, piata drogurilor induce
efecte negative si in planul sigurantei publice prin asocierea cu diferite forme de criminalitate
precum violenta In comunitati, alimentarea coruptiei si subminarea autoritatii publice.

Disponibilitatea globala a drogurilor in spatiul european, atat pentru drogurile naturale,
cat si pentru cele sintetice, ramane foarte ridicatd. Consumatorii au acces la o mare varietate
de produse de puritate si potenta ridicate, care sunt echivalente ca pret sau mai ieftine decat au
fost in ultimul deceniu. Noile substante psihoactive (NSP) devin o problemd tot mai
persistenta, cocaina are un rol in crestere in problematica europeana a drogurilor si existd un
potential ridicat pentru consumul de heroina.

Asistam la aparitia unor noi substante de tip opioid sintetic - 6 noi derivati de fentanyl,
consumul in crestere al produselor de tip MDMA si canabis cu potenta ridicata si al noilor
produse derivate din acesta.

Productia de droguri la nivel global si in interiorul UE este in crestere. Exista
provocari specifice asociate cu diferite regiuni. Productia de cocaind in America si cea de
heroina in Afganistan sunt la niveluri fard precedent. Europa a devenit un producator major de
canabis si droguri sintetice si, Intr-o oarecare masurd, este un furnizor global de MDMA si
amfetamind. China este, de asemenea, importanta ca tard sursa a precursorilor de droguri si a
noilor substante psihoactive. In unele tari precum Maroc, Turcia si cele din Balcanii de Vest,
existd grupari de criminalitate organizatd care sunt strans legate de grupurile etnice care

locuiesc in UE, fapt ce influenteaza dinamica aproviziondrii cu droguri. Africa are un rol in

25 Studiile ESPAD si GPS nationale
26 EU Drug Markets Report 2019 www.emcdda.europa.eu
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crestere ca zona de trafic si tranzit, cu potential impact negativ asupra securitatii si cresterii
problematicii drogurilor n regiune. Se inregistreaza evolutii recente in ce priveste precursorii,
factor important al extinderii productiei de droguri.

Noi amenintari provin din capacitatea gruparilor de crima organizata de a exploata
oportunitatile care decurg din dezvoltarile logistice si digitalizarea asociate pietelor
comerciale globale. Tehnologiile emergente (5G, inteligenta artificiala, cloud, INTERNET of
Things, smart computing si machine learning) si utilizarea criptomonedelor si a tehnologiei
block-chain pe pietele virtuale de droguri, sunt elemente aflate deja in arsenalul gruparilor de
criminalitate organizata. Atat internetul de suprafata cat si cel ascuns (darknet) sunt utilizate
pentru vanzarile online de droguri, la fel ca si retelele sociale si aplicatiile pentru
comunicatiile mobile. Serviciile de criptare si anonimizare sunt tot mai frecvent folosite de
grupdrile de criminalitate organizatd pentru securizarea comunicarii, traficul si vanzarea de
droguri ilicite.

Se remarca o crestere rapidda a volumului comertului prin retele de transport
intermodal pentru transporturi de volum mare (containere) si servicii de livrare rapida de
colete si postale pentru volume mai mici, tot mai mult utilizate de gruparile de crima
organizatd pentru trafic de droguri. Acestea actioneaza transfrontalier si exploateaza lacunele
si diferentele in reglementarea si controlul drogurilor la nivel national.

Tn acest context, modelele de consum (amplitudinea consumului de droguri, ritmul
in crestere al consumului in ultimul an/ultima luni, revigorarea interesului pentru noile
substante psihoactive, evolutia consumului de canabis, asocierea diferitelor
comportamente adictive la varsta adolescentei) corelate cu disponibilitatea si
diversificarea pietei drogurilor reprezinti, la nivel national, din perspectiva impactului
asupra sanatatii si sigurantei publice, problema abordata de aceasta strategie.

Fenomenul se accentueaza in conditiile existentei unor amenintiri globale in
crestere si vulnerabilititi trenante, care contureaza un mediu impredictibil ce afecteaza

capacitaitile nationale de raspuns.
V. VIZIUNE, SCOP, OBIECTIVE
Viziunea strategiei nationale in domeniul drogurilor 2021-2025 are ca scop instituirea
unei abordari orientate cdtre obtinerea de rezultate durabile privind problematica drogurilor la

nivel national, aducand plusvaloare abordarii fenomenului In context european, prin ajustarea

rezilienta si particularizata a masurilor de sprijin si indrumare.
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In sinergie cu prevederile celorlalte documente de politici publice nationale si
europene, Strategia nationala in domeniul drogurilor 2021-2025 isi propune Sa contribuie la
limitarea impactului si a consecintelor negative ale fenomenului drogurilor asupra sanatatii si
sigurantei publice, concomitent cu dezvoltarea capacitatilor operationale de raspuns ale
Romaniei, Tn conditiile unui mediu extern cu evolutii impredictibile.

Strategia nationala in domeniul drogurilor 2021-2025 urmareste perspectiva reducerii
cererii §i a ofertei de droguri, prin intermediul temelor transversale: coordonare, cooperare

internationala si cercetare, evaluare, informare si vizeaza atingerea a 11 obiective generale.

VI. PRINCIPII

Conceptia strategica in domeniul drogurilor pentru perioada 2021-2025 este guvernata
de urmatoarele principii, a caror respectare este esentiald si obligatorie:

1. Principiul respectarii drepturilor si libertatilor fundamentale ale omului -
activitatile desfasurate de institutiile statului, organizatiile neguvernamentale si alte structuri
ale societdtii civile pentru realizarea obiectivelor prezentei strategii se desfasoara cu
respectarea prevederilor conventiilor si tratatelor internationale privind drepturile si libertatile
fundamentale ale omului.

2. Principiul coordonarii si cooperarii - institutiile si organizatiile vor coopera astfel
incat sd se asigure o conceptie coerentd, integratd si coordonatd asupra problematicii
drogurilor.

3. Principiul complementaritatii, transparentei si dialogului social — presupune
transparenta procesului decizional si consultarea societatii civile, precum si implicarea
acesteia Tn implementarea obiectivelor strategice.

4. Principiul legalitatii - activititile pentru realizarea obiectivelor strategice se
desfasoara in baza prevederilor legale.

5. Principiul promovarii parteneriatului — realizarea de parteneriate vizand atingerea
obiectivelor strategice.

6. Principiul responsabilitatii sociale — responsabilitatea pentru raspunsul la
fenomenul drogurilor apartine entitatilor sociale implicate in limitele atributiilor si sferei lor
de actiune;

7. Principiul subsidiaritatii - constd in asigurarea ludrii deciziilor si implementarii
actiunilor la nivelul cel mai apropiat de cetatean si care dispune de resursele necesare.

8. Principiul echilibrului - abordarea proportionald a interventiilor din domeniul

reducerii cererii si a ofertei de droguri.
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9. Principiul egalitatii de tratament in prestarea serviciilor publice - reprezinta
eliminarea oricarei discrimindri a beneficiarilor serviciilor publice bazate, dupa caz, pe criterii
de origine etnica sau rasiald, religie, varstd, gen, orientare sexuald, dizabilitate, precum si
asigurarea aplicdrii unor reguli, cerinte si criterii identice pentru toate autoritatile si

organismele prestatoare de servicii publice.

VII. DIRECTII DE ACTIUNE
VIl.1. REDUCEREA CERERII DE DROGURI

Reducerea cererii de droguri consta intr-o paletd de actiuni complementare, ce include
prevenirea (contextuala, universala, selectiva si indicatd), depistarea si interventia timpurie,
consilierea, tratamentul, reabilitarea, reintegrarea sociald si recuperarea. Aceste interventii
contribuie la cresterea gradului de rezilienta al cetdtenilor, al comunitatilor si al societatii
romanesti in ansamblu, la impactul si consecintele negative ale fenomenului drogurilor,
inteleasd in dubld cheie: drept capacitatea inerentd a indivizilor de a rezista si reactiona
articulat si coerent la evenimente disruptive sau crize, precum si capacitatea acestor entitati de
a reveni rapid la o stare de normalitate functionala.

in domeniul reducerii cererii de droguri, masurile si interventiile specifice vor fi
focalizate pe dezvoltarea sinitoasa si in siguranta a copiilor si a tinerilor (subpopulatiile
cel mai intens afectate de fenomenul drogurilor) si pe reducerea consumului de droguri ilicite,
in complementaritate cu mésuri sustenabile de dezvoltare a comunititilor vulnerabile. Vor
fi abordate cu prioritate si masurile de asistentd pentru anumite grupuri vulnerabile - femei
consumatoare de droguri, persoane cu istoric indelungat de consum, comunitati cu o ratd mare
de infectie HIV, hepatita, TBC si imigranti care provin din tari cu o ratd mare de infectie HIV,
persoanele consumatoare marginalizate sau excluse social, grupurile etnice, persoanele
consumatoare care practicd sexul comercial, barbati care fac sex cu barbati, copiii
consumatori.

Interventiile pentru reducerea cererii de droguri urmaresc sa intarzie varsta de debut in
consum, sa previna si sa reduca consumul problematic de droguri, sa trateze dependenta de
droguri, sd contribuie la recuperarea si reintegrarea socialda printr-o abordare integratd,
multidisciplinard si bazatd pe evidente stiintifice si prin promovarea si asigurarea coerentei
intre politicile din domeniul sdnatatii, cel social si cel al justitiei.

Consumul de droguri poate genera probleme de sdndtate si efecte sociale nocive
asupra consumatorilor si familiilor acestora, dar si a comunitdtii In ansamblu. Prin urmare,

aceasta directie strategica de actiune configureazd masuri si politici care previn sau reduc
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posibilele riscuri pentru sdnatate si consecintele negative pentru utilizatori, societate si
penitenciare.

In comparatie cu populatia generald, in mediul penitenciar existd o probabilitate
crescutd pentru consumul de droguri si, de asemenea, pentru practicarea unor forme riscante
de consum, cum este cel injectabil. Dificultatile in a face fata incarcerarii, disponibilitatea
drogurilor si mai ales cresterea prezentei noilor substante psihoactive agraveaza problemele
inerente consumului de droguri, Insd detentia poate oferi si oportunitati pentru tratament si

reabilitare.

Domeniu prioritar PREVENIRE

Obiectiv general 1: Consolidarea sistemului national de prevenire ce cuprinde
totalitatea programelor, proiectelor si interventiilor de prevenire (contextuala,
universala, selectiva si indicatd) adresate populatiei generale, scolare si grupurilor
vulnerabile, in baza evidentelor stiintifice.

Obiective specifice:

1.1. Consolidarea interventiilor si strategiilor contextuale si universale de prevenire
adresate populatiei generale.

1.2. Consolidarea interventiilor si strategiilor pentru intarzierea varstei de debut in
consumul de droguri in randul categoriilor de varsta la risc si grupurilor vulnerabile.

1.3. Facilitarea accesului categoriilor de persoane aflate la debutul consumului la
masuri de interventie timpurie, 1n vederea evitdrii transformdrii consumului

experimental/ocazional de droguri in consum regulat.

Domeniu prioritar ASISTENTA INTEGRATA

Arie prioritara REDUCEREA RISCURILOR

Obiectiv general 2: Consolidarea, bazata pe evidente stiintifice, a serviciilor si
interventiilor din cadrul sistemului national de asistentd medicala, psihologica si sociala
in vederea Tmbunatatirii identificarii, atragerii si motivarii persoanelor care consum:i
droguri.

Obiective specifice:

2.1. Imbunititirea accesului consumatorilor de droguri injectabile la servicii de
prevenire, consiliere, tratament, testare si vaccinare HIV, HVB, HVC, TBC si altor boli
asociate.

2.2. Prevenirea supradozelor si deceselor asociate consumului de droguri in randul

persoanelor care consuma droguri.

25



2.3. Consolidarea parteneriatului cu societatea civila.

Arie prioritari ASISTENTA SPECIALIZATA

Obiectiv general 3: Consolidarea, bazati pe evidente stiintifice, a interventiilor si
serviciilor specializate de asistenta si a celor de reintegrare sociala din cadrul sistemului
national de asistenta medicalid, psihologica si sociald, Tn vederea Tmbunatatirii
identificarii, atragerii si motivarii persoanelor care consuma droguri.

Obiective specifice:

3.1. Facilitarea accesului persoanelor care consuma droguri la serviciile integrate de
asistentd medicald, psihologica si sociald, in concordantd cu nevoile si particularitatile
acestora.

3.2. Cresterea rezilientei si reducerea stigmatizarii persoanelor care consuma droguri.

3.3. Facilitarea accesului femeilor si grupurilor vulnerabile (persoane fara locuinta,
consumatori de droguri cu comorbiditati psihice, persoane cu un istoric indelungat de
consum) la serviciile integrate de asistentd, in functie de particularitatile acestora.

3.4. Adaptarea sistemului de justitie terapeuticd pentru persoanele care consuma

droguri ca alternativa la sanctiunile coercitive in functie de nevoile identificate.

Obiectiv general 4: Dezvoltarea unei abordari integrate a consumului de droguri
n sistemele privative de libertate.

Obiective specifice:

4.1. Asigurarea continuitdtii serviciilor de asistentd pentru persoanele care consuma
droguri si care executd o pedeapsd privativa de libertate atat in perioada de retinere, de
detentie, cat si dupa liberare, avand ca scop final reintegrarea sociala.

4.2. Prevenirea consumului de droguri si a riscurilor si consecintelor asociate in
sistemele privative de libertate.

4.3. Prevenirea supradozelor in randul persoanelor care consuma droguri sau se afla in
tratament substitutiv, atat in perioada de retinere si arest preventiv, de detentie, cat si dupa

liberare.

VIl1.2. REDUCEREA OFERTEI DE DROGURI
Masurile si interventiile propuse pe aceastd directie strategica de actiune vor contribui
la perturbarea pietelor, traditionale si online, ale drogurilor ilicite, dezmembrarea gruparilor
infractionale organizate implicate in traficul si productia de droguri, asigurarea respectarii

legii, reducerea violentei asociate cu pietele drogurilor ilicite si intensificarea schimbului de
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date si informatii operative intre partile interesate responsabile. In privinta precursorilor de
droguri, mecanismul de coordonare instituit vizeaza asigurarea aplicarii sistemului legislativ
european, compatibilizarea sistemelor normative si tehnice nationale cu cerintele stabilite
unitar la nivel european pentru asigurarea raspunsului la problematica deturnarii acestora din

circuitele licite.

Obiectiv general 5: Consolidarea interventiilor de contracarare a gruparilor de
criminalitate organizata care isi desfasoara activitatea in Roménia sau a gruparilor de
sorginte romina care tintesc statele membre U.E. care sunt implicate in traficul de
droguri si au legaturi cu alte amenintari la adresa securitatii nationale.

Obiective specifice:

5.1. Destructurarea gruparilor de criminalitate organizata active pe teritoriul Romaniei,
n special a celor cu o componenta transnationala si care pot:
- incuraja colaborarea intre diferite grupuri de criminalitate organizata
- savarsi fapte de coruptie
- reprezenta o amenintare la adresa sigurantei nationale

5.2. Intensificarea aplicarii mecanismelor de identificare si punere sub sechestru a
bunurilor si valorilor rezultate ca urmare a savarsirii de infractiuni la regimul drogurilor si

precursorilor.

Obiectiv general 6: intirirea capacititii de detectie a cantititilor mari de droguri,
precursori si pre-precursori traficate pe teritoriul Romaniei.

Obiective specifice:

6.1. Intensificarea utilizdrii de tehnologii eficiente in identificarea si investigarea
gruparilor de criminalitate organizatd implicate in traficarea drogurilor in si prin Romania,
precum si in tari U.E. sau non U.E., care utilizeaza rutele de trafic comerciale consacrate
(canale legale).

6.2. Cresterea capacitatii de detectie a cantitdtilor mari de droguri la nivelul

structurilor de aplicare a legii cu atributii directe in combaterea traficului de droguri.

Obiectiv general 7: Consolidarea mecanismului de control al circuitului licit al
precursorilor si medicamentelor cu continut stupefiant si de combatere a deturnarii
acestora precum si prevenirea si combaterea productiei de droguri si a cultivarii ilicite a
plantelor cu continut stupefiant.

Obiective specifice:
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7.1. Prevenirea si combaterea deturnarii si traficarii precursorilor si pre-precursorilor
de droguri si identificarea laboratoarelor clandestine de droguri.

7.2. Dezvoltarea mecanismelor de monitorizare si control a circuitului legal a
medicamentelor cu continut psihotrop si stupefiant.

7.3. Cresterea capacitatii prevenire si combatere a cultivarii ilicite a canabisului in

Romania.

Obiectiv general 8: Intensificarea monitorizirii eficace a canalelor logistice si
digitale legale folosite pentru distributia de droguri in volum mediu si mic si sporirea
confiscirilor de substante ilicite prin intermediul acestor canale, in stransa cooperare cu
sectorul privat.

Obiective specifice:

8.1. Cresterea capacitatii de identificare a pietelor de droguri din mediul virtual si a
furnizorilor de droguri pe piata din Romania.
8.2. Intensificarea si diversificarea metodelor de detectare a drogurilor si precursorilor

de droguri care fac obiectul traficului prin utilizarea serviciilor postale si curierat.

VIIL.3. CONSOLIDAREA CAPACITATII OPERATIONALE DE RASPUNS -
COOPERARE INTERNATIONALA, MONITORIZARE S1 COORDONARE

Obiectiv general 9: COOPERARE INTERNATIONALA - Consolidarea
angajamentului Romaniei, asumat prin documentele internationale si prin cele
bilaterale sau multilaterale la care tara noastra este parte si a pozitiei de partener activ
in efortul mondial de reducere a cererii si ofertei de droguri precum si a deturnarii si
traficului de precursori.

Avand 1n vedere caracterul global al fenomenului drogurilor, este necesara
interconectarea dimensiunii interne si externe ale politicii Romaniei in materie de droguri,
ceea Ce presupune integrarea strategiei nationale si a obiectivelor acesteia Tn cadrul politicii
externe generale a Romaniei, ca parte a unei abordari cuprinzatoare care utilizeaza pe deplin
gama de politici si de instrumente diplomatice, politice si financiare disponibile, intr-un mod
coerent si coordonat.

Cooperarea internationald, asa cum este prevazutd in strategie, contribuie la
accelerarea punerii in aplicare a angajamentelor asumate de Romania, ih domeniul drogurilor,
la nivel international, respectdnd principiile responsabilitdtii partajate, multilateralismului,

promovarii unei abordari axate pe dezvoltare, respectarii drepturilor omului si a demnitatii
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umane, statului de drept si respectdrii prevederilor Conventiilor internationale in materie de
droguri.

In cadrul acestei componente, Roménia isi propune si contribuie la adoptarea
pozitiilor comune ale UE si la crearea de sinergii, menite sa defineasca agenda internationala
si multilaterala privind politica Tn materie de droguri.

De asemenea, tara noastra va continua sd se implice si s contribuie in mod activ la
derularea dialogurilor cu tarile sau regiunile din afara U.E., menite sa faciliteze schimbul de
informatii privind strategiile, obiectivele si initiativele relevante.

In perioada de referinta, Roménia va continua intreprinderea de demersuri in vederea
oferirii de asistentd tehnica, in marja implementarii programelor de cooperare cu tari sau
regiuni din afara UE si cu alti parteneri sau a derularii programelor de infratire institutionald
din domeniul drogurilor, finantate la nivelul Comisiei Europene. Astfel, dincolo de
perspectivele unor proiecte de infratire institutionala in care Agentia Nationald Antidrog se
poate implica pe viitor, noul cadru financiar multianual al U.E., precum si pachetul de
stimulente finantat din bugetul U.E. in cadrul politicii Next Generation EU ar putea oferi
Romaniei posibilitatea de creare a noi legaturi si de dezvoltarea de initiative in domeniul
drogurilor.

in contextul derularii activititilor de cooperare internationald, Roménia va avea in
vedere protejarea si promovarea respectarii standardelor si obligatiilor internationale privind
drepturile omului Tn cadrul politicilor globale in materie de droguri.

Pe langd obiectivele specifice stabilite in prezenta strategie, pe componenta de
cooperare internationald se va avea in vedere, totodata, respectarea obiectivelor si directiilor
de actiune stabilite la nivel guvernamental in cadrul cooperarii cu partenerii externi din
domeniul relatiilor internationale si al afacerilor Europene.

La nivel regional, al UE, se continud asigurarea unui rol activ in cadrul procesului
decizional, pentru indeplinirea obiectivelor ce decurg din calitatea de stat membru,
contribuind la dialogul european in domeniu, in cadrul urmatoarelor forumuri si structuri
europene: Grupul Orizontal de Lucru privind Drogurile (HDG) al Consiliului Uniunii
Europene, Grupului Dublin, precum si la activitdtile derulate la nivelul Observatorului
European pentru Droguri si Toxicomanii (EMCDDA). Totodata, vor fi continuate demersurile

pentru participarea Romaniei la activitatile Grupului Pompidou al Consiliului Europei.

Cooperarea strategica cu organizatiile internationale, n special cu Oficiul Natiunilor
Unite pentru Droguri si Criminalitatii (UNODC), principala entitate din cadrul sistemului

ONU responsabild de abordarea si combaterea problemei drogurilor la nivel mondial este

29



vitala. Totodata, la fel de importanta este participarea Romaniei la procesele de elaborare a
politicilor ONU, in marja activitatii Comisiei Natiunilor Unite privind substantele
stupefiantele (CND), principalul organism responsabil de controlul drogurilor si de definirea/
revizuirea politicilor globale in materie, precum si in cadrul activitatilor altor foruri ale ONU,
axate pe aspecte legate de sanatate, respectarea drepturilor omului si dezvoltare durabila.

ONU reprezintd forul international in cadrul cdruia au fost negociate si adoptate
conventiile in materie de droguri la care Romania este parte si anume, Conventia unica
asupra stupefiantelor din 1961, astfel cum a fost modificata prin protocolul
din 1972, Conventia Natiunilor Unite din 1971 asupra substantelor psihotrope si Conventia
din 1988 impotriva traficului ilicit de stupefiante si substange psihotrope, ce reprezinta piatra
de temelie a sistemului international de control al drogurilor. Cele mai reprezentative institutii
din structura ONU implicate in combaterea traficului ilicit $i in prevenirea consumului de
druguri sunt: Oficiul Natiunilor Unite pentru Droguri si Criminalitate (UNODC),
Comisia ONU pentru substante stupefiante (CND) si Consiliul International privind
Controlul Stupefiantelor (INCB).

Obiective specifice:

9.1. Asigurarea unei prezente active in cadrul mecanismelor europene de coordonare si
cooperare n materie de droguri, atit pe componenta de reducere a ofertei de droguri, cat si
cea de reducere a cererii de droguri, precum si in domeniul coordondrii, cooperdrii
internationale, cercetdrii, monitorizarii si evaluarii, In vederea Indeplinirii obligatiilor ce
decurg din calitatea Romaniei de stat membru si implicarii in procesul decizional de la nivelul
UE.

9.2. Consolidarea si dezvoltarea rolului Romaniei in cadrul forurilor internationale
implicate n definirea politicii mondiale Tn materie de droguri, Tn scopul coordondrii actiunilor
si eforturilor mondiale de prevenire a consumului si de combatere a traficului ilicit de droguri,
precum si dezvoltarea cooperarii si continuarea implicdrii In proiecte/initiative comune din

domeniul drogurilor, derulate in cadru bilateral sau Tn format multilateral.

Obiectiv general 10: CERCETARE, EVALUARE, INFORMARE — Dezvoltarea si
consolidarea unui sistem integrat si flexibil de colectare a datelor privind fenomenul
drogurilor, in vederea utilizarii celor mai recente informatii in procesul decizional si al
formularii si aplicarii raspunsurilor din domeniul sanatatii publice si securitatii

cetatenilor.

30



Informatiile independente, bazate pe stiinta, reprezintd resursa esentiald in intelegerea
problemelor legate de droguri si in elaborarea raspunsurilor adecvate. Datele fundamenteaza
deciziile oferind un cadru de referinta pentru o abordare integrata, de la adaptarea legislatiei, a
planurilor de actiune si pand la identificarea celor mai bune practici si noilor domenii de
cercetare. In vederea maximizarii beneficiilor oferite de evidentele stiintifice este necesara o
atentie sporitd in intelegerea legaturii dintre obiectivele politicilor in domeniul drogurilor si
factorii care intervin in consumul de droguri.

Desi Romania are deja o serie de surse de date, prin care se obtin informatii valide,
este nevoie este un sistem integrat si flexibil, care sd se poatd adapta la realitatea dinamica si
in schimbare a pietei drogurilor si a consumului de substante psihoactive si la aparitia unor

noi dependente determinate de factori, precum noile tehnologii.

Obiective specifice:

10.1. Dezvoltarea si implementarea instrumentelor de supraveghere epidemiologica
pentru a obtine si a analiza cele mai recente date privind modelele si tendintele survenite n
consumul de droguri.

10.2. Promovarea rolului ANA drept centru de excelentd in furnizarea de date si
informatii referitoare la droguri si precursori in Romania.

10.3. Dezvoltarea sistemului de avertizare timpurie (EWS).

Obiectiv general 11: COORDONARE - Asigurarea unui cadru unitar de actiune
in domeniul problematicii drogurilor si precursorilor, monitorizarea implementarii
politicilor nationale in domeniul drogurilor, utilizarea eficienta a resurselor si
maximizarea rezultatelor interventiilor realizate.

Eficienta aplicdrii unor politici coerente de raspuns la fenomenul drogurilor si
urmarirea tendintelor acestui fenomen se pot asigura doar prin colaborarea reald a tuturor
actorilor sociali implicati.

Coordonarea este principiul de bazd al eficientei strategiei nationale Tn domeniul
drogurilor, presupune sincronizarea tuturor activitatilor cdtre un obiectiv strategic comun,
asumat de catre toate structurile guvernamentale si neguvernamentale implicate, abordarea
facandu-se inter-guvernamental, inter-institutional si inter-sectorial, intre nivelurile local,
regional, national si international. Coordonarea se realizeaza pe orizontald, ntre diferite
ministere i administratii la nivel national, si pe verticala, de la nivel guvernamental catre

nivelul regional si local.

31



Mecanismele de coordonare instituite vor intensifica cooperarea intre sectoarele de
reducere a cererii si ofertei de droguri, vor asigura complementaritatea eforturilor realizate in
parteneriat de autoritatile publice si societatea civila, vor facilita utilizarea rationald si
eficienta a tuturor resurselor existente, vor asigura evitarea contradictiilor, suprapunerilor sau
consecintele nedorite ale unor interventii specifice.

Coordonarea punerii in aplicare optime a strategiei si a planului de actiune este
asiguratd de Agentia Nationala Antidrog, institutie specializatd din cadrul Ministerului
Afacerilor Interne, abilitata prin lege sa coordoneze la nivel national raspunsul la fenomenul

drogurilor.

Obiective specifice:

11.1. Optimizarea platformei de coordonare si cooperare inter-sectoriald in domeniul
drogurilor, suport decizional in asigurarea rolului Agentiei Nationale Antidrog ca principal
organism de coordonare privind politica nationald in materie de droguri.

11.2. Dezvoltarea si consolidarea capacitatii de raspuns a structurilor nationale

specializate in reducerea cererii si ofertei de droguri.

VIIl. REZULTATELE POLITICILOR PUBLICE
La sfarsitul perioadei de implementare a Strategiei nationale in domeniul drogurilor
2021-2025, structurile nationale implicate in reducerea cererii si ofertei de droguri vor
detine capacitati operationale consolidate capabile s ofere un raspuns corelat cu evolutia

traficului si consumului de droguri.

IX. REZULTATELE ACTIUNILOR
Planul de actiune aferent strategiei detaliaza si stabileste concret masurile, interventiile
si rezultatele preconizate in domeniul reducerii cererii si ofertei drogurilor, coordonarii,
cooperarii internationale $i monitorizarii urmdrind sa contribuie la limitarea impactului si
consecintelor negative ale fenomenului drogurilor asupra sanatatii si sigurantei publice prin:

a. Sistemul integrat de reducere a cererii de droguri, comprehensiv, bazat pe evidente
stiintifice si practici relevante in domeniu, care sd includd masuri de prevenire, reducerea
riscurilor si consecintelor asociate consumului de droguri, tratament si reintegrare sociala.

b. Mecanismul integrat de prevenire si contracarare a infractionalitatii la regimul
drogurilor si precursorilor, care sa consolideze cadrul national de securitate si siguranta

publicd a cetatenilor.
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c. Abordarea coerenta a politicii nationale, Tn acord cu politica UE si cu raspunsul
global in domeniul drogurilor, corelatd cu afirmarea rolului activ al Romaniei in cadrul
forurilor internationale si europene specializate.

d. Sistemul integrat si flexibil de colectare a datelor privind fenomenul drogurilor, care
sa sustind procesul decizional, formularea si aplicarea raspunsurilor in domeniul sanatatii
publice si securitatii cetdtenilor.

e. Mecanismul optimizat de coordonare inter-sectoriala capabil sa asigurare punerea in

aplicare la nivel local si national a politicilor in domeniul drogurilor.

X. INDICATORI

Planul de actiune pentru implementarea Strategiei cuprinde activitdtile concrete si
indicatorii aferenti fiecirei actiuni asumate de catre entitatile responsabile.

Indicatori globali pentru Planul de actiune pentru implementarea Strategiei
nationale in domeniul drogurilor in perioada 2021-2025:

1. Procentul din populatie care consuma droguri in mod curent (in ultima lund), a
consumat droguri recent (in ultimul an) si care a consumat macar o datd (in viatd), in functie
de tipul de drog si grupa de varsta (anchetda GPS si ESPAD).

2. Tendinte privind consumul problematic de droguri.

3. Tendinte privind decesele cauzate de droguri si mortalitatea in randul
consumatorilor de droguri.

4. Prevalenta si incidenta in randul consumatorilor de droguri injectabile, a bolilor
infectioase atribuite consumului de droguri, inclusiv HIV si hepatita virala B si C.

5. Tendinte privind varsta de debut in consumul de droguri ilicite (Proiectul european
de cercetare in scoli privind alcoolul si alte droguri - ESPAD).

6. Tendinte privind numarul de persoane admise la tratament pentru consum de
droguri.

7. Tendinte privind numarul de capturi si cantitatea de droguri ilicite, precursori si
pre-precursori capturate.

8. Tendinte privind pretul si puritatea drogurilor.

9. Tendinte privind infractionalitatea la regimul drogurilor si precursorilor.

10. Tendinte in consumul de droguri in randul detinutilor.

11. Interventii bazate pe probe privind prevenirea, reducerea riscurilor si asistentd
specializatd (RDRA).

12. Dialog si cooperare sporite in materie de droguri cu state terte, organizatii

europene si internationale.
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13. Evolutii in implementarea strategiei nationale In materie de droguri, legislatie,
mecanisme de coordonare si estimdri ale cheltuielilor publice.
14. Sistemul national de avertizare timpurie privind noile substante psihoactive.

15. Vizibilitatea temelor de politici publice in domeniul drogurilor.

XI. IMPLICATII PENTRU BUGET

Identificarea si dezvoltarea mecanismelor financiare, inclusiv a componentelor
legislative pentru punerea Tn aplicare a acestora, va contribui la consolidarea rolului
institutiilor nationale implicate si cresterea capacitatii de reactie a acestora la dinamica
fenomenului, utilizind urmatoarele paliere de finantare, respectiv:

1. asigurarea creditelor bugetare necesare sustinerii financiare a masurilor si
interventiilor destinate reducerii cererii si ofertei de droguri prin bugetele ordonatorilor de
credite de la nivel central si local.

2. asigurarea creditelor bugetare necesare finantarii Programului National de prevenire
si asistentd medicala, psihologica si sociala in domeniul drogurilor, respectiv Programul de
Interes National de prevenire si asistentd medicald, psihologicd si sociala in domeniul
drogurilor.

3. atragerea si valorificarea fondurilor externe nerambursabile pentru sustinerea
politicilor Tn domeniul drogurilor.

Strategia se implementeaza in limita fondurilor alocate prin legile anuale ale bugetului
de stat in bugetul ordonatorilor de credite implicati, in acord cu obiectivele si prioritatile

stabilite de catre acestia in domeniul drogurilor si cu prevederile legale Tn vigoare.

XII. IMPLICATII JURIDICE
Consolidarea raspunsului national in domeniul drogurilor va implica analiza si, dupa
caz, imbunatatirea legislatiei incidente, corelarea domeniilor subsecvente precum si

conformarea cu actele comunitare aferente sau aplicarea directa a acestora.

XIII. MONITORIZARE SI EVALUARE
Cadrul organizatoric necesar implementdrii, monitorizarii $i evaludrii Strategiei
nationale presupune colaborarea intersectoriala pentru a pune in aplicare, intr-un mod eficient,
directiile de actiune, obiectivele generale si obiectivele specifice prevazute Th prezenta
strategie, facilitata printr-un cadru de dialog conferit prin Consiliul Consultativ pentru
Aplicarea Strategiei Antidrog, format din reprezentanti la nivel decizional ai institutiilor

implicate. Secretariatul Consiliului va fi asigurat de Agentia Nationala Antidrog.
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Monitorizarea implementdrii strategiei urmareste realizarea obiectivelor generale si
specifice in contextul actiunilor/activitatilor propuse, a resurselor umane, materiale si
financiare alocate, respectarea planificarilor in timp. Agentia Nationala Antidrog va elabora,
la termenele stabilite in planul de actiune®’, pe baza informatiilor comunicate de citre
fiecare institutie care desfasoara activitdti de reducere a cererii si ofertei de droguri, rapoarte
de monitorizare pe care le prezinta spre avizare Consiliului Consultativ pentru Aplicarea
Strategiei Antidrog.

Evaluarea permite aprecierea masurii in care Strategia si-a atins obiectivele propuse,
iar rezultatele, masurate cantitativ si calitativ, sunt cele planificate, in termeni de eficienta,
eficacitate si impact.

Strategia nationald in domeniul drogurilor 2021-2025 si Planul de Actiune aferent vor
fi evaluate ex-post la finalul perioadei de implementare stabilite, iar concluziile acestei
evaludri vor fi prezentate exhaustiv intr-un Raport de evaluare elaborat de Agentia

Nationala Antidrog.

XIV. ETAPE ULTERIOARE SI INSTITUTII RESPONSABILE
Planul de actiune pentru implementarea Strategiei cuprinde institutiile si autoritatile
centrale si locale responsabile pentru realizarea fiecdrei activitati specifice domeniului de
competenta.
Societatea civild asigurd complementaritatea implementdrii actiunilor planificate, in

conformitate cu prevederile statutare.

27 Rapoartele de monitorizare se elaboreaza incepand cu anul urmator aprobarii documentelor programatice de
catre Guvernul Romaniei
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