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INTRODUCERE

INTRODUCERE

Studiul “Perceptiile si comportamentul politiei fata de consumatorii de droguri injectabile in Repu-
blica Moldova” a fost efectuat la initiativa Programului Sanatate Publica a Fundatiei Soros-Moldova
si are drept scop de a evidentia cunostintele, atitudinile si comportamentul angajatilor politiei fata
de consumatorii de droguri injectabile.

Actualitatea acestui studiu rezida din contradictia existenta dintre schimbarile pozitive efectuate in
legislatia Republicii Moldova privind sanctiunile aplicate consumatorilor de droguri si comportamen-
tul rudimentar al politiei fata de consumatorii de droguri injectabile raportate de catre ultimii.

Scopul studiului a fost de a face o analiza exhaustiva a legislatiei Republicii Moldova in domeniul
consumului, producerii si raspindirii drogurilor, inclusiv a celor injectabile si de a studia cunostintele,
atitudinile si comportamentul politiei fata de consumatorii de droguri injectabile atit din punctul
de vedere al ofiterilor de politie, cit si din punctul de vedere al persoanelor care consuma droguri
injectabile.

n rezultatul acestui studiu, de comun acord cu expertii, au fost elaborate un sir de recomandari
practice adresate atit Parlamentului, Guvernului, Ministerului de Interne, cit si organizatiilor negu-
vernamentale in domeniu si mass media in vederea schimbarii atitudinii si comportamentului discri-
minatoriu al politiei fata de consumatorii de droguri injectabile.

Aducem sincere multumiri pentru suportul acordat in elaborarea acestui studiu urmatoarelor per-
soane: Dlui Vitalie Slobozian, Coordonator de programe in Sanatate Publicd, Fundatia Soros Mol-
dova; Dlui Dorel Nistor, inspector principal, Directia Securitate Publica a Inspectoratului General de
Politie; Dnei Ala latco, Presedinte Asociatia Obsteasca ,,Uniunea pentru prevenirea HIV si Reducerea
Riscurilor”.
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1. Cunostintele politiei despre actualitatea problemei de studiu, legislatie si HIV

e Mai bine de 90% dintre ofiterii de politie chestionati considera ca problema producerii, con-
sumului si raspindirii drogurilor este grava sau foarte grava pentru Republica Moldova, iar circa 40%
considera ca aceasta problema chiar a devenit mai grava in ultimii cinci ani.

e Mai bine de jumatate din respondenti considera ca opiaceele, canabisul, extazy si amfetamina
sunt accesibile/foarte accesibile in localitatile lor si ca aceste droguri pot fi procurate usor la dicso-
teci, Tn strada si in baruri.

e Desi mai bine de 80% dinre respondenti se considera mai curind informati sau pe deplin
informati despre legislatia RM in domeniul prevenirii producerii, consumului si raspindirii droguri-
lor, conform testarii s-a constatat ca o buna parte dintre ei nu cunosc suficient de bine sanctiunile
care pot fi aplicate unei persoane care a fost prinsa cu o doza mica de droguri injectabile pentru uz
personal. Astfel, 46% din respondenti au indicat ca consumatorii de droguri pot fi trimisi fortat la
tratament, iar 35% au mentionat ca ei pot fi chiar privati de libertate de la citeva luni pina la 4 ani.

e Desi nivelul de cunostinte al ofiterilor de politie despre caile principale de transmitere a
HIV este destul de inalt, o buna parte dintre ei continua sa creada in miturile privind transmiterea
infectiei. Astfel, fiecare al doilea ofiter de politie continua sa creada sau nu stie daca virusul HIV poa-
te fi transmis prin Tntepatura de tintar, fiecare al treilea — crede sau nu stie daca virusul HIV poate fi
transmis prin utilizarea in comun a veselei sau prin tuse, fiecare al patrulea - continua sa creada sau
nu stie daca HIV poate fi transmis prin contact cu transpiratia, prin utilizarea veceului in comun sau
prin stringere de mina.

e Desi 62% din ofiterii de politie au declarat ca sunt informati despre masurile standard de
precautie de infectarea cu HIV in caz de intepatura cu un obiect ascutit infectat, testarea a scos n
evidenta faptul ca doar 20% din cei chestionati cunosc intr-adevar aceste metode de precautie.

2. Atitudinile politiei fata de consumatorii de droguri injectabile

e Desi circa 2/3 dintre ofiterii de politie au mentionat ca consumatorii de droguri injectabile
nu sunt discriminati de catre politie, mai bine de 70% din ofiterii de politie chestionati s-au dat cu
parerea ca consumatorii de droguri sunt mai curind infractori decit victime, 63% asociaza consuma-
torii de droguri cu criminalii, 40% considera ca majoritatea infractiunilor comise in orasele lor tin
de consumatorii de droguri, mai bine 50% considera ca majoritatea consumatorilor de droguri sunt
infectati cu hepatitele virale B si C, cu HIV si cu Infectii sexual- transmisibile. 1/3 din ofiterii de politie
chestionati s-au dat cu parerea ca majoritatea femeilor consumatoare de droguri sunt lucratoare ale
sexului comercial.

e Desi 90% din ofiterii de politie s-au dat cu parerea ca fiecare cetatean trebuie sa aiba acces la
tratament antidrog gratuit, in timpul discutiilor in focus grupuri marea majoritate dintre ei au spus ca
ei nu cred in faptul ca consumatorii de droguri pot fi tratati, atit din cauza lipsei unor servicii bune de
reabilitare in Republica Moldova, cit si a nivelului Thalt de discriminare a consumatorilor de droguri
si a oportunitatilor reduse de incluziune sociala a acestora.
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e 89% din ofiterii de politie chestionati considera confruntarea lor cu consumatorii de droguri
mai curind periculoasa sau foarte periculoasa din urmatoarele considerente: ei te pot Tmpunge
intentionat cu seringa sau cu alt obiect ascutit infectat pentru a te infecta de careva boli (70%), te
poti infecta de la ei de tuberculoza (69%), consumatorii de droguri sunt foarte agresivi (59%), te poti
molipsi de al ei de hepatitele virale B si C (49%) sau de HIV (50%). Fiecare al treilea respondent a
mentionat cd cunoaste asemenea cazuri cind colegii lor s-au infectat de diferite boli contagioase de
la consumatorii de droguri.

e Cercetarea a scos in evidenta faptul ca distanta sociala dintre ofiterii de politie si fostii consu-
matori de droguri este foarte mare. Conform analizei datelor, indicatorul integrat de acceptare® a
fostilor consumatori de droguri de catre ofiterii de politie este de 21%, ceia ce inseamna ca doar fie-
care al cincilea ofiter de politie ar accepta fostii consumatori de droguri in calitate de colegi, prieteni,
membri ai familiei, ingrijitori ai copiilor sai .

e Cercetarea a scos in evidenta un sir de stereotipuri persistente in mediul ofiterilor de politie
referitor la consumatorii de droguri. Astfel, consumatorii de droguri deseori sunt numiti narcomani
(59%), persoane consumatoare de droguri (11%), noric (9%), narcoza (5%), nirpa, om bolnav, bol-
nav de SIDA, narisii — 5%. Circa 28% dintre ofiterii de politie atribuie consumul de droguri anumitor
etnii (18% considera ca consumul de droguri injectabile este caracteristic mai mult romilor, iar 10%-
rusilor).

e Majoritatea ofiterilor de politie (75%) considera ca sanctiunile aplicate in prezent consuma-
torilor de droguri din Republica Moldova conform legislatiei in vigoare sunt prea usoare si ca ele
ar trebui inasprite considerabil. Astfel, 61% din ofiterii de politie au militat pentru pedepse fortate
(tratament fortat, privatiune de libertate) si doar fiecare al treilea — pentru pedepse umane, cum ar
fi munca neremunerata in folosul comunitatii, amenda, tratament benevol.

3. Comportamentul politiei fata de consumatorii de droguri injectabile

e Mai bine de 2/3 dintre ofiterii de politie chestionati considera ca colegii lor au un comporta-
ment destul de civilizat cu consumatorii de droguri injectabile: nu-i retin daca nu este necesar, nu
folosesc cuvinte necenzurate la adresa lor, nu divulga date confidentiale, nu aplica forta fizica daca
nu este necesar.

e Desi majoritatea consumatorilor de droguri participanti la focus grupuri au mentionat ca com-
portamentul politiei fata de ei s-a schimbat putin spre bine in ultimii cinci ani, totusi, ei continua
sa fie nemultumiti de actiunile acesteia, considerind ca sunt tratati mai curind ca infractori decit ca
victime. Deseori sunt retinuti fara nici un motiv, fiind impusi sa se duca la dispensarul narcologic pen-
tru expertiza; sunt supusi perchezitiilor la domiciliu, fara un aviz preliminar; uneori ofiterii de politie
fncearca sa sustraga informatii despre alti consumatori de droguri prin diferite siretlicuri sau chiar
prin metode de santaj psihologic si de forta fizica.

e Unii consumatori de droguri participanti la focus grupuri au spus ca daca se intimpla vre-o
infractiune in cartier sau 1n raion, ei sunt perchezitionati si anchetati in primul rind, iar uneori chiar
li se incrimineaza pe nedrept comiterea acestor infractiuni.

1 Indicatorul integrat de acceptare reprezinta ponderea ofiterilor de politie care ar accepta sa spuna oamenilor din jur ca un membru al familiei este
consumator de droguri, ar accepta sa fie prieten cu un fost consumator de droguri, ar accepta sa fie coleg de serviciu cu un fost consumator de
droguri, ar accepta ca un membru al familiei sa se casatoreascd cu un consumator de droguri, ar accepta ca un fost consumator de droguri sd aiba
grija de copilul lui.
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e Atit barbatii, cit si femeile consumatoare de droguri au mentionat ca deseori consumatorii
de droguri sunt arestati pentru infractiuni mai mici, dar sunt impusi de catre ofiterii de politie sa-si
asume si alte infractiuni comise in cartierul sau raionul dat.

e Majoritatea consumatorilor de droguri nu cunosc schimbarile din legislatie si faptul ca daca
politia identifica la ei droguri in cantitati mici pentru uz personal, ei nu risca sa fie pedepsiti sau
privati de libertate. Chiar si cei care cunosc acest lucru au mentionat ca este foarte dificil sa argu-
mentezi inclusiv si in cazul cantitatilor mici ca acestea sunt strict pentru uz personal si nu pentru
distribuire. Totodata, este dificil sa demonstrezi cantitatea corecta a drogurilor identificate.

e Unii consumatori de droguri au mentionat ca uneori ofiterii de politie chiar daca identifica la
ei cantitati mici de droguri, pot sa le strecoare singuri cantitati aditionale de droguri, spunindu-le ca
oricum nimeni nu-i va crede pe consumatorii de droguri, deoarece ei nu pot fi crezuti.

e Consumatori de droguri au mentionat ca unii ofiteri de politie iau mita, si ei uneori pot evita
arestul daca au bani. Unii s-au dat cu padrerea ca uneori insasi politia este implicata in distribuirea/
comercializarea drogurilor.

e Persoanele consumatoare de droguri vorbitori de limba rusa au mentionat ca deseori sunt
impuse sa semneze procesele verbale in limba romana fara a cunoaste ce este scris acolo.

e Consumatorii de droguri au mentionat ca uneori sunt santajati de catre ofiterii de politie cu
faptul ca vor fi lipsiti de drepturile parintesti, sau ca vor fi arestati.

e Fiind intrebati daca politia se comporta diferit fata de femeile consumatoare de droguri si
fata de barbatii consumatori de droguri, mai bine de 2/3 dintre ofiterii de politie nu au indicat vre-o
diferenta in comportamentul politistilor fata de barbatii si fata de femeile consumatoare de droguri
injectabile. Consumatorii de droguri, Tnsa, au mentionat ca ofiterii de politie in cazul femeilor sunt
mai loiali, nu utilizeaza forta fizica. Tncearca s3 le intimideze mai mult psihologic, speriindu-le c& vor
fi lipsite de drepturile parintesti, cd vor anunta asistentii sociali etc. in cazul barbatilor, ofiterii de
politie aplica mai frecvent cuvinte injositoare, forta fizica.

e Barbatii consumatori de droguri au mentionat ca uneori femeile consumatoare de droguri, in
special cele tinere, sunt impuse de catre ofiterii de politie sa aiba relatii sexuale cu ei, sau sa devina
informatoare, sa colaboreze cu politia.

e Femeile consumatoare de droguri de asemenea au mentionat ca uneori ele sunt supuse unor
perchezitii injositoare, de exemplu in sin, in vagin. Aceste perchezitii, desi sunt efectuate de catre
femei, deseori sunt efectuate in conditii indecente, fara pastrarea intimitatii.

e Atit barbatii, cit si femeile consumatoare de droguri au mentionat ca ei ar dori sa cunoasca mai
bine legislatia cu privire la consumul si distribuirea drogurilor pentru a putea sa-si apere drepturi-
le, Totodata, ei au mentionat ca ar avea nevoie de avocati in cunostinta de cauza sa le poata apara
drepturile. Unii fosti consumatori de droguri au manifestat interesul de a participa la luarea deciziilor
privind prevenirea consumului de droguri.
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ANALIZA GENERALA A PROBLEMEI DE CERCETARE: SITUATIE DE CONTEXT

Capitolul |

ANALIZA GENERALA A PROBLEMEI DE CERCETARE:
SITUATIE DE CONTEXT

1.1. Notiunile de drog si consumator de droguri

Tn literatura de specialitate existd mai multe abordari ale notiunii de drog, fapt ce tine de , evolutia in
timp a consumului de astfel de substante. La inceput, drogul a fost considerat a fi materia prima de
origine vegetald, animald sau minerala cu ajutorul careia se prepara anumite medicamente. Ulterior,
s-a considerat ca drogurile sint produse naturale sau sintetice capabile sa modifice comportamentul
consumatorului si sa genereze o dependenta. Organizatia Mondialda a Sanatatii (0.M.S.) a precizat
in anul 1967 ca trebuie considerata drog ,,orice substanta (avind sau nu aplicatii medicale legitime)
care face obiectul unui consum abuziv in alte scopuri decit cele medicale”?.

Scopul de baza al consumului de droguri consta in ,stimularea centrilor placerii din creier, actiune
descoperita in anul 1954. Centrii placerii ofera o recompensa psihica activitatilor fizice si intelectuale
realizate de individ: placerea si bucuria resimtita dupa ce ne-am terminat pur si simplu o sarcina sau
dupd ce am realizat ceva deosebit. in acest caz, stimularea repetatd a centrilor placerii conduce la

xn

scaderea reactivitatii, respectiv la ,,uzura”, ceea ce necesita stimuli (doze) mereu crescute”>.

Conform literaturii de specialitate, drogurile pot fi tipologizate atit in functie de gradul lor de legali-
tate, dupa actiunea lor asupra Sistemului nervos central si in functie de modul de utilizare de catre
consumator. Astfel, in functie de legalitatea lor, drogurile sunt:

e Legale (alcool, tutun, cofeind, unele medicamente) si
¢ |legale (heroina, cocaina, marijuana etc.)

n functie de actiunea lor asupra Sistemului nervos central, drogurile pot fi divizate in:

e stimulante ale Sistemului nervos central, care ofera impresia unui surplus de energie: amfeta-
mine, cocaina, cafeina, tutun, euforizante;

e deprimante ale Sistemului nervos central care induc stari de relaxare: barbiturice, tranchilizan-
te, derivate de opiu (morfina, codeina, heroina, metadona), inhalanti (clei, vopsea, gaz, petrol,
adezivi, benzina), alcool, canabis (marijuana, hasis Tn doze mici), mescaling, psilocibing;

e psihedelice sau halucinogene care tulbura perceptia si ofera impresia unor lucruri ce nu exista
in realitate: acidul lisergic, ciupercile halucinogene, canabisul in doza mare.*

n functie de modul de utilizare de citre consumator, drogurile pot fi:
¢ Inhalate — sub forma de prafuri/pulbere;
¢ |njectate — sub forma de solutii injectabile;
* Tnghitite - sub form3 de pastile/prafuri/pulbere.

Tn urma analizei literaturii, de asemenea, s-a constatat ci consumul de droguri poate fi clasificat pe
urmatoarele niveluri:

Bolcu Constantin. Principalele riscuri ale consumului de droguri. http://www.revista-informare.ro/showart.php?id=199&rev=7
Ibidem.

http://www.antidroghd.ro/tipuri.php

Ibidem.
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ANALIZA GENERALA A PROBLEMEI DE CERCETARE: SITUATIE DE CONTEXT

1. Consum experimental — se caracterizeaza prin curiozitatea individului, dorinta lui de a experi-
menta noi senzatii, o stare noua de spirit.

2. Consum recreational — de obicei, drogul este folosit Tn scop intentionat in cadrul unui grup
pentru recreare. Individul insa nu este dependent de drog si poate renunta la el.

3. Consum circumstantial — presupune utilizarea intentionata a drogurilor in scopul identificarii
unor solutii pentru rezolvarea unor probleme sau situatii stresante (de exemplu — folosirea
unui drog de catre tineri in timpul examenelor sau in timpul unor probe sportive etc.).

4. Consumul intensiv — presupune utilizarea zilnica a drogurilor, fapt motivat de probleme perso-
nale, situatii stresante sau nevoia permanenta de a atinge si a mentine un anumit nivel psihic.
n acest caz, individul este total dependent de drog si nu este atit de simplu de a-l detasa de
aceasta substanta. La aceasta etapa persoana continua sa fie integrata in activitatile sale si in
societate.

5. Consumul compulsiv — se caracterizeaza prin faptul ca persoana utilizeaza frecvent drogurile,
manifesta un interes sporit pentru obtinerea drogurilor si practic este dependenta psihic si fizic
de acest drog. Drogul domina existenta individului si exclude alte activitati.

Asadar, din cele mentionate mai sus, putem deduce cd consumatorul de droguri este persoana care
utilizeaza droguri in scopuri de experimentare a senzatiilor noi, de recreare, de evadare din realita-
tea obscura existenta si din nevoia de a atinge si a mentine un anumit nivel psihic.

Analiza literaturii in domeniu confirma faptul ca toate drogurile pot produce schimbari si alterari ale
starii de constiinta si, in final, pot provoca diferite reactii de adaptare ale organismului. Aceste reactii
de adaptare ale organismului la droguri sunt indicate n literatura de specialitate drept dependenta
fizicd, dependentd psihica, toleranta si sevraj®. In continuare vom incerca s definim aceste stiri de
reactie ale organismului.

Dependenta fizicd — denota o stare a organismului creata ca rezultat al consumului permanent al
substantei exogene care determina nevoia fizica de a consuma substanta. Abstinenta de la consum
provoaca tulburari ale starii fizice si psihice. Aceste stari dispar imediat dupa consumul unei noi doze
de drog.

Dependenta psihicd — denota dorinta nestavilita a persoanei de a retrdi senzatiile pe care le-a avut
dupa consumul de droguri cu efect psihotrop. Abstinenta sau reducerea dozelor duce la iritabilitate,
tulburarea perceptiei, halucinatii etc.

Toleranta — se manifesta prin deprinderea de catre organism fata de o cantitate de drog consumata
si lipsa reactiilor asteptate. Pentru a ajunge la efectele scontate, individul este in situatia de a mari
doza de drog sau chiar de a schimba drogul.

Sevrajul —inseamna abstinenta de la drog sau intreruperea administrarii drogului. Se caracterizeaza
prin stare fizica si psihica necontrolata si prin necesitatea acuta de a administra din nou droguri.

Efectele starii de dependenta a consumatorilor de droguri se manifesta prin sporirea nevoilor de
marire a cantitatii de droguri utilizata, focusarea persoanelor doar pe identificarea posibilitatilor de
a procura droguri, abandonul activitatilor sociale si, in cele din urma — excluziunea sociala.

6  http://www.antidroghd.ro/dependenta.ph
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ANALIZA GENERALA A PROBLEMEI DE CERCETARE: SITUATIE DE CONTEXT

1.2. Cadrul legal din Republica Moldova in domeniul prevenirii consumului de
droguri

Definirea consumatorilor de droguri conform legislatiei Republicii Moldova

Analiza legislatiei In domeniu a scos in evidenta faptul ca in actele legislative, normative sau depar-
tamentale de profil nu exista o definitie unica si expresa pentru conceptul consumator de droguri.
Astfel, in legi, ordine, dispozitii, regulamente sunt utilizate diferite notiuni, cum ar fi: persoane care
sufera de dependenta narcotica, persoane care consuma ilicit droguri, persoane bolnave de narco-
manie si toxicomanie, consumatori de droguri, persoane antrenate in consumul de droguri, persoa-
ne dependente de droguri etc. Exemplificam n continuare cele mentionate mai sus:

Legea nr. 713 din 06.12.2001 privind controlul si prevenirea consumului abuziv de alcool, con-
sumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope, referindu-se la persoanele dependen-
te de droguri, utilizeaza urmatoarele notiuni: ,,persoane care suferd de dependentd narcoticd”;
,Persoane care consumd ilicit droguri si alte substante psihotrope”; ,,persoanele bolnave de
narcomanie si toxicomanie”; ”

Legea nr. 382 din 06.05.1999 cu privire la circulatia substantelor narcotice si psihotrope si a

8

precursorilor utilizeaza notiunea de ,,consumatori de droguri”.

n ordinele Ministerului San&t&tii, acesta utilizeazd urméatoarele notiuni: ,,bolnavi de narcoma-
nie sau toxicomanie”; ,,persoane antrenate in consum de droguri si alte substante psihotrope’®

Hotarirea Guvernului nr. 1208 din 27.12.2010 cu privire la aprobarea Strategiei nationale an-
tidrog pe anii 2011-2018 utilizeaza notiunile de: ,utilizatori de droguri”; ,,consumatori de dro-
guri”; ,persoane dependente de droguri”;*°

n raportul intocmit de Observatorul National Antidrog al MS ,,Situatia traficului si consumului
ilicit de droguri in Republica Moldova, sinteza datelor existente”, este utilizata notiunea de
»persoane consumatoare de droguri”*

Raportul anual (2012) privind Consumul si traficul ilicit de droguri in Republica Moldova in anul
2012, elaborat de Centrul National de Management in Sanatate, utilizeaza notiunea de ,,con-
sumatori de droguri”*

Raportul Centului National de Sanatate Publica ,,Prevenirea infectiei cu HIV in rindul persoane-

lor care utilizeaza droguri injectabile (PUDI)” utilizeaza notiunile de , persoane care consumad
droguri”, ,,persoane care utilizeazd droguri”

n brosura Dispensarului Republican de Narcologie, ,,Narcomania si profilaxia ei”, sint utilizate
urmatoarele notiuni: ,persoane antrenate in consumul de droguri”, ,,bolnavi de narcomanie”.**

Decizia Curtii Supreme de Justitie in cauza penala ,Procuratura de nivelul Curtii de Apel Balti si
Gusan A. N.”, este utilizata sintagma ,,consumator de droguri”.*®

n Decizia Curtii Supreme de Justitie in cauza penald in privinta lui Naumcencov A.V., este utili-
zata expresia ,persoand in stare de ebrietate narcoticd”*®

7  www.lex.justice.md;

8 www.lex.justice.md;

9 www.observator.mednet.md;
10 www.lex.justice.md;

11 www.observator.mednet.md;
12 www.cnms.md;

13 www.cnsp.md;

14 www.impsdrn.md;

15 www.jurisprudenta.csj.md;
16 www.jurisprudenta.csj.md;
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Conventiile internationale in domeniul prevenirii si raspindirii consumului de droguri la
care a aderat Republica Moldova

Cadrul legislativ si normativ al Republicii Moldova in domeniul prevenirii si raspindirii consumului
de droguri se bazeaza atit pe angajamentele asumate de catre tara la nivel international in acest
domeniu, cit si pe legislatia nationala. Astfel, prin Hotarirea nr. 252 din 03.11.1994 privind aderarea
Republicii Moldova la unele conventii internationale in domeniul ocrotirii sanatatii, Republica Mol-
dova a aderat la trei conventii internationale de importanta majora in domeniul traficului ilicit de
stupefiante si substante psihotropice, si anume:

e Conventia unica asupra stupefiantelor, adoptata la NEW YORK la 30 martie 1961, si la Protoco-
lul de modificare a acestei conventii, adoptat la Geneva la 25 martie 1972%;

e Conventia asupra substantelor psihotrope, adoptata la Viena la 21 februarie 1971;

e Conventia contra traficului ilicit de stupefiante si substante psihotrope, adoptata la Viena la 20
decembrie 1988.

Conventia unicd asupra stupefiantelor, adoptatd la NEW YORK la 30 martie 1961, si Protocolul de
modificare a acestei Conventii mentioneaza necesitatea colaborarii dintre statele parti in domeniul
prevenirii consumului si a traficului ilicit de stupefiante. Astfel, in conformitate cu Art. 35, statele
parti ale acestei Conventii: a) vor asigura, pe plan national, o coordonare a actiunii preventive si
represive impotriva traficului ilicit; in vederea acestui scop, ele vor putea sa desemneze un serviciu
adecvat insarcinat cu aceasta coordonare; b) se vor asista, in mod mutual, in lupta Tmpotriva trafi-
cului ilicit; ¢) vor coopera, in mod strins, intre ele si cu organizatiile internationale competente, in
scopul de a duce o lupta coordonata contra traficului ilicit; d) vor supraveghea ca aceasta cooperare
internationala a serviciilor adecvate sa fie efectuata prin cai rapide; si e) se vor asigura ca, atunci cind
documente juridice sint transmise intre tari, in vederea urmaririi unei actiuni judiciare, transmiterea
sa fie efectuata prin cai rapide, pe adresa instantelor desemnate de catre parti; aceasta dispozitie nu
atinge dreptul partilor de a cere ca documentele juridice sa le fie trimise pe cale diplomatica.

Totodata, Conventia atrage atenta asupra necesitatii unei abordari diferite de catre statele parti
a cazurilor in care sint implicate persoane care produc si raspindesc droguri si a cazurilor in care
sunt implicate persoane care consuma droguri in mod abuziv. Astfel, in conformitate cu Art. 36 al
Conventiei, se mentioneaza ca statele-parti vor adopta masurile necesare astfel incat cultura si pro-
ductia, fabricatia, extractia, prepararea, detinerea, oferirea, punerea in vinzare, distribuirea, procu-
rarea, vinzarea, livrarea, indiferent sub ce forma, mijlocirea, trimiterea, expedierea in tranzit, trans-
portul, importul si exportul de stupefiante, care nu sint conforme dispozitiilor prezentei Conventii,
sa constituie infractiuni pasibile de pedeapsa atunci cind sint savarsite cu intentie si pentru ca infrac-
tiunile grave sa fie pasibile de o pedeapsa adecvata.

Totodata, Conventia stabileste ca, prin exceptie, atunci cind aceste infractiuni au fost comise de
persoane care utilizeaza in mod abuziv stupefiante, statele-parti vor putea, in loc sa condamne sau
sa pronunte Tn privinta lor o sanctiune penald, sau ca pedeapsa complementara la condamnare, sa
supuna aceste persoane la masuri de tratament, educative, de post-cura, de readaptare si de rein-
tegrare sociala (Art. 38).

Conventia asupra substantelor psihotrope din 21.02.1971 prevede colaborarea statelor parti in do-
meniul fabricarii, comercializarii, distribuirii si detinerii substantelor psihotropice. Astfel, conform
Art. 7 al acestei Conventii, se mentioneaza ca statele parti vor trebui:

17 http://cj.md/uploads/modificare_Conventia_stupefiante.pdf
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a) sa interzica orice utilizare a acestor substante, cu exceptia celor utilizate in scopuri stiintifice
sau scopuri medicale foarte limitate, de catre persoane special autorizate care lucreaza in insti-
tutii medicale sau stiintifice ce tin direct de guvernele lor sau au fost autorizate in mod expres
de aceste guverne;

b) sa ceara ca fabricarea, comercializarea, distribuirea si detinerea acestor substante sa fie subor-
donata posedarii unei licente speciale si unei autorizatii prealabile;

c) sa prevada o supraveghere severa asupra activitatilor si actelor mentionate in alin. a) si b); d)
sa nu permita sa se elibereze unei persoane special autorizate decit cantitatea din aceste sub-
stante, necesara scopurilor pentru care a fost acordata autorizatia;

e) sa ceara ca persoanele care exercita functii medicale si stiintifice sa inregistreze achizitionarea
acestor substante si detaliile privind utilizarea lor, aceste inregistrari trebuind sa fie pastrate
cel putin 2 ani dupa ultima utilizare consemnata in documente; si

f) sainterzica exportul si importul acestor substante, exceptind cazul in care exportatorul si im-
portatorul vor fi si unul si celdlalt autoritatea sau administratia competenta din tara sau regiu-
nea exportatoare sau importatoare, respectiv alte persoane sau intreprinderi pe care autorita-
tile competente din tarile sau regiunile lor le vor autoriza in mod explicit Tn acest scop.

Mentionind importanta penalizarii infractiunilor comise in mod intentionat in acest domeniu si ne-
cesitatea de a lua masurile necesare pentru penalizarea infractorilor cu inchisoare sau oricare alta
pedeapsa privativa de libertate (Art. 22), in acelasi timp, Conventia indica in Art. 20 masurile necesa-
re de Intreprins de catre statele parti in vederea prevenirii abuzului de substante psihotrope. Astfel,
in Conventie se mentioneaza ca: a) partile vor lua toate masurile susceptibile sa previna abuzul de
substante psihotrope si sa asigure depistarea prompta, precum si tratamentul, educatia, perioada
postcura, readaptarea si reintegrarea sociala a persoanelor interesate; ele isi vor coordona efor-
turile in acest scop; b) Partile vor favoriza, pe cit posibil, formarea unui personal pentru a asigura
tratamentul, perioada postcura, readaptarea si reintegrarea sociald a persoanelor care abuzeaza de
substante psihotrope; c) Partile vor ajuta persoanele care au nevoie in exercitarea profesiei lor de
a dobindi cunostinte referitoare la problemele puse de abuzul de substante psihotrope si de preve-
nirea lui si vor difuza, de asemenea, aceste cunostinte in rindul marelui public, daca exista temeri
justificate ca abuzul de aceste substante ar putea sa se raspindeasca foarte mult.

Conventia Organizatiei Natiunilor Unite contra traficului ilicit de stupefiante si substante psihotrope
din 20.12.88 stabileste cadrul legal de cooperare intre statele-parti in vederea combaterii cu mai
mare eficacitate a diverselor aspecte ale traficului ilicit cu stupefiante si substante psihotrope care
au o amploare internationala (art. 2).

Referitor la masurile de pedeapsa pentru detinerea si procurarea de substante stupefiante, art. 3
punctul 2 din Conventie stabileste ca, ,sub rezerva principiilor sale constitutionale si conceptelor
fundamentale din sistemul sdu juridic, fiecare parte adopta masurile necesare pentru a-i conferi
caracterul de infractiune penala in conformitate cu dreptul sau intern, atunci cind actul a fost comis
intentionat, detinerii si cumpararii de stupefiante destinate consumului personal si incalcarii dispo-
zitiilor Conventiei din 1961, cum apare ea modificata sau Conventiei din 1971".

Totodata, in art. 3, punctul 4 se mentioneaza ca a) Fiecare parte ia masuri pentru ca infractiunile
stabilite conform paragrafului 1 din prezentul articol sa primeasca sanctiuni, tinindu-se cont de gra-
vitatea lor, ca: inchisoarea sau alte pedepse privative de libertate, amenzi si confiscare; b) Partile pot
prevedea, in calitate de masuri complementare ale condamnarii sau sanctiunii penale pronuntate
pentru o infractiune stabilita conform paragrafului 1 al prezentului articol, ca autorul infractiunii sa
fie supus la masuri de tratament, educatie, postcura, readaptare sau reintegrare sociala; c) Contrar
dispozitiilor din alineatele precedente, in cazurile de infractiuni cu caracter minor, partile pot sa
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prevada, mai ales in locul unei condamnari sau sanctiuni penale, masuri de educare, de readaptare
sau de reintegrare sociala cit si, atunci cind autorul infractiunii este toxicoman, masuri de tratament
si posttratament; d) Partile pot prevedea ca masurile de tratament, educare, posttratament, rea-
daptare sau reintegrare sociala a autorului infractiunii fie sa inlocuiasca condamnarea sau sentinta
pronuntata a faptuitorului unei infractiuni stabilite conform dispozitiilor paragrafului 2 al prezentului
articol, fie sa le fie adaugate la acestea.

Legislatia nationala in domeniul prevenirii consumului de droguri

n afara de aderarea la Conventiile internationale, Republica Moldova dispune si de un cadru legal
national in domeniul circulatiei substantelor narcotice si psihotrope. In acest context, mentiondm
Legea nr. 382-XIV din 6 mai 1999 ,,Cu privire la circulatia substantelor narcotice si psihotrope si a
precursorilor”, care a fost supusa unor modificari prin Legea nr. 168 din 22.07.2011, Legea nr. 713
din 6 decembrie 2001 Privind controlul si prevenirea consumului abuziv de alcool, consumului ilicit
de droguri si de alte substante psihotrope, Strategia Nationala Antidrog pe anii 2011-2018 si Planul
de actiuni 2011-2013, Codul contraventional si Codul penal.

Legea nr. 382-XIV din 6 mai 1999 ,,Cu privire la circulatia substantelor narcotice si
psihotrope si a precursorilor”, care a fost supusa unor modificari prin Legea nr. 168 din
22.07.2011

Conform acestei legi, pe teritoriul Republicii Moldova sint stabilite restrictii asupra circulatiei sub-
stantelor narcotice si psihotrope si a precursorilor (art. 2.1), iar activitatile legate de circulatia sub-
stantelor narcotice si psihotrope si a precursorilor, producerea, utilizarea si procurarea de utilaj pen-
tru fabricarea substantelor narcotice si psihotrope, cultivarea si utilizarea de plante care contin astfel
de substante se afla sub controlul statului si sint dirijate de el prin Comisia Nationala Antidrog (art
2.2.). Regulile de circulatie a substantelor narcotice si psihotrope si a precursorilor sint stabilite de
catre Guvern (art. 2.3), iar intreprinderile producatoare de substante narcotice si psihotropice tre-
buie sa se inregistreze in mod obligatoriu conform legislatiei in vigoare.'®

Legea, de asemenea, stipuleaza obligatiile Comisiei Nationale Antidrog, care sint urmatoarele:

a) implementeaza cerintele stipulate in Conventiile internationale ale Organizatiei Natiunilor Uni-
te, cum ar fi: Conventia unica asupra stupefiantelor (1961), Conventia asupra substantelor
psihotrope (1971) si Conventia contra traficului ilicit de stupefiante si substante psihotrope
(1988), la care Republica Moldova este parte;

b) creeaza platforma pentru comunicarea continua cu administratia publica centrala si locala, cu
entitati care contribuie la implementarea politicii in domeniul drogurilor in scopul realizarii
actiunilor prevazute in Planul national de actiuni antidrog, aprobat de Guvern;

c) elaboreaza propuneri de perfectionare a legislatiei in domeniu;

e) asigura coordonarea activitatilor intreprinse de institutiile de specialitate si de organizatiile
necomerciale in vederea reducerii cererii si ofertei de droguri, realizarii actiunilor prevazute in
Planul national de actiuni antidrog;

e) conlucreaza cu organizatiile necomerciale, cu parteneri externi, cu alte organe in scopul susti-
nerii tehnice si financiare necesare pentru realizarea obiectivelor stipulate in Strategia natio-
nala antidrog si in Planul national de actiuni antidrog;

18 http://lex.justice.md/index.php?action=view&view=doc&lang=1&id=311660
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f) Tn comun cu Ministerul Sanatatii si Ministerul Muncii, Protectiei Sociale si Familiei, elaboreaza
programe nationale de organizare a asistentei medico-sociale integrate (asistenta medicala,
sociala, de reabilitare, de reducere a riscurilor etc.) pentru consumatorii de droguri;

g) in comun cu institutiile interesate, organizeaza cercetari stiintifice privind fenomenul consu-
mului de droguri;

h) Th comun cu reprezentantii administratiei publice centrale si locale, ai organizatiilor necomer-
ciale, elaboreaza programe de pregatire si instruire a cadrelor la compartimentul antidrog;

i) asigura o colaborare permanenta cu reprezentantii mass-mediei pentru promovarea modului
sanatos de viata si informarea societatii asupra rezultatelor activitatii administratiei publice
centrale si locale, precum si a organizatiilor necomerciale in vederea reducerii cererii si ofertei
de droguri;

j) instituie mecanisme de realizare a proiectelor si programelor de combatere a traficului ilicit de
droguri, elaborind, in baza experientei internationale, noi metode in acest domeniu.*

Legea include si clasificarea substantelor narcotice si psihotrope si a precursorilor care poate fi mo-
dificata prin hotarire de guvern.

Legea nr. 713 din 6 decembrie 2001 Privind controlul si prevenirea consumului abuziv de
alcool, consumului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope®

Legea stabileste politica statului privind controlul si prevenirea consumului abuziv de alcool, consu-
mului ilicit de droguri si de alte substante psihotrope, reducerea si excluderea acestor consumuri,
educarea populatiei in spiritul abstinentei si al unui mod de viata sanatos, precum si inlaturarea
consecintelor dependentei fizice si/sau psihice fata de acestea.

Legea 1n cauza a fost supusa unor modificari si completari, adoptate in decembrie 2008 (Legea nr.
260 din 05.12.2008). Amendamentele imbunatdtesc terminologia utilizata in lege pentru a evita
lacunele si a elimina interpretarile eronate. Legea prevede ca scolile de soferie vor fi obligate sa pre-
vada in programele lor de studii un curs de 8 ore academice pentru educare anti-alcool si antidrog
in grupuri de maximum 15 persoane. Consumul de droguri fara prescriptie medicala se va determi-
na in baza rezultatelor examinarilor medicale si examinarea lichidelor biologice. Alte modificari se
refera la procedura de acordare a serviciilor medicale (specialistii responsabili, reguli ce urmeaza a
fi respectate, procedura de contestare, solutionarea litigiilor etc.) si asistenta medicala narcologica
(tipurile de asistenta medicala narcologica, specialistii responsabili, cazurile in care aceasta survine,
incetarea asistentei etc.).

Strategia Nationala Antidrog pe anii 2011- 2018 si Planul de actiuni 2011-2013

n scopul executdrii Legii nr. 382-XIV din 6 mai 1999 ,,Cu privire la circulatia substantelor narcotice si
psihotrope si a precursorilor” si indeplinirea angajamentelor asumate de Republica Moldova privind
combaterea narcomaniei si narcobusinessului, a fost aprobata Strategia Nationala Antidrog pe anii
2011- 2018 si Planul de actiuni 2011-2013. Acest documente au fost aprobate prin Hotarirea de Gu-
vern nr. 1208 din 27.12.2010.*

19 http://lex.justice.md/index.php?action=view&view=doc&lang=1&id=311660
20 http://lex.justice.md/index.php?action=view&view=doc&lang=1&id=312864
21 http://lex.justice.md/index.php?action=view&view=doc&lang=1&id=337243
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Strategia a fost elaborata in concordanta cu Strategia Uniunii Europene pentru Droguri pentru pe-
rioada 2005-2012, se bazeaza pe Conventia unica asupra stupefiantelor, adoptata la New York la 30
martie 1961 si amendata prin Protocolul de modificare a Conventiei, adoptat la Geneva in data de
25 martie 1972, Conventia asupra substantelor psihotrope, adoptata la Viena in data de 21 februarie
1971, Conventia contra traficului ilicit de stupefiante si substante psihotrope, adoptata la Viena in
data de 20 decembrie 1988, Declaratia Politica cu privire la Principiile Directorii de reducere a Cererii
de Droguri, adoptata la Sesiunea Speciala cu privire la Droguri a Adunarii Generale a ONU din 1988,
considerate drept instrumente legale majore in abordarea problematicii drogurilor.

Strategia este un document care descrie situatia curenta in domeniu si defineste obiectivele, actiu-
nile si masurile necesare pentru prevenirea consumului si/sau a traficului ilicit de droguri. Ea abor-
deaza problemele ce tin de consumul de droguri intr-un mod complex, multidisciplinar si echilibrat
si propune identificarea cdilor de solutionare a problemelor prin cooperare complexa, interdeparta-
mentala, interdisciplinara si intersectoriala la toate nivelurile.

Strategia si planul de actiuni se bazeaza pe trei componente politice moderne, si anume:

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

b) reducerea cererii de droguri (prevenirea primara a consumului de droguri, tratamentul, reso-
cializarea utilizatorilor de droguri);

c) Reducerea riscurilor.

n contextul aplicrii echilibrate a acestor componente, se disting urmétoarele obiective generale ale
Strategiei Nationale Antidrog:

1. Reducerea traficului spre si prin Republica Moldova.

2. Reducerea ofertei si accesibilitatii tuturor tipurilor de droguri.
3. Mentinerea tendintelor de reducere a numarului de crime.
4

. Sporirea activismului in scopul depistarii primordiale a traficantilor de droguri, nu si a consu-
matorilor.

5. Reducerea si stabilizarea consumului tuturor tipurilor de droguri si a consecintelor asociate,
prin stabilizarea si mentinerea tendintelor de micsorare a numarului persoanelor aflate in
evidenta.

Codul contraventional®

n anul 2008, in Codul contraventional au fost introduse modificdri privind sanctionarea persoane-
lor consumatoare de droguri. Conform art. 85 din Codul contraventional, consumul personal este
considerat contraventie administrativd, si nu infractiune. Astfel, procurarea sau pastrarea ilegal3,
fara scop de instrdinare, de substante narcotice sau de alte substante psihotrope in cantitati mici,
precum si consumarea lor fara prescriptia medicului, se sanctioneaza cu amenda de la 3 la 10 unitati
conventionale sau cu munci neremuneratd in folosul comunitatii de pina la 40 de ore. In acelasi
timp, persoana care preda benevol substantele narcotice ori alte substante psihotrope detinute ile-
gal sau care se adreseaza ori care doreste sa se adreseze benevol la o institutie medicala pentru a i
se acorda asistenta necesara, in legatura cu consumul ilegal al substantelor narcotice si/sau a altor
substante psihotrope, este exoneratd de rispundere pentru actiunile previzute de acest articol. Tn

22 http://lex.justice.md/md/330333/
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conformitate cu articolul 86, cultivarea ilegala a plantelor care contin substante narcotice sau alte
substante psihotrope, chiar si in cantitati mici si fara scop de instrainare se sanctioneaza cu amenda
de la 30 la 50 de unitati conventionale (in caz daca este persoana fizica), sau cu amenda de la 100 la
300 de unitati conventionale (in caz daca este persoana de raspundere), sau cu amenda de la 300 la
400 de unitati conventionale (in caz daca este persoana juridica) cu sau fara privarea dreptului de a
desfasura o anumita activitate pe un termen de la 6 luni la un an.

Codul penal®

n anii 2008 si 2009, au fost elaborate modificari si completiri esentiale n cadrul normelor ce re-
glementeaza pedepsele pentru infractiunile legate de droguri, fiind abolita pedeapsa cu inchisoarea
si (sau) promovata, sau majorata dupa caz prin aplicarea contraventiei administrative ca pedeapsa.
Astfel, conform art. 134 din Codul penal, se mentioneaza ca Listele substantelor narcotice, psiho-
trope si precursorilor se aproba de Guvern (4) si ca in cazul sustragerii, Tnsusirii, extorcarii sau altor
actiuni ilegale cu substante narcotice, psihotrope, cu analoage ale acestora si cu plantele care contin
substante narcotice sau psihotrope, proportiile mici, mari sau deosebit de mari se determina con-
form cantitatilor mici, mari sau deosebit de mari ale substantelor narcotice, psihotrope si ale plante-
lor care contin substante narcotice sau psihotrope (5).

Art. 217 prevede ca semanatul sau cultivarea ilegala a plantelor care contin substante narcotice sau
psihotrope, prelucrarea sau utilizarea a astfel de plante, savirsite in proportii mari si fara scop de
instrdinare, se pedepsesc cu amenda in marime de la 200 la 400 unitati conventionale sau cu mun-
ca neremunerata in folosul comunitatii de pina la 100 de ore, iar persoana juridica se pedepseste
cu amenda in marime de la 2000 la 4000 unitati conventionale cu privarea de dreptul de a exercita
0 anumitd activitate sau cu lichidarea persoanei juridice (1). Tn acelasi articol se mentioneaza ca
producerea, prepararea, experimentarea, extragerea, prelucrarea, transformarea, procurarea, pas-
trarea, expedierea, transportarea substantelor narcotice, psihotrope sau a analoagelor lor, savirsite
in proportii mari si fara scop de instrainare, se pedepsesc cu amenda in marime de la 400 la 700
unitati conventionale sau cu munca neremunerata in folosul comunitatii de pina la 150 de ore, sau
cuinchisoare de pina la 1 an, iar persoana juridica se pedepseste cu amenda in marime de la 4000 la
6000 unitati conventionale cu privarea de dreptul de a exercita o anumita activitate sau cu lichidarea
persoanei juridice (2).

Asadar, in urma analizei cadrului legal in domeniul prevenirii consumului si traficului ilicit de droguri,
am ajuns la concluzia ca in Republica Moldova in ultimii 5 ani s-au produs schimbari esentiale in do-
meniul sanctiunilor aplicate consumatorilor de droguri. Astfel, legislatia a Tnceput sa faca diferentiere
dintre procurarea si pastrarea substantelor narcotice cu scop de instrainare si fara scop de instrai-
nare, pentru uz personal. n cazul procurdrii si pdstrarii substantelor narcotice pentru uz personal,
au fost abolite sanctiunile cu privatiunea de libertate si au fost introduse sanctiuni administrative,
cum ar fi amenda, munca in folosul comunitatii. Persoanele consumatoare de droguri, de aseme-
nea, au dreptul de a alege tratamentul in institutii medicale. Totodata Guvernul Republicii Moldova
a aprobat prin Hotarire Lista substantelor narcotice, psihotrope si a plantelor care contin astfel de
substante depistate in trafic ilicit, precum si cantitdtile acestora®*. In Listd sunt delimitate cantitatile
mici, mari si deosebit de mari ale diferitor substante narcotice. Lista este utilizata de catre organele
de drept pentru a califica actiunile legate de droguri drept contraventii administrative conform Co-
dului contraventional sau drept infractiuni conform Codului penal.

24 http: [[www amed md[ordlne[Hot 79 230106.pdf
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Totodata, analiza literaturii in domeniu a scos Tn evidenta faptul ca, desi legislatia Republicii Moldo-
va in domeniul prevenirii consumului de droguri este in concordanta cu legislatia internationala, nu
exista Tncd un mecanism eficient de implementare a acesteia. Ca rezultat, deseori, consumatorii de
droguri sunt lezati in drepturile lor, fiind persecutati si abuzati de catre organele de drept.

1.3. Cadrul legal in domeniul prevenirii discriminarii consumatorilor de droguri in
Republica Moldova

Prevenirea discriminarii consumatorilor de droguri se efectueaza in baza Legii nr.121 privind asigu-
rarea 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
hotariri de guvern.

Legea nr. 121 privind asigurarea egalitdtii din 25.05.2012, oferd conceptualizarea notiunii de discri-
minare®. Astfel, conform acestei legi, discriminarea inseamna orice deosebire, excludere, restrictie
ori preferinta in baza de rasa, culoare, nationalitate, origine etnica, limba, religie sau convingeri,
sex, virsta, dizabilitate, opinie, apartenenta politica sau orice alt criteriu similar, care are drept scop
restringerea sau inlaturarea recunoasterii, folosintei sau exercitarii, In conditii de egalitate, a drep-
turilor si a libertatilor fundamentale, ori a drepturilor recunoscute prin lege, in domeniul politic,
economic, social si cultural sau Tn orice alte domenii ale vietii publice.

Discriminarea poate fi: directd, indirecta si prin asociere. Discriminarea directd presupune tratarea
unei persoane Tn baza oricaruia dintre criteriile prohibitive Tn maniera mai putin favorabila decit
tratarea altei persoane intr-o situatie comparabila. Discriminarea indirectd inseamna orice prevede-
re, actiune, criteriu sau practica aparent neutra care are drept efect dezavantajarea unei persoane
fata de o alta persoana in baza criteriilor stipulate de prezenta lege, in afara de cazul in care acea
prevedere, actiune, criteriu sau practica se justifica Tn mod obiectiv, printr-un scop legitim si daca
mijloacele de atingere a acelui scop sint proportionale, adecvate si necesare. Discriminarea prin aso-
ciere semnifica orice fapta de discriminare savirsita impotriva unei persoane care, desi nu face parte
dintr-o categorie de persoane identificata potrivit criteriilor stipulate de prezenta lege, este asociata
cu una sau mai multe persoane apartinind unei astfel de categorii de persoane.

Legea de asemenea indica subiectii cu atributii in domeniul prevenirii si combaterii discriminarii, si
anume: Consiliul pentru prevenirea si eliminarea discriminarii si asigurarii egalitatii, autoritatile pu-
blice si instantele judecatoresti.

Tn conformitate cu art. 12 al prezentei Legi, atributiile de bazd ale Consiliului pentru prevenirea
si combaterea discriminarii sunt: a) examinarea corespunderii legislatiei in vigoare cu standardele
privind nediscriminarea; b) initierea propunerilor de modificare a legislatiei in vigoare in domeniul
prevenirii si combaterii discriminarii; c) adoptarea avizelor consultative cu privire la conformitatea
proiectelor de acte normative cu legislatia in domeniul prevenirii si combaterii discriminarii; d) mo-
nitorizarea modului de implementare a legislatiei in domeniu; e) colectarea informatiilor despre
dimensiunile, starea si tendintele fenomenului discriminarii la nivel national si elaborarea studiilor
si rapoartelor; f) remiterea autoritatilor publice propuneri de ordin general referitoare la prevenirea
si combaterea discriminarii si ameliorarea comportamentului fata de persoanele ce cad sub inciden-
ta prezentei legi; g) contribuirea la sensibilizarea si constientizarea societatii in vederea eliminarii
tuturor formelor de discriminare in contextul valorilor democratice; h) conlucrarea cu organismele
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internationale cu atributii in domeniul prevenirii si combaterii discriminarii; i) examinarea plingerilor
persoanelor care se considera a fi victime ale discriminarii; j) intervenirea pe linga organele cores-
punzatoare cu demersuri de intentare a proceselor disciplinare in privinta persoanelor cu functii
de raspundere care au comis in activitatea lor fapte discriminatorii; k) constatarea contraventiilor
cu elemente discriminatorii in conformitate cu prevederile Codului contraventional; |) sesizarea or-
ganelor de urmarire penala in cazul savirsirii unor fapte discriminatorii ce intrunesc elemente ale
infractiunii; m) contribuirea la solutionarea amiabila a conflictelor aparute Tn urma savirsirii faptelor
discriminatorii prin concilierea partilor si cautarea unei solutii reciproc acceptabile; n) exercitarea
altor atributii stabilite prin prezenta lege si prin regulamentul sau de activitate.

Legea, de asemenea, stipuleaza modalitatea de depunere si solutionare a plingerilor, precum si ras-
punderea pentru faptele de discriminare. Astfel, conform art. 13, faptele de discriminare sint pasi-
bile de raspundere disciplinara, civila, contraventionala si penala, conform legislatiei in vigoare. Art.
18 stipuleaza dreptul la protectie a victimei discriminarii. Astfel, orice persoana care se considera
victima a discriminarii are dreptul sa inainteze o actiune in instanta de judecata si sa solicite: a) sta-
bilirea faptului incalcarii drepturilor sale; b) interzicerea incalcarii in continuare a drepturilor sale; c)
restabilirea situatiei anterioare incalcarii drepturilor sale; d) repararea prejudiciului material si moral
ce i-a fost cauzat, precum si recuperarea cheltuielilor de judecata; e) declararea nulitatii actului care
a condus la discriminarea sa.

Actiuni n instanta de judecata pentru protectia persoanelor ce se considera a fi victime ale discri-
minarii pot Tnainta si sindicatele sau asociatiile obstesti din domeniul promovarii si protectiei drep-
turilor omului. La solicitarea victimei discriminarii, se poate interzice raspindirea informatiei despre
viata privatd si identitatea acesteia. Inregistrarea, pastrarea si utilizarea informatiilor cu caracter
personal privind victimele discriminarii se fac cu respectarea regulilor speciale de confidentialitate,
stabilite prin lege.

Nediscriminarea persoanelor consumatoare de droguri in domeniul sanatatii publice este prevazuta
in mod expres de alin.(1) art. 17 din Legea ocrotirii sanatatii nr. 411-XIl din 28.03.1995%, precum si
de Legea nr. 263-XVI din 27.10.2005 cu privire la drepturile si responsabilitatile pacientului?’. in art. 5
al ultimei Legi este stipulat ca pacientul are dreptul la: a) asistenta medicala gratuita tn volumul sta-
bilit de legislatie; b) atitudine respectuoasa si umana din partea prestatorului de servicii de sanatate,
indiferent de virsta, sex, apartenenta etnica, statut socioeconomic, convingeri politice si religioase;
c) securitate a vietii personale, integritate fizica, psihica si morala, cu asigurarea discretiei in timpul
acordarii serviciilor de sanatate; d) reducere a suferintei si atenuare a durerii, provocate de o imbol-
navire si/sau interventie medicala, prin toate metodele si mijloacele legale disponibile, determinate
de nivelul existent al stiintei medicale si de posibilitatile reale ale prestatorului de servicii de sana-
tate; e) opinie medicala alternativa si primirea recomandarilor altor specialisti, la solicitarea sa ori a
reprezentantului sau legal (a rudei apropiate), in modul stabilit de legislatie; f) asigurare de asistenta
medicala (obligatorie si benevold), in conformitate cu legislatia; g) informatii cu privire la prestato-
rul de servicii de sanatate, profilul, volumul, calitatea, costul si modalitatea de prestare a serviciilor
respective; h) examinare, tratament si intretinere in conditii adecvate normelor sanitaro-igienice; i)
informatii exhaustive cu privire la propria sanatate, metodele de diagnostic, tratament si recupera-
re, profilaxie, precum si la riscul potential si eficienta terapeutica a acestora; j) informatie completa
privind factorii nocivi ai mediului ambiant; k) exprimare benevola a consimtamintului sau refuzului
la interventie medicala si la participare la cercetarea biomedicala (studiul clinic), in modul stabilit de
prezenta lege si de alte acte normative; |) acceptare sau refuz in ce priveste efectuarea ritualurilor

26 http://www.amed.md/legead411.pdf
27 http://www.sibm.md/uploads/files/lege 263-XVI.pdf
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religioase Tn perioada spitalizarii in institutia medico-sanitara, daca aceasta nu afecteaza activitatea
ei si nu provoaca prejudiciu moral altor pacienti; m) asistenta a avocatului sau a unui alt reprezentant
in scopul protectiei intereselor sale, in modul stabilit de legislatie; n) informatie privind rezultatele
examinarii plingerilor si solicitarilor, in modul stabilit de legislatie; o) atacare, pe cale extrajudiciara
si judiciara, a actiunilor lucratorilor medicali si ale altor prestatori ai serviciilor de sanatate, precum
si a functionarilor responsabili de garantarea asistentei medicale si a serviciilor aferente in volumul
prevazut de legislatie; p) ingrijire terminala demna de o fiinta umana; q) despagubire a daunelor
aduse sanatatii, conform legislatiei.

n conformitate cu art. 10, Legea stipuleazs, de asemenea, dreptul pacientului la luarea deciziilor de
sanatate Tn toate cazurile, inclusiv in cazul in care se cere consimtamintul doar al reprezentantului
legal (al rudei apropiate), in masura permisa de capacitatea lui de exercitiu.

Articolul 11 al aceleiasi legi mentioneaza asigurarea dreptului pacientului la informatiile privind vo-
lumul, tipurile, conditiile acordarii serviciilor de sanatate, nivelul de acreditare a institutiei medico-
sanitare, licenta si calificarea personalului angajat in prestarea serviciilor de sanatate.

Prestatorii de servicii de sanatate asigura accesul nelimitat al pacientului, al reprezentatului sau legal
(al rudei apropiate) la informatia privind propriile date medicale, la rezultatele si la dosarele cu inves-
tigatii, la tratamentele si ingrijirile primite, cu eliberarea unui rezumat in scris la externare. Pacientul
poate obtine copia oricarei parti din propriile date si dosare medicale in modul stabilit de Ministerul
Sanatatii si Protectiei Sociale.

Informatiile medicale cu privire la starea sanatatii pacientului si la interventia medicala propusa,
inclusiv la riscurile si beneficiile potentiale ale fiecarei proceduri, efectele posibile ale refuzului tra-
tamentului, alternativele existente, pronosticul si alte informatii cu caracter medical, se prezinta de
catre prestatorul de servicii de sanatate intr-un limbaj clar, respectuos si accesibil pacientului, cu
minimalizarea terminologiei profesionale. in cazul cind pacientul nu cunoaste limba de stat, se va
cauta o alta forma de comunicare.

n conformitate cu art. 12, toate datele privind identitatea si starea pacientului, rezultatele investiga-
tiilor, diagnosticul, pronosticul, tratamentul, precum si datele cu caracter personal sint confidentiale
si urmeaza a fi protejate si dupa moartea acestuia. Informatiile ce se considera confidentiale pot fi
furnizate numai in cazul in care pacientul consimte acest lucru in mod explicit sau la solicitarea re-
prezentantului sau legal (a rudei apropiate), in conditiile consimtite de pacient, in masura adecvata
capacitatii lui de intelegere, in situatii cind capacitatea de exercitiu a pacientului nu este deplina sau
lipseste ori daca legea o cere in mod expres.

Conform art. 13, o conditie obligatorie premergatoare interventiei medicale este consimtamintul
pacientului, cu exceptia cazurilor prevazute de prezenta lege. Consimtamintul pacientului la inter-
ventia medicald poate fi oral sau scris si se perfecteaza prin inscrierea in documentatia medicala a
acestuia, cu semnarea obligatorie de cdtre pacient sau reprezentantul sau legal (ruda apropiata) si
medicul curant.

Acordul informat trebuie sa contina in mod obligatoriu informatia, expusa intr-o forma accesibila
pentru pacient, cu privire la scopul, efectul scontat, metodele interventiei medicale, riscul potential
legat de ea, posibilele consecinte medico-sociale, psihologice, economice etc., precum si privind
variantele alternative de tratament si ingrijire medicala.

Pacientul nu poate fi fotografiat, filmat sau expus, in orice alta forma, demonstrarii ca obiect de
studiu intr-o institutie medico-sanitara fara consimtamintul scris al acestuia sau al reprezentantului
sau legal (al rudei apropiate). Consimtamintul pacientului este necesar si in cazul participarii lui la
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Tnvatamintul medical clinic.

Desi legislatia Tn vigoare asigura prevenirea discriminarii persoanelor utilizatoare de droguri aidoma
altor persoane vulnerabile din societate, studiile in domeniu au scos in evidenta un sir de cazuri cind
legislatia este interpretata in mod diferit prin intermediul ordinelor si al dispozitiilor ministerelor
de resort. Astfel, in studiul efectuat de IDOM in anul 2010%, sint mentionate mai multe ordine si
dispozitii ale Ministerului sanatatii, care lasa loc de interpretari si favorizeaza situatii de discriminare
ale persoanelor consumatoare de droguri. In acest context, poate fi mentionat Ordinul comun al MAI
si MS nr. 350/433 Cu privire la mdsurile de prevenire a actiunilor antisociale din partea bolnavilor
de alcoolism cronic si narcomanie, din 06/18.10.2006, care prevede aprobarea Regulamentului cu
privire la conlucrarea organelor ocrotirii sanatatii si organelor afacerilor interne pentru prevenirea
actiunilor antisociale din partea bolnavilor de alcoolism cronic sau narcomanie. in conformitate cu
acest document, conducatorii institutiilor medico-sanitare sint obligati sa asigure continuitatea su-
pravegherii la domiciliu, tratarii si reabilitarii sociale de catre institutiile medicale de profil si cabi-
netele narcologice teritoriale a bolnavilor de alcoolism cronic si narcomanie, care prezinta pericol
social, indeosebi cu tendinte antisociale periculoase. Reprezentantii IDOM considera ca in contextul
in care nu sint precizate categoriile de persoane la care trebuie aplicata aceasta prevedere (si anu-
me: persoanele trimise la tratament fortat sau lipsite de capacitatea de exercitiu), faptul in cauza
poate conduce la tratarea abuziva de catre autoritatile publice a tuturor persoanelor care consuma
droguri. Totodata, prin aceasta prevedere este lezat dreptul persoanei utilizatoare de droguri la tra-
tament benevol si informat. n acelasi ordin este stipulatd posibilitatea spitalizirii persoanelor con-
sumatoare de droguri fara liberul lor consimtamint daca acestea prezinta pericol pentru sine si cei
din jur. Decizia despre spitalizarea persoanei care consuma droguri fara liberul consimtamint poate
fi luata de catre lucratorii serviciului narcologic. De fapt, in conformitate cu legislatia in vigoare,
spitalizarea fara liberul consimtamint poate fi efectuata doar in urma deciziei instantei de judecata.

Documentul in cauza, de asemenea, stabileste obligatia cabinetelor narcologice din cadrul sectiilor
consultative ale institutiilor medicale de a prezenta lunar comisariatelor de politie lista bolnavilor de
alcoolism cronic si narcomanie, domiciliul, locul de munca al acestora, recomandarile medicului asu-
pra supravegherii si informatii despre probabilitatea savirsirii actiunilor social periculoase. Totodata,
organele afacerilor interne sint obligate sa stabileasca locul aflarii bolnavului si sa previna actiunile
social periculoase din partea acestuia. Aceasta prevedere, conform opiniei expertilor IDOM, este
in contradictie cu lit.c) alin.(4) art. 12 din Legea cu privire la drepturile si responsabilitatile pacien-
tului, care stabileste ca informatia despre pacient (inclusiv numele, domiciliul, diagnoza etc.) pot fi
comunicate organelor de urmarire penala si instantelor judecatoresti numai la solicitarea motivata a
acestora, in legatura cu efectuarea urmaririi penale sau a procesului judiciar.

Asadar, in urma analizei cadrului normativ in domeniul prevenirii discriminarii consumatorilor de
droguri am ajuns la concluzia ca, desi legislatia Republicii Moldova in domeniul prevenirii discrimina-
rii este Tn concordanta cu legislatia internationald, a fost aprobata Legea privind egalitatea de sanse,
a fost stabilit mecanismul de prevenire si combatere a discriminarii, exista legislatie care promoveaza
si apara drepturile pacientilor la confidentialitate si la consens informat, totusi in tara exista inca un
sir de regulamente interne si dispozitii (cadru normativ secundar), care contravin legislatiei de baza
in vigoare si favorizeaza discriminarea persoanelor utilizatoare de droguri. Ca rezultat, persoanele
utilizatoare de droguri pot fi supuse la tratament obligatoriu si la divulgarea informatiei medicale cu
continut confidential. Totodatd, aceste persoane pot fi verificate la domiciliu de catre instantele de
politie in orice timp si sub orice pretext fara decizia instantei de judecata.

28 http://idom.md/index.php?option=com_k2&view=item&id=154:raport-analiza-legisla%C5%A3iei-republicii-moldova-%C3%AEn-ceea-ce-
prive%C5%9Fte-statutul-juridic-al-consumatorilor-de-droguri&ltemid=396&lang=en
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1.4. Date statistice privind consumatorii de droguri injectabile in Republica
Moldova

in Republica Moldova nu existd o modalitate permanenta de colectare a datelor despre consumul
de droguri conform unei metodologii unice, din care considerente este foarte dificil de spus cu exac-
titate care este numarul celor care consuma droguri, ce fel de droguri consuma, de ce servicii bene-
ficiaza consumatorii de droguri etc. Datele existente privind consumul de droguri se bazeaza atit pe
cercetarile sociologice, cit si pe studiile bio-comportamentale care au fost si sint efectuate sporadic
din sursele financiare ale donatorilor. Astfel, ultima cercetare sociologica pe un esantion national
privind consumul de droguri a fost efectuata in anul 2010. in anul 2012, a fost efectuats o cercetare
privind consumul de droguri doar in mediul tinerilor de 15-24 de ani, fapt ce nu ne permite sa facem
o evaluare a situatiei la nivel de tara. Ultimul studiu bio-comportamental a fost efectuat th 2012-
2013 doar in orasele Balti, Chisinau si Tiraspol, fapt ce iardsi nu ne permite sa facem macar o compa-
ratie cu datele colectate in studiile bio-comportamentale efectuate anterior. Oricum vom incerca in
continuare sa facem o descriere a consumului de droguri in Republica Moldova Tn baza surselor de
informare si a datelor existente.

Consumul de droguri

in conformitate cu rezultatele cercetdrii privind consumul de droguri din 2010, canabisul (hasisul/
marijuana) a fost identificat drept cel mai utilizat drog de catre populatie. Astfel, circa 3,8% din
populatia in virsta de 16-64 de ani au indicat ca au folosit vreodata hasis/marijuana. Pe durata ul-
timului an, doar 0,7% din respondenti au mentionat cad au folosit hasis/marijuana, iar pe durata
ultimei luni — doar 0,3% au spus ca au folosit hasis/marijuana. Prevalenta consumului de canabis pe
durata vietii este de noua ori mai mare in mediul barbatilor (7,3%) decit in mediul femeilor (0,8%).
Prevalenta consumului de ecstasy pe durata vietii este de 0,5%, iar al opiului — de 0,4%. Celelalte
droguri au inregistrat o prevalenta mult mai mica.

in conformitate cu datele IMSP Dispensarul Republican de Narcologie, la 1 ianuarie 2011 erau
inregistrati oficial 8390 de consumatori de droguri. Pe parcursul anului 2010, au fost inregistrate
1304 cazuri noi de consum de droguri. 81,5% din cazurile noi de consum de droguri inregistrare erau
din grupul drogurilor fara dependentad, drogul consumat in momentul inregistrarii fiind canabisul, si
18,5% din cazuri erau din grupul drogurilor cu dependenta, drogul consumat in momentul inregis-
trarii fiind un opiaceu. Tn cazul consumului de droguri fira dependent3, calea de administrare a fost
fumatul, iar in cazul consumului drogurilor cu dependenta, calea de administrare a fost cea injecta-
bila. Majoritatea cazurilor noi de consum de droguri il constituie barbatii. Virsta medie a persoanelor
inregistrate pentru prima data in calitate de consumator de droguri era intre 25 si 28 de ani*°.

Consumul de droguri injectabile

in conformitate cu literatura studiatd, in anul 2011, numérul estimat de consumatori de droguri in-
jectabile in tara era de 31562 de persoane, inclusiv 21061 — pe malul drept al Nistrului si 10501 — pe
malul sting al Nistrului®*.

29 http://www.cnms.md/sites/default/files/Situa%C5%A3ia%20traficului%20%C5%9Fi%20consumului%20ilicit%20de%20droguri%20%C3%AEN%20
Republica%20Molodva,%20sinteza%20datelor%20existente.pdf

30 http://www.cnms.md/sites/default/files/Situa%C5%A3ia%20traficului%20%C5%9Fi%20consumului%20ilicit%20de%20droguri%20%C3%AEN%20
Republica%20Molodva,%20sinteza%20datelor%20existente.pdf

31 Raport despre progresele inregistrate in combaterea HIV/SIDA 2010-2011. http://www.cnms.md/sites/default/files/Raport%20despre%20progre-
sele%20%C3%AEnregistrate%20%C3%AEN%20combaterea%20infec%C5%A3iei%20HIV_SIDA.lanuarie%202010-decembrie%202011.pdf
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Conform studiului integrat bio-comportamental (IBSS) efectuat in rindul consumatorilor de droguri
injectabile, anul 2012-2013, cel mai injectat drog pe durata ultimei luni in Chisindu au fost metamfe-
taminele - 49,1%, urmat de heroina, cu 25,7%, si extractul de opiu, 20,4%, iar in mun. Balti, orasele
Tiraspol si Ribnita cel mai injectat drog pe perioada ultimei luni a fost extractul de opiu. Astfel in
mun. Balti injectarea extractului de opiu pe durata ultimei luni a fost raportata de 68,4% din cazuri,
urmat de heroina cu 28,4%. in mun. Tiraspol extractul de opiu pe durata ultimei luni a fost raportat
in 37,0% din cazuri, urmat de ,,crocodil”, cu 25,3%, in Ribnita extractul de opiu pe durata ultimei luni
a fost consumat in 69,8% din cazuri, urmat de heroina, cu 30,2%.

Serviciile disponibile pentru consumatorii de droguri injectabile

n conformitate cu literatura studiats, consumatorii de droguri injectabile din Republica Moldova pot
beneficia de urmatoarele servicii: dezintoxicarea, tratamentul de substitutie cu metadona, schimb
de seringi. Serviciile de dezintoxicare sint oferite atit de IMSP Dispensarul Republican de Narcologie,
de IMSP Spitalul Municipal Balti, de Departamentul Institutiilor Penitenciare, de Clinica ,Salvarea
Natiunii”, cit si de alte institutii private. Conform Raportului Anual Consumul si traficul ilicit de dro-
guri Tn Republica Moldova, pe parcursul anului 2012, 494 de persoane au beneficiat de servicii de
dezintoxicare. Daca analizam n dinamica numarul de persoane care au beneficiat de servicii de dez-
intoxicare, observam ca n anii 2009-2010 numarul persoanelor care au beneficiat de aceste servicii
s-a redus simtitor, iar din anul 2011 — a inceput din nou sa creasca. Factorii care au contribuit la o
asemenea dinamica necesita inca sa fie studiati de catre cercetatori.

Diagrama 1. Numarul persoanelor care au beneficiat de servicii de dezintoxicare (anii 2005-2012)3**
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n afara de serviciile de dezintoxicare, consumatorii de droguri injectabile pot beneficia de tratament
de substitutie cu metadona. Este de mentionat ca, la finele anului 2012, functionau trei unitati pen-

32 Raport despre progresele inregistrate in combaterea HIV/SIDA 2010-2011, http://www.cnms.md/sites/default/files/Raport%20despre%20progre-
sele%20%C3%AEnregistrate%20%C3%AEN%20combaterea%20infec’%C5%A3iei%20HIV_SIDA.lanuarie%202010-decembrie%202011.pdf
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tru tratament de substitutie cu metadona in cadrul DNR (3 sectoare ale orasului), 1 unitate Tn cadrul
IMSP Spitalul Municipal Balti si Tn 7 unitati in institutiile penitenciare. Pina la finele anului 2012, cu-
mulativ, au fost inrolati Tn tratamentul de substitutie cu metadona 315 consumatori de droguri (262
—1n sectorul civil si 53 —n sectorul penitenciar)®:.

in vederea prevenirii raspindirii HIV prin intermediul grupurilor cu risc sporit, consumatorii de dro-
guri injectabile pot beneficia de asemenea de programul de schimb de seringi, sensibilizare privind
testul la HIV si de obtinerea prezervativelor in mod gratuit. Distribuirea informatiei, a seringilor si a
prezervativelor se efectueaza prin intermediul unei retele din 23 de localitati geografice, care includ
centre stationare de prevenire in cadrul programului de schimb de seringi (PSS) si activitati outreach
in teren. in plus, lucrdtorii sociali si outreach fac referire la alte servicii de prevenire HIV, CTV, consul-
tari ginecologice, diagnostic al ITS.

Programul de schimb de seringi este aplicat in 9 institutii de detentie si in centre de detentie pre-
ventiva. Incepand cu octombrie 2010, 3 inchisori de pe malul sting al riului Nistru au inceput imple-
mentarea PSS. Potrivit datelor din ianuarie 2012, un numar cumulativ de 14815 CDI au fost acoperiti
cu servicii ale PSS, constituind o acoperire de 47% din numarul estimat de 31562 CDI de pe ambele
maluri ale Republicii Moldova®**.

1.5. Contraventiile si infractiunile care se refera la traficul de droguri
Contraventiile relationate cu traficul de droguri

Analiza datelor statistice publicate de catre Ministerul de Interne al Republicii Moldova denota fap-
tul ca, in ultimii ani, desi se observa o scadere a numarului de persoane amendate pentru procurarea
sau pastrarea substantelor narcotice, numarul lor continua sa fie destul de mare. Astfel, daca in anul
2010, 3.6 mii de persoane au fost amendate pentru procurarea sau pastrarea ilegala de substante
narcotice sau de alte substante psihotrope in cantitati mici, in anul 2011 — 2.5 mii de persoane, in
anul 2012 — 2.6 mii de persoane®, atunciin anul 2013 — 2.1 mii de persoane au fost amendate, inclu-
siv 1958 — in baza prevederilor art. 85 din Codul contraventional (Procurarea sau pdstrarea ilegald
de substante narcotice sau de alte substante psihotrope in cantitdti mici ori consumarea unor astfel
de substante fard prescriptia medicului) si 157 —in baza art. 87 al aceluiasi Cod (Cultivarea ilegald a
plantelor care contin substante narcotice sau alte substante psihotrope)?*.

33 Diagrama este elaboratd de autor in baza datelor prezentate in Consumul si traficul ilicit de droguri in Republica Moldova, Raport anual pentru

%C3%AEN%20Republica%20Molodva,%20sinteza%20datelor%20existente.pdf
34 lbidem.

35 www.statistica.md;

36 www.igp.gov.md
37 Diagrama este construitd de autor in baza datelor de pe www.igp.gov.md
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Infractiunile relationate cu traficul de droguri

Analiza dosarelor de ancheta penala referitoare la regimul de droguri pentru anii 2009-2013 denota
o reducere a numarului de dosare inregistrate si de dosare trimise in judecata pentru ultimii 5 ani
(vezi Diagrama 2).

Diagrama 2. Dosare de ancheta penala referitoare la regimul de droguri, numar, ani*’
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Astfel, daca in anul 2009 au fost inregistrate 1819 dosare cu privire la regimul drogurilor, in anul 2010
— 1737 de dosare, in 2011 — 1592 de dosare, in 2012 — 1478 de dosare, atunci in anul 2013 — doar
1109 dosare. Cu referire la ponderea dosarelor de ancheta penala trimise n instante de judecata, in
anul 2009, 74% din dosarele inregistrate au fost trimise in instanta de judecata, in anul 2010 — 63%,
in anul 2011 — 64%, in anul 2012 — 65%, iar in anul 2013 — 58%.

n ceea ce priveste distributia dupa sex a persoanelor anchetate penal pentru trafic de droguri in
ultimii ani se contata o reducere a ponderii femeilor si o crestere a ponderii barbatilor. Astfel, in anul
2008, din numarul total de persoane anchetate penal, ponderea femeilor constituie 27,6%, iar in
2012 13,2% (respectiv barbati — 80,3% in 2009, si 86,8% in anul 2012). in cazul barbatilor implicati in
infractiuni legate de traficul de droguri, cea mai mare pondere revine grupului de virsta de 30 de ani
si mai mult, care in anul 2012 a inregistrat 47,9%, iar in anul 2011 — 43,2%. in cazul femeilor anche-
tate pentru trafic de droguri pentru anul 2012, la fel ca si in ceilalti ani, grupul de virsta de 30 de ani
si mai mult constituie cea mai ridicata pondere, de 71,1%*.

n functie de gravitatea infractiunilor comise, mai bine de 80% din dosarele de anchetd din ultimii
4 ani s-au referit la infractiuni mai putin grave si usoare. Totodata, in ultimii doi ani, se observa o
marire usoara a ponderii dosarelor de ancheta cu infractiuni grave si deosebit de grave. Astfel, daca
in anul 2010, ponderea dosarelor cu infractiuni grave si deosebit de grave era de 14%, in 2011 — de
16%, atunci in anul 2012 — de 20% si in 2013 — de 18% (vezi Diagrama 3).

37 Diagrama este construitd de autor in baza datelor de pe www.igp.gov.md

38 Consumulsitraficulilicit de droguriin Republica Moldova, Raport anual pentru 2012. http://www.cnms.md/sites/default/files/Situa%C5%A3ia%20
traficului%20%C5%9Fi%20consumului%20ilicit%20de%20droguri%20%C3%AEn%20Republica%20Molodva,%20sinteza%20datelor%20existente.
pdf
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Diagrama 3. Distribuirea dosarelor de ancheta in functie de gravitatea infractiunilor, %, pe ani
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n functie de proportia infractiunilor comise, circa 90% din infractiunile comise n ultimii patru ani
sunt categorisite drept infractiuni de proportii mici, intre 2% si 3% din infractiuni — drept infractiuni
de proportii mari si intre 6% si 9% - drept infractiuni de proportii deosebit de mari (vezi Diagrama 4).

Diagrama 4. Distribuirea dosarelor de ancheta in functie de proportia infractiunilor, %
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n functie de scopul infractiunilor comise, circa 80% din dosarele de anchetd se refera la circulatia
ilegala a drogurilor fara scop de instrainare. Totodatd, analiza in dinamica a dosarelor de ancheta
in functie de scopul infractiunilor, denota o usoara crestere a ponderii dosarelor de ancheta care
se refera la circulatia ilegald cu scop de instrainare — de la 12% in 2010-2012 la 16% - in 2013 (vezi

Diagrama 5).
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Diagrama 5. Distribuirea dosarelor de ancheta in functie de scopul infractiunilor cu referire la re-
gimul de droguri, %
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Conform datelor prezentate de Departamentul Institutiilor Penitenciare al MJ*, in perioada 2012-
2014 a sporit cu mai bine de 60% numarul persoanelor private de libertate pentru infractiuni ce
vizeaza traficul ilicit de droguri (vezi Diagrama 6).

Diagrama 6. Numarul persoanelor private de libertate pentru infractiuni ce vizeaza traficul ilicit de
droguri, pe ani
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26



METODOLOGIA CERCETARII

Capitolul 1l
METODOLOGIA CERCETARII

Scopul de baza al cercetarii:

De a studia perceptiile, atitudinile si comportamentul politiei din Republica Moldova fata de consu-
matorii de droguri injectabile

Obiectivele cercetarii:

1.

De a cerceta nivelul de cunoastere de catre politie a schimbarilor din legislatie privind pedep-
sele aplicate pentru consumul, distribuirea si fabricarea drogurilor;

. De a cerceta atitudinile generale ale politiei fata de consumatorii de droguri si fata de consu-

matorii de droguri injectabile (CDI) in particular. De a stabili indicatorul de toleranta al politiei
fata de CDI;

. De a cerceta comportamentul politiei in general fata de consumatorii de droguri si in special

fata de CDI;

4. De a stabili factorii care contribuie la o atitudine discriminatorie a politiei fata de CDI;

De a cerceta nivelul de cunostinte al CDI despre schimbarile in legislatie privind pedepsele
aplicate pentru consumul, distribuirea si fabricarea drogurilor;

De a studia atitudinile CDI fata de politie si de a stabili problemele cu care se confrunta CDI in
relationarea cu politia;
De a elabora recomandari in vederea schimbarii atitudinii politiei fata de CDI.

Grupurile-tinta incluse in cercetare:

1.
2.

Ofiterii de politie care au contacte directe cu CDI din Chisindu si Balti;
Sefii de sectoare din inspectoratele de politie din Chisinau si Balti;

3. Consumatorii de droguri injectabile din Chisindu si Balti;

4. Expertiin domeniu: juristi, reprezentanti ONG.

Ipotezele de baza supuse cercetarii:
1. Ofiterii de politie au o atitudine discriminatorie fata de CDI din cauza fricii de infectare cu HIV:

nu cunosc suficient de bine cadile de transmitere a HIV, nu cunosc metodele de protejare de
infectare cu HIV si metodele urgente de interventie in caz de pericol de infectare;

Ofiterii de politie se comporta in mod ilegal cu CDI din considerentul ca nu cunosc suficient
de bine schimbarile care au survenit in legislatie privind consumul, distribuirea si fabricarea
drogurilor, precum si din motive de interpretare confuza a articolelor din Codul conventional si
Codul penal privind consumul, distribuirea si fabricarea drogurilor.
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Metodele de cercetare aplicate

Tn timpul studiului au fost aplicate urmitoarele metode de cercetare:

¢ Interviu structurat fata in fata. Interviul a fost aplicat pentru studierea opiniilor ofiterilor de
politie din orasele B3lti si Chisindu. Tn total, au fost efectuate 100 de interviuri.

e Focus grup. Focus grupurile au fost aplicate pentru studierea aprofundata a opiniilor ofiterilor
de politie, ale CDI si pentru testarea concluziilor efectuate in urma cercetarii cu expertii din
domeniu (politie si ONG) si elaborarea recomandarilor practice.

n total, au fost organizate 7 focus grupuri:

e doua focus grupuri cu sefii de sector din cadrul inspectoratelor de politie din Chisinau si Balti;
angajatii Directiei 4 Antidrog din Chisinau si angajatii din cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord din
mun. Batli;

e patru focus grupuri cu CDI din Chisindu si Balti (doua cu femei si doua cu barbati)

e 1 focus grup cu expertii in domeniu.

Esantionul. in total au fost chestionati 100 de ofiteri de politie (50 de ofiteri de politie din Balti si 50
de ofiteri de politie din Chisinau. Ofiterii de politie au fost selectati in baza metodei de esantionare
non probabiliste — esantionarea sistemica. Astfel, toti ofiterii de politie din Chisinau si Balti au fost
introdusi intr-o lista. Din aceasta lista, Tn baza unui pas sistemic au fost selectati ofiterii cu care au
fost efectuate interviurile.

Tn cazul focus grupurilor cu sefii de sector din cadrul inspectoratelor de politie din Chisinadu si Balti;
angajatii Directiei 4 Antidrog din Chisindu si angajatii din cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord din mun.
Batli in total au participat 16 persoane: 8 din Chisindu si 8 din Balti.

n cazul focus grupurilor cu CDI, in total, au participat 40 de persoane. Doua focus grupuri (unul cu
barbati si altul cu femei au fost organizate Tn Chisinau si doua focus grupuri (unul cu barbati si altul
cu femei) au fost organizate in Balti. La fiecare focus grup au participat in jur de 10 persoane care au
fost selectate Tn baza metodei bulgarului de zapada (respondentii au fost selectati in baza discutiilor
purtate cu informatorii-cheie).

Tn cazul focus grupului cu expertii, a fost organizatd o intalnire cu persoane din managementul
politiei, de la universitati, de la ONG-uri care implementeaza proiecte in domeniu. in total, au par-
ticipat 8 persoane. Scopul acestui focus grup a fost de a elabora recomandari in vederea prevenirii
discriminarii CDI de catre politie.
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Indicatorii de cercetare

N Indicator Aplicare
1. Indicatori socio-demografici
% femei Interviu structurat cu ofiteri de
1.1 Sexul N . e
% barbati politie
% 18-29 de ani
. % 30-39 de ani Interviu structurat cu ofiteri de
1.2. Virsta . L
% 40-49 de ani politie
% 50 si mai mult
% respondentilor cu studii gimnaziale
% respondentilor cu studii medii generale
/liceu . N
. . . . . Interviu structurat cu ofiteri de
1.3. Nivelul de educatie % respondentilor cu studii vocationale/ olitie ’
speciale pott
% respondentilor cu studii superioare/
superioare neterminate
Pina la trei ani
Stagiul de munca in 3-5ani . o
. . . Interviu structurat cu ofiteri de
1.4. calitate de ofiter de 6-10 ani olitie ’
politie 11-15 ani poti
Peste 15 ani

2. Indicatori de cunostinte

Nivel de informare a
respondentilor despre
problema producerii,
raspindirii si consumu-
lui drogurilor

Ponderea respondentilor care conside-
ra ca problema producerii, raspindirii si
consumului drogurilor este grava pentru
Moldova

Ponderea respondentilor care conside-
ra ca problema producerii, raspindirii si
consumului drogurilor este grava pentru
comunitatea lor

Ponderea respondentilor care considera
ca problema producerii, raspindirii si con-
sumului drogurilor Tn ultimii cinci ani s-a
agravat in orasul lor

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Nivel de informare a
respondentilor privind
accesibilitatea droguri-
lor in localitatea lor

Ponderea respondentilor care considera
ca heroina, opiumul, cocaina, canabisul
etc., sunt accesibile in orasul lor
Ponderea respondentilor care au indicat
ca drogurile pot fi procurate in strada,
baruri, institutii de Tnvatamint etc.

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisinau si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisindu si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Nivel de informare a
respondentilor despre
programele de preve-
nire a riscurilor

Ponderea respondentilor pe deplin
informati sau mai curind informati despre
programele de prevenire a riscurilor

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI
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Nivel de informare

a respondentilor
despre legislatia RM in
domeniul producerii,
raspindirii si consumu-
lui de droguri

Ponderea respondentilor pe deplin
informati sau mai curind informati despre
legislatia RM Tn domeniul producerii, ras-
pindirii si consumului de droguri

Ponderea respondentilor care cunosc
sanctiunile la care poate fi supusa o
persoana care a fost prinsa cu o cantitate
mica de droguri injectabile pentru consum
personal

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Nivelul de informare
a ofiterilor de politie
despre caile de trans-
mitere a HIV

Ponderea respondentilor care poseda
cunostinte corecte despre cdile de trans-
mitere a HIV

Ponderea ofiterilor de politie care cunosc
unde trebuie sa se adreseze in caz de ac-
cidentare la serviciu si pericol de infectare
cu HIV

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisinau si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisindu si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

3. Indicatori de atitudini

Atitudinea ofiterilor de
politie fata de CDI in
general

Ponderea respondentilor care considera
ca CDI care comit infractiuni sunt mai
curind infractori decit victime

Ponderea respondentilor care considera
ca majoritatea CDI sunt infectati cu HIV,
hepatite, tuberculoza, boli sexual transmi-
sibile

Ponderea respondentilor care considera
ca majoritatea CDI au un trecut criminal
Ponderea respondentilor care considera
ca majoritatea infractiunilor din oras sunt
legate de CDI

Ponderea respondentilor care considera
ca majoritatea femeilor CDI sint lucratoare
ale sexului comercial

Ponderea respondentilor care au
mentionat cad le este frica de CDI

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisinau si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisindu si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Atitudini fata de trata-
mentul CDI

Ponderea respondentilor care considera
ca tratamentul CDI este / nu este eficient
Ponderea persoanelor care considera ca
CDI care au savirsit infractiuni trebuie sa
aiba alegerea de a fi supusi tratamentului
sau de a fi supusi unor pedepse penale
Ponderea persoanelor care considera ca
fiecare persoana trebuie sa aiba acces la
tratament gratuit impotriva drogurilor in
functie de nevoi

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI
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Atitudini fata de pre-
venirea consumului de
droguri injectabile si

a raspindirii infectiilor
transmise sexual

Ponderea respondentilor care considera
ca banii cheltuiti pentru prevenirea consu-
mului de droguri sint cheltuiti fara rost
Ponderea respondentilor care considera
ca schimbul de seringi este important
pentru prevenirea raspindirii HIV
Ponderea respondentilor care considera
ca schimbul de seringi contribuie la incura-
jarea consumului de droguri

Ponderea respondentilor care considera
ca substituirea drogurilor injectabile prin
metadona este o modalitate de control
asupra consumului de droguri.

Ponderea respondentilor care conside-

ra ca substituirea drogurilor injectabile
prin metadona incurajeaza consumul de
droguri.

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Atitudini fata de
sanctiunile aplicate
persoanelor care pro-
duc, procura si consu-
ma droguri injectabile
n cantitati mici

Ponderea persoanelor care considera ca
persoanele care produc, procura si consu-
ma droguri in cantitati mici pentru consum
personal trebuie sa fie supuse unor
amenzi sau muncii in folosul comunitatii
Ponderea persoanelor care considera ca
persoanele care produc, procura si consu-
ma droguri in cantitati mici pentru consum
personal trebuie sa fie supuse privatiunii
de libertate

Ponderea persoanelor care considera

ca sanctiunile fata de persoanele care
produc, procura si consuma droguri in
cantitati mici pentru consum personal
trebuie sa fi indsprite

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisinau si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisindu si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Atitudinea fata de
persoanele CDI care au
fost supuse tratamen-
tului

Ponderea respondentilor care considera
ca o persoana CDI dupa tratament poate fi
la fel de inteligentad ca si alte persoane
Ponderea persoanelor care considera

ca poti avea incredere intr-o persoana

CDI dupa tratament ca si in oricare alta
persoana

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisinau si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Nivelul de eficienta a
masurilor intreprinse
de politia din locali-
tate in combaterea
producerii, pastrarii si
raspindirii drogurilor
injectabile

Ponderea respondentilor care considera
foarte eficiente sau mai curind eficiente
masurile intreprinse de politia din orasul
lor in vederea combaterii producerii, pas-
trarii si raspindirii drogurilor injectabile
Ponderea respondentilor care considera
mai curind ineficiente sau deloc eficiente
masurile intreprinse de politia din orasul
lor in vederea combaterii producerii, pas-
trarii si raspandirii drogurilor injectabile

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisinau si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI
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4. Indicatori privind comportamentele

Frecventa confruntarii
respondentilor cu CDI

Ponderea respondentilor care se confrun-
ta cu CDI in fiecare zi, in fiecare saptama-
na sau in fiecare luna

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisinau si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisindu si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Cazuri de infectare cu
HIV/hepatite virale/
tuberculoza a ofiterilor
de politie ca rezultat al
contactelor cu CDI

Ponderea respondentilor care cunosc
cazuri de infectare cu HIV/hepatite virale/
tuberculoza a inspectorilor de politie in
urma contactelor cu CDI

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Comportamentul ofi-
terilor in raport cu CDI

Ponderea respondentilor care considera
ca unii ofiteri de politie retin CDI chiar
daca nu este necesar

Ponderea respondentilor care considera
ca unii ofiteri de politie aplica forta fizica
la retinerea CDI chiar daca nu este necesar
Ponderea respondentilor care considera
ca unii inspectori de politie folosesc cuvin-

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din

ofiterilor de politie in
raport cu femeile CDI
retinute Tn particular

ca majoritatea ofiterilor de politie au un
comportament mai ofensator fata de
femeile CDI decit fata de barbatii CDI
Ponderea respondentilor care considera
ca s-au intimplat cazuri cind femeile CDI
retinute au fost abuzate sexual de catre
ofiteri de politie

in general te indecente la adresa CDI > . o
. - cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
Ponderea respondentilor care considera . .
C e . . . din mun. Batli
ca unii ofiteri de politie se poarta urit cu
CDlI retinuti
C . N Focus grup CDI

Ponderea respondentilor care considera grup

ca unii colegi de breasla pot divulga date

personale despre CDI

Ponderea respondentilor care considera

ca majoritatea ofiterilor de politie sint mai | Interviu structurat cu ofiteri de

politicosi cu femeile CDI retinute decit cu politie

barbatii Focus grup cu sefii de sector din
Comportamentul Ponderea respondentilor care considera cadrul inspectoratelor de politie din

Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI
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Discriminarea persoa-
nelor CDI la locul de
munca, in familie, la
politie, spital etc.

Ponderea respondentilor care considera
ca persoanele CDI sunt discriminate frec-
vent si foarte frecvent la locul de munca,
in familie, la politie, la spital etc.
Ponderea respondentilor care considera
ca discriminarea persoanelor CDI a sporit
n ultimii cinci ani.

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Discriminarea per-
soanelor CDI dupa
tratament

Ponderea respondentilor care considera
ca majoritatea oamenilor ar accepta o
persoana CDI dupa tratament in calitate
de prieten

Ponderea respondentilor care considera
ca majoritatea oamenilor ar avea increde-
re intr-o persoana CDI dupa tratament ca
siin alti oameni

Ponderea respondentilor care considera
ca majoritatea oamenilor ar accepta o
persoana CDI dupa tratament in calitate
de Tnvatator in clasele primare

Ponderea respondentilor care considera
ca majoritatea angajatorilor ar angaja in
cimpul muncii o persoana CDI dupa trata-
ment in cazul in care calificarea acesteia ar
corespunde pozitiei

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI

Gradul de toleranta

al ofiterilor de politie
fata de persoanele CDI
dupa tratament

Ponderea respondentilor care nu ar pastra
confidentialitatea daca un membru al
familiei ar fi CDI

Ponderea respondentilor care ar accepta

o persoand CDI dupa tratament in calitate
de prieten de familie

Ponderea respondentilor care ar accepta
ca o persoana CDI dupa tratament sa aiba
grija de copiii sai

Ponderea respondentilor care ar accepta o
persoana CDI dupa tratament sa-i fie coleg
de serviciu

Ponderea respondentilor care ar accepta
ca un membru al familiei sale sa se casato-
reasca cu o persoana CDI dupa tratament

Interviu structurat cu ofiteri de
politie

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI
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Masuri necesare de
intreprins pentru mari-
rea eficientei activitatii
politiei din oras in
combaterea pastrarii,
producerii si raspindirii
drogurilor injectabile

Ponderea respondentilor care considera
ca pedepsele pentru persoanele care
produc, pastreaza si raspindesc droguri
trebuie sa fie mai aspre

Ponderea respondentilor care considera
ca activitatea politiei ar trebui sa fie focu-
sata mai mult pe producatorii si importa-
torii de droguri decit pe consumatorii de
droguri

Ponderea respondentilor care considera
ca educatia pentru prevenirea consumu-
lui de droguri ar trebui inceputa inca din
scoala

Ponderea respondentilor care considera
ca la activitatile de prevenire ar trebui
atrase si alte organizatii, precum scoala,
familia, medicii etc.

Ponderea respondentilor care considera
ca consumatorii de droguri injectabile ar
trebui privati de libertate pe o perioada
mai mare de timp

Ponderea respondentilor care consi-
dera ca legislatia in domeniu ar trebui
perfectionata

Ponderea respondentilor care considera
ca ofiterii de politie ar trebui sa aiba mai
multe instruiri In domeniu

Interviu structurat ofiteri de politie
Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Masuri necesare de
intreprins pentru
prevenirea stigmei si
discriminarii persoane-
lor CDI

Focus grup cu sefii de sector din
cadrul inspectoratelor de politie din
Chisindu si Balti; angajatii Directiei 4
Antidrog din Chisinau si angajatii din
cadrul Biroului nr. 4 al Sectiei nord
din mun. Batli

Focus grup CDI




CUNOSTINTELE POLITIEI DESPRE ACTUALITATEA PROBLEMEI DE STUDIU, LEGISLATIE SI HIV

Capitolul Il

CUNOSTINTELE POLITIEI DESPRE ACTUALITATEA
PROBLEMEI DE STUDIU, LEGISLATIE SI HIV

Opiniile ofiterilor de politie despre problema producerii, consumului si raspindirii
drogurilor in R. Moldova

Conform rezultatelor cercetarii, mai bine de 90% dintre ofiterii de politie chestionati considera ca
problema producerii, consumului si raspindirii drogurilor este grava sau foarte grava pentru Republi-
ca Moldova. Astfel, 7% din respondenti considera cd aceasta problema nu este deloc grava si 1% nu
au putut oferi un raspuns (Diagrama 7).

Diagrama 7. Opiniile ofiterilor de politie despre gravitatea problemei producerii, raspindirii si con-
sumului de droguri in Republica Moldova, %
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= deloc grava
" nu stiu

Astfel, 39% din ofiterii de politie chestionati considera ca problema producerii, raspindirii si consu-
mului de droguri a devenit mai grava in ultimii cinici ani, fiecare al cincilea — ca a ramas la acelasi
nivel si 37% - ca s-a redus. 3% nu au putut oferi un raspuns la aceasta intrebare (Diagrama 8).

Diagrama 8. Opiniile ofiterilor de politie privind dinamica problemei producerii, raspindirii si con-
sumului de droguri in ultimii cinci ani, %
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Fiind intrebati cit de accesibile sunt drogurile in orasul lor, mai bine de 2/3 dintre ofiterii de politie
au mentionat ca canabisul este foarte accesibil/accesibil, iar fiecare al doilea din cei chestionati a
indicat ca opiaceele, ecstazy si amfetamina sunt accesibile/foarte accesibile (Diagrama 9).

Diagrama 9. Opiniile ofiterilor de politie despre gradul de accesibilitate a diferitor droguri in orasul
lor, %
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Mai putin accesibile sau deloc accesibile sunt cocaina si heroina. Astfel, doar fiecare al cincilea res-
pondent a mentionat ca cocaina este foarte accesibild/accesibild in orasul sdu si doar fiecare al pa-
trulea ofiter de politie a mentionat ca heroina este foarte accesibild/accesibild in orasul sau.

Circa 70% din cei chestionati au indicat ca drogurile pot fi procurate mai usor la discoteci si in strada
in orasele in care locuiesc. Fiecare al treilea respondent a mentionat ca drogurile pot fi procurate
mai usor in baruri, 18% - in institutiile medicale, 12% - in spelunci sau la locul de trai al dealer-ului, si
9% - in institutiile de Tnvatamint (Diagrama 10).

Diagrama 10. Opiniile ofiterilor de politie privind locurile unde pot fir procurate mai usor drogurile
in orasele lor, %
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CUNOSTINTELE POLITIEI DESPRE ACTUALITATEA PROBLEMEI DE STUDIU, LEGISLATIE SI HIV

Nivelul de informare al ofiterilor de politie despre legislatia Republicii Moldova in
domeniul producerii, consumului si raspindirii drogurilor

Marea majoritate a ofiterilor de politie chestionati (83%) se considera mai curind informati/bine
informati despre legislatia RM in domeniul producerii, raspindirii si consumului de droguri. 14% au
mentionat ca ei sint mai curind neinformati/deloc informati despre legislatia in acest domeniu si 3%
nu au oferit un raspuns concret (Diagrama 11).

Diagrama 11. Gradul de informare al ofiterilor de politie despre legislatia RM in domeniul produ-
cerii, raspindirii si consumului de droguri
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Desi majoritatea ofiterilor de politie au declarat ca se considera mai curind informati sau pe deplin
informati despre legislatia RM in domeniul prevenirii producerii, consumului si raspindirii drogurilor,
studiul a scos in evidenta faptul ca o buna parte dintre ei nu cunosc suficient de bine sanctiunile
care pot fi aplicate unei persoane care a fost prinsa cu o doza mica de droguri injectabile pentru
uz personal. Astfel, doar fiecare al treilea ofiter de politie a mentionat ca consumatorii de droguri
injectabile pot fi amendati sau trimisi benevol la tratament si resocializare si doar 26% au indicat ca
persoanele in cauzd pot fi constrinse la munci neremunerate in folosul comunitétii. in acelasi timp,
46% din respondenti au indicat ca consumatorii de droguri pot fi trimisi fortat la tratament, 19% au
mentionat ca ei pot fi privati de libertate pina la un an, 8% - ca ei pot fi privati de libertate de la 1 la
2 ani si 8% - ca ei pot fi privati de libertate de la 3 la 4 ani (Diagrama 12).
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Diagrama 12. Opiniile ofiterilor de politie despre pedepsele la care poate fi supusa o persoana care
a fost prinsa cu o doza mica de droguri injectabile pentru uz personal, conform legislatiei, %

privatiune de libertate 3-4 ani

privatiune de libertate 1-2 ani

privatiune de libertate pina la | EETTE, o
un an I —

munca neremunerati in folosul | SEEEEEEE,,
ag v gmm —
comunitatii

tratament benevol si S E,,
. qs ’ R
resocializare

amenda

Tn acest context, dorim s mentiondm c& aceasta contradictie dintre nivelul declarat de cunostinte si
cel identificat a fost mentionata si in timpul focus grupurilor cu sefii de sector si angajatii sectiei An-
tidrog. Faptul in cauza se datoreaza lacunelor din legislatie care lasa loc de interpretare la stabilirea
statutului de consumator sau distribuitor de droguri, precum si opiniilor stereotipizate ale politistilor
ca orice consumator de droguri este si distribuitor de droguri si, prin urmare, poate fi sanctionat ca
si distribuitorii de droguri.

Opiniile consumatorilor de droguri din focus grupuri privind nivelul de cunoastere a legislatiei de
catre politisti s-au divizat. Astfel, unii considera ca politistii cunosc destul de bine legislatia, fapt ce
le permite deseori sa manipuleze prin aceste cunostinte pentru a inventa asa-zisele cazuri. Altii si-au
dat cu parerea, ca politistii nu prea cunosc legile, fapt ce conduce deseori la incalcarea lor.

Nivelul de informare al ofiterilor de politie despre caile de transmitere a HIV

O ipoteza a cercetarii noastre a fost ca ofiterii de politie discrimineaza consumatorii de droguri din
considerentul ¢ le este fricd s3 nu se infecteze cu HIV sau cu alte boli de transmitere sexuala. Tn
acest context, am incercat sa aflam care este nivelul de cunostinte al ofiterilor de politie despre caile
de transmitere a HIV. Cercetarea a scos in evidenta faptul ca, desi nivelul de cunostinte al ofiterilor
de politie despre cdile principale de transmitere a HIV este destul de Tnalt, o buna parte dintre ei con-
tinua sa creada in miturile privind transmiterea infectiei. Astfel, conform studiului, mai bine de 90%
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din ofiterii de politie cunosc ca infectia HIV se poate transmite prin contact sexual neprotejat, prin
utilizarea aceleiasi seringi pentru injectare, prin transfuzii de singe sau produse sanguine contamina-
te, prin utilizarea instrumentelor medicale si a acelor nesterile. De asemenea, 73% din respondenti
cunosc ca infectia HIV poate fi transmisa de la mama la fat si 43% - prin laptele matern. Totodata,
fiecare al doilea ofiter de politie continua sa creada sau nu stie daca virusul HIV poate fi transmis prin
intepatura de tintar, fiecare al treilea ofiter de politie — considera sau nu stie daca virusul HIV poate fi
transmis prin utilizarea Tn comun a veselei sau prin tuse, fiecare al patrulea ofiter de politie continua
sa creada sau nu stie daca HIV poate fi transmis prin contact cu transpiratia, prin utilizarea veceului
fn comun sau prin stringere de mina (Diagrama 13).

Diagrama 13. Nivelul de cunostinte al ofiterilor de politie despre caile de transmitere a HIV, %
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Unii ofiteri de politie Tn focus grupuri au mentionat ca HIV ar putea fi transmis, de exemplu, si Tn
urma unei batai.

Ofiter de politie, 42 de ani. Noi avem o persoand consumatoare de droguri pe sector, care s-a infectat
de HIV in urma unei batdi. El ne-a amenintat cd dacad 7i facem proces-verbal, ne infecteazd cu HIV.

Conform rezultatelor cercetarii, 85% dintre ofiterii de politie cunosc ca riscul infectarii cu HIV poate
fi redus daca ai contacte sexuale cu un singur partener neinfectat care nu are alti parteneri. Toto-
data, fiecare al saptelea ofiter de politie a indicat ca nu cunoaste acest fapt sau nu a dorit sa dea un
raspuns concret (Diagrama 14).
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Diagrama 14. Ponderea ofiterilor de politie care cunosc ca riscul infectarii cu HIV poate fi redus
daca ai contacte sexuale cu un singur partener neinfectat care nu are alti parteneri, %

Totodata, 84% din ofiterii de politie cunosc ca riscul infectdrii cu HIV poate fi redus daca o persoana

utilizeaza prezervativul la fiecare contact sexual. Totodatd, 16% au indicat ca nu cunosc sau nu au
oferit un raspuns concret (Diagrama 15).

Diagrama 15. Ponderea ofiterilor de politie care cunosc ca riscul infectarii cu HIV poate fi redus
daca o persoana utilizeaza prezervativul la fiecare contact sexual, %
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Marea majoritate a respondentilor (92%) cunosc ca o persoana care arata absolut sanatoasa poate fi
infectata cu HIV, 4% au indicat ca nu cunosc acest fapt si 4% - nu stiu (Diagrama 16).
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Diagrama 16. Ponderea persoanelor care considera ca o persoana care arata absolut sanatoasa
poate fi infectata cu HIV, %
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n urma cercetarii am calculat de asemenea Indicatorul integrat al cunostintelor corecte despre céile
de transmitere a HIV. Indicatorul a fost calculat conform metodologiei UNGAS si a inclus ponderea
respondentilor care au raspuns corect la patru intrebari:

Cunosc ca o persoana care arata absolut sanatoasa poate avea HIV;

Cunosc ca riscul infectarii cu HIV poate fi redus daca o persoana utilizeaza prezervativul la fie-
care contact sexual;

Cunosc ca riscul infectarii cu HIV poate fi redus daca ai contacte sexuale cu un partener nein-
fectat care nu are alti parteneri sexuali;

Cunosc ca nu te poti infecta de HIV prin utilizarea in comun a veselei;
Cunosc ca nu te poti infecta de HIV prin utilizarea Tn comun a veceului.

Ca rezultat, am constatat ca, per total, 81% din respondenti poseda cunostinte corecte despre caile
de transmitere a HIV, iar fiecare al cincilea respondent — nu poseda cunostinte corecte. Indicatorul
integrat de cunostinte corecte despre cdile de transmitere a HIV variaza in functie de virsta si de ve-
chimea de munca a respondentilor. Astfel, el este mai redus in grupul de virsta de 18-29 de ani (78%)
si este mai fnalt in grupul de virsta de 40+ (94%). In functie de vechimea de munc a respondentilor,
indicatorul integrat de cunostinte corecte despre cdile de transmitere a HIV este mai redus in grupul
de persoane cu o vechime de munca de pina la 5 ani (79%), iar odata cu cresterea vechimii de munca,
creste si indicatorul de cunostinte corecte despre cdile de transmitere a virusului HIV (Diagrama 17).
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Diagrama 17. Indicatorul integrat de cunostinte corecte al ofiterilor de politie despre caile de trans-
mitere a HIV, %
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Nivelul de informare al ofiterilor de politie despre masurile standard de precautie de
infectare cu HIV

Astfel, 62% din ofiterii de politie au indicat ca sint informati despre masurile standard de precautie
in caz de intepatura cu un obiect ascutit infectat, 38% au mentionat ca nu cunosc aceste masuri
(Diagrama 18).

Diagrama 18. Nivelul de informare al ofiterilor de politie despre actiunile pe care trebuie sa le
intreprinda in caz daca ar fi intepati cu o seringa sau cu un obiect ascutit care apartine unui consu-
mator de droguri infectat cu HIV, %

J
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Pentru a verifica daca 2/3 din cei chestionati cunosc intr-adevar masurile standard de precautie, a
fost pusa intrebarea daca este posibil sa fie prevenita infectarea cu HIV in cel mult 72 de ore dupa in-
cident. Rezultatele au scos in evidenta faptul ca doar 35% din cei care au mentionat ca sint informati
despre masurile de precautie, cunosc intr-adevar aceste masuri. Astfel, 44% au indicat cda nu cunosc
si 21% - nu stiu (Diagrama 19). Or, raportat la intreg esantionul, doar fiecare al cincilea chestionat
cunoaste metodele standard de precautie in caz de infectare cu HIV. 80% din cei chestionati nu cu-
nosc ca daca te intepi cu un obiect ascutit infectat si te adresezi medicului in cel mult 72 de ore poti
preveni infectarea cu HIV.

Diagrama 19. Ponderea ofiterilor de politie care stiu ca daca te adresezi medicului in cel mult 72 de
ore dupa incident este posibil sa previi infectarea cu HIV,%
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Nivelul de informare al ofiterilor de politie despre programele de reducere a riscurilor

n acest sens, 76% din ofiterii de politie au mentionat c3 sint mai curind informati sau pe deplin
informati despre programele de reducere a noxelor, 19% au indicat ca sint mai curind neinformati
sau deloc informati si 5% nu au oferit un raspuns (Diagrama 20).

Diagrama 20. Gradul de informare al ofiterilor de politie despre programele de reducere a noxelor,
%
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Capitolul IV
ATITUDINILE POLITIEI FATA DE CONSUMATORII DE
DROGURI INJECTABILE

Opiniile ofiterilor de politie privind discriminarea consumatorilor de droguri

40% din respondenti au mentionat ca discriminarea consumatorilor de droguri in ultimii cinci ani s-a
redus, 24% - ca a sporit, 21% - ca a ramas la acelasi nivel si 15% nu si-au putut da cu parerea (Dia-
grama 21).

Diagrama 21. Opiniile ofiterilor de politie privind dinamica discriminarii consumatorilor de droguri
in ultimii 5 ani, %
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Fiind Tntrebati cit de frecvent sint discriminati consumatorii de droguri in viata de zi cu zi in diferite
domenii, o buna parte dintre respondenti considera ca ei sint discriminati rareori sau deloc in relatiile
cu politia, la spital, in institutiile educationale, in asistenta sociala, in familie si sint discriminati frec-
vent sau foarte frecvent la angajarea in cimpul muncii (Diagrama 22).

Diagrama 22. Frecventa discriminarii consumatorilor de droguri in viata de zi cu zi, %
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n baza datelor obtinute, am calculat Indexul Opiniei Personale Dominante (IOPD) al respondentilor
privind discriminarea consumatorilor de droguri in diferite domenii*°. Astfel, IOPD pentru discrimina-
rea consumatorilor de droguri in familie este egal cu 7, pentru discriminarea in asistenta sociala — cu
31, pentru discriminarea la spital, policlinica — este egal cu 30, pentru discriminarea in institutiile
scolare este egal cu 12, pentru discriminarea in relatiile cu politia este egal cu 12, pentru discrimi-
narea in domeniul angajarii in cimpul muncii — este egal cu (-29), pentru nivelul de discriminare in
general este egal cu 16. Calcularea IOPD a confirmat inca o data faptul ca ofiterii de politie in mare
parte sint de parerea ca consumatorii de droguri sint rareori discriminati in domeniile educatie, sa-
natate, asistenta sociald, politie si sint frecvent discriminati la angajarea in cimpul muncii.

Fiind Tntrebati in focus grupuri de ce cred ca consumatorii de droguri sint discriminati mai frecvent
la angajarea in cimpul muncii, ofiterii de politie au mentionat ca majoritatea angajatorilor doresc sa
aiba lucratori buni, responsabili si Tn niciun caz consumatori de droguri. La intrebarea de unde stiu
angajatorii ca persoanele in cauza consuma droguri, ofiterii de politie au mentionat ca majoritatea
angajatorilor cer certificate de la dispensarul narcologic la angajarea in cimpul muncii. Si daca con-
sumatorii de droguri sint luati in evidenta la dispensar, evident ca lucrurile se afla.

Ofiterii de politie din focus grupuri de asemenea au indicat ca ar fi bine ca toti angajatorii sa ceara
asemenea certificate. Tn viziunea lor, acest fapt ar contribui la stoparea raspindirii diferitor boli con-
tagioase de catre consumatorii de droguri.

Consumatorii de droguri participanti la focus grupuri au fost de alta parere decit ofiterii de politie
chestionati. Astfel, mare lor majoritate si-au dat cu parerea ca consumatorii de droguri injectabile
sint la fel de discriminati ca si Tn anii precedenti Tn majoritatea institutiilor publice: la scoal3, la poli-
clinica, la locul de munca si la politie. Din aceste considerente cei mai multi dintre ei Tncearca sa as-
cunda pe cit este posibil faptul ca sint consumatori de droguri sau ca au fost consumatori de droguri.
Unii dintre ei au mentionat ca daca angajatorul lor ar sti ca sunt consumatori de droguri ar fi eliberati
din serviciu chiar in clipa aceea.

Bdrbat, 42 de ani. Eu, nu demult, am iesit din inchisoare. Chiar ieri m-am dus sd md angajez la ser-
viciu in calitate de hamal. Prima intrebare care mi-a fost pusd a fost dacd am stat la inchisoare. Si
evident, nu am fost angajat... Cred cd ei ar fi trebuit sG-mi dea o sansd, un termen de incercare, sd
vada cit sint de capabil de a munci in acest loc, cit sint de responsabil . Nu ar trebui sd fim angajati la
serviciu n baza trecutului nostru...

Femeie, 38 de ani. Eu am Incercat sG md angajez la serviciu de mai multe ori. De fiecare datd am
ascuns cd sint consumatoare de droguri si cd sint HIV infectatd. Dacd ar fi stiut cineva despre acest
lucru, imediat as fi fost concediatd. Acum lucrez la o benzindrie de mai bine de un an. Tot timpul mi-i
fricd, nu cumva stapinii s audd de trecutul meu, de faptul cd sunt bolnavad... Desi sunt foarte respon-
sabild si imi indeplinesc toate obligatiile.

Atitudinile ofiterilor de politie fata de consumatorii de droguri

Desi, la nivel general, politistii considera ca consumatorii de droguri nu sint atit de discriminati sau
sint rareori discriminati de catre organele de politie, analiza rezultatelor cercetarii a scos in evidenta
atitudini destul de discriminatorii ale ofiterilor de politie fata de consumatorii de droguri injectabile.
Astfel, mai bine de 70% dintre ofiterii de politie au mentionat ca consumatorii de droguri sunt mai

40 Indexul opiniei personale dominante (IOPD) a fost calculat dupa formula (p-n)X (100-ne): 100,unde p — frecventa opiniilor pozitive, n — frecventa
opiniilor negative, ne — frecventa opiniilor neutre. Indexul variaza pe o scara de la -100 pind la 100. Cu cit indexul este mai aproape de 100 cu atit
nivelul de discriminare este mai mic si viceversa.
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curind infractori decit victime. Acest fapt a fost subliniat de nenumarate ori si in focus grupurile
organizate cu ofiterii de politie la Balti si la Chisindu. 73% din ofiterii de politie au mentionat ca per-
soanele consumatoare de droguri sint singurele vinovate de acest fapt.

Tnacelasitimp, 63% dintre ofiterii de politie asociazd consumatorii de droguri cu criminalii, mentionind
ca majoritatea acestor persoane au un trecut criminal, iar peste 40% din ofiterii de politie au opinat
ca majoritatea infractiunilor comise in orasele lor sint legate de consumatorii de droguri.

De asemenea, 59% din ofiterii de politie considera ca majoritatea consumatorilor de droguri sint
infectati cu hepatitele virale B si C, iar 57% - ca majoritatea consumatorilor de droguri sint infectati
cu HIV si cu infectii sexual transmisibile. Astfel, 1/3 din ofiterii de politie chestionati si-au dat cu
parerea ca majoritatea femeilor consumatoare de droguri sint lucrdtoare ale sexului comercial. (Di-
agrama 23).

Diagrama 23. Opiniile ofiterilor de politie despre consumatorii de droguri, %
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Astfel, 39% din ofiterii de politie chestionati au mentionat ca sint mai curind de acord sau total de
acord cu faptul ca banii cheltuiti pentru prevenirea consumului de droguri sint irositi fara rost, 54%
au indicat ca mai curind nu sint de acord sau nu sint total de acord cu aceasta, si 7% au indicat ca
nu stiu. Tn discutiile n focus grupuri, marea majoritate a politistilor au mentionat c3 este foarte
important ca masurile de prevenire a consumului de droguri sa fie implementate cit mai devreme,
incepind cu institutiile de Tnvatamint — gradinita, scoala.

De asemenea, 90% din respondenti au opinat ca fiecare cetatean trebuie sa aiba acces la tratamen-
tul antidrog gratuit. Desi in timpul interviurilor 68% din cei chestionati au mentionat ca ei considera
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ca consumatorii de droguri pot fi tratati medical si doar fiecare al patrulea a indicat ca ei nu pot fi
tratati, in timpul discutiilor in focus grupuri marea majoritate a participantilor au indicat ca ei nu cred
ca consumatorii de droguri pot fi tratati si ca, Tn activitatea lor de politisti, cunosc doar citeva cazuri
cind consumatorii de droguri s-au dezis de consum pentru o perioada de timp, dupa care iarasi
au revenit. Cota foarte redusa a persoanelor care s-au tratat de consum de droguri sau care pot fi
tratate se datoreaza, in viziunea politistilor, atit lipsei unor servicii bune de reabilitare in Republica
Moldova, cit si nivelului Tnalt de discriminare a consumatorilor de droguri si oportunitatilor reduse
de incluziune sociala a acestora.

Persoanele consumatoare de droguri, de asemenea, au mentionat in focus grupuri ca au putini
cunoscuti care s-au tratat de aceasta boala. In viziunea lor, totul depinde de vointa personala.

Bdrbat, 45 de ani. Eu cunosc citeva cazuri cind aceste persoane s-au tratat. Dar aceasta nu inseamnd
cd s-au tratat definitiv — nu consumd droguri pind la un timp. Un bdrbat nu a consumat droguri timp
de opt ani. Si-a dezvoltat o afacere proprie. Avea o masind de lux. Ceva s-a intimplat in viata lui — a
vindut masina si toti banii i-a dat pe droguri.

Femeie, 35 de ani. Se spune cd nu existd fosti consumatori de droguri. Unii pot ramine treji dacd au o
motivatie puternicd, sint socializati, bine integrati in societate. Si aceastd stare se poate transforma
in una permanentd. Dacd persoana se simte exclusd, izgonitd de peste tot, ea nu se poate mentine
mult timp. Acesti oameni se simt bine doar in cercul lor de prieteni si cunoscuti.

Cu referire la sanctiunile aplicate consumatorilor de droguri, 77% din ofiterii de politie au mentionat
ca sint mai curind de acord sau total de acord cu faptul ca consumatorii de droguri trebuie sa aiba
posibilitatea de alegere de a fi privati de libertate sau de a merge la tratament, 19% au indicat ca
nu sunt de acord cu aceasta si 4% - nu stiu. Tn timpul discutiilor in focus grupuri, participantii au
mentionat ca de cele mai multe ori consumatorii de droguri aleg amenda sau privatiunea de liberta-
te si nicidecum tratamentul. Fiind Tntrebati de ce se intimpla acest lucru, participantii la focus grup
au mentionat ca din cauza conditiilor proaste de la spitalele Tn care ei pot sa se trateze. Totodata,
majoritatea participantilor la focus grupuri si-au dat cu parerea ca ar trebui schimbata legislatia pen-
tru a avea posibilitatea de a trimite consumatorii de droguri la tratament fortat.

Consumatorii de droguri injectabile, de asemenea, au mentionat ca accesul lor la tratament este
foarte limitat.

Bdrbat, 48 de ani. Conform Codului administrativ, statul isi asuma obligatia de a acorda ajutor me-
dical consumatorilor de droguri, si anume: detoxifiere, tratament medicamentos, suport psiholo-
gic, integrare in societate. In prezent, toate aceste servicii sint lipsd. Si din aceste considerente ne
simtim foarte discriminati. Si politistii cunosc acest lucru si ne discrimineazd si mai mult. Noi zicem,
sd decriminalizim consumul de droguri, politia sd se ocupe de distribuitorii de droguri, iar Ministerul
Sdndatdtii sd se ocupe de noi, cei care consumdm, sd dezvolte servicii, sd ne ajute sd ne detoxifiem
fdra mari dureri. S se ocupe de noi psihologii, sG ne ajute sd ne gdsim un loc de muncad potrivit, sd
fim utili societdtii.

Riscurile percepute de catre ofiterii de politie in confruntarea cu consumatorii de droguri.

89% din ofiterii de politie chestionati considera confruntarea lor cu consumatorii de droguri mai
curind periculoasa sau foarte periculoasa, 9% - mai curind nepericuloasa, deloc periculoasa si 2% nu
au oferit un raspuns (Diagrama 24).
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Diagrama 24. Gradul de risc perceput de catre ofiterii de politie in confruntarea lor cu consumatorii
de droguri, %
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Fiind Tntrebati de ce considera periculoase confruntarile lor cu consumatorii de droguri, circa 70%
din ofiterii de politie au mentionat ca ei te pot impunge intentionat cu seringa sau cu un alt obiect
ascutit infectat pentru a te infecta de niste boli periculoase, 69% au indicat ca te poti infecta de la ei
de tuberculoza, 59% considera ca consumatorii de droguri sint foarte agresivi, fiecare al doilea res-
pondent a indicat ca te poti molipsi de la ei de hepatitele virale B si C sau de HIV. 14% considera ca te
poti molipsi de la consumatorii de droguri de infectii sexual-transmisibile (Diagrama 25).

Diagrama 25. Riscurile percepute de catre ofiterii de politie ca rezultat al confruntarii cu consuma-
torii de droguri, %
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Fiind Intrebati daca cunosc cazuri concrete cind colegii lor s-au infectat de la consumatorii de dro-
guri de diferite boli infectioase, 53% au mentionat ca nu cunosc asemenea cazuri, 28% au indicat
ca cunosc cazuri cind colegii lor s-au infectat de tuberculoza, 5% au mentionat ca cunosc cazuri cind
cineva s-a infectat de hepatitele B si C si 4% au mentionat ca cunosc cazuri cind cineva s-a infectat cu
HIV, 15% nu au dorit sa raspunda sau au indicat ca nu stiu (Diagrama 26).

Diagrama 26. Ponderea ofiterilor de politie care cunosc cazuri de infectare a colegilor lor cu HIV,
hepatite B si C sau tuberculoza de la CDI,%
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Fiind Tntrebati daca politistilor le este frica sa nu se infecteze de diferite boli contagioase de la con-
sumatorii de droguri, opiniile celor din urma s-au dispersat. Astfel, femeile au mentionat ca ofiterii
de politie nu se tem sa se infecteze de la ei de boli contagioase deoarece atunci cind sunt aduse la
politie, ele sunt obligate sa dea analize de singe pentru a vedea daca nu au HIV sau hepatita virala,
sau alta boald contagioasa. Si atunci ofiterii de politie sint siguri ca nu se pot infecta de ceva de la
ele. in acelasi timp, barbatii au mentionat c3 ofiterii de politie se tem foarte mult de ei, si in speci-
al de faptul sa nu se infecteze de HIV. Deseori pentru a evita loviturile in fata, barbatii CDI le spun
ofiterilor de politie ca ei sunt HIV pozitivi. Un CDI a povestit un caz cind el si prietenul lui care avea
tuberculoza de forma deschisa au fost arestati si au fost lasati sa stea o noapte intreaga pe podeaua
rece de ciment la inchisoare. A doua zi, ei i-au spus politistului ca unul din ei are tuberculoza in forma
deschisa. Politistii s-au speriat si i-au eliberat imediat.

Distanta sociala dintre politie si consumatorii de droguri

Pentru a masura distanta sociala dintre respondenti si consumatorii de droguri au fost puse mai
multe intrebari privind atitudinea majoritatii oamenilor si atitudinea personala a respondentilor fata
de fostii consumatori de droguri.

Tn urma cercetdrii am constatat ca 67% dintre ofiterii de politie mai curind sint de acord /sint de
acord totalmente cu faptul ca majoritatea oamenilor cred ca fostii consumatori de droguri sint la fel
de inteligenti ca si alti oameni, 20% au indicat ca mai curind nu sint de acord/ nu sint deloc de acord
cu acest fapt, si 13% - nu au putut oferi un raspuns.
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Pe de alta parte, 55% dintre ofiterii de politie mai curind sint de acord/ sint totalmente de acord cu
faptul ca majoritatea oamenilor ar accepta un fost consumator de droguri in calitate de prieten, 27%
- mai curind nu sint de acord / nu sint totalmente de acord cu acest fapt si 18% nu au putut oferi un
raspuns.

Totodata, 40% dintre respondenti mai curind sint de acord/ sint total de acord cu faptul ca majori-
tatea oamenilor ar avea incredere intr-un fost consumator de droguri ca si in oricare alta persoana,
44% - mai curind nu sint de acord/ nu sunt totalmente de acord cu acest fapt si 16% nu au oferit un
raspuns.

n acelasi timp, 39% dintre respondenti sint mai curind sau total de acord cu faptul c& angajatorii
ar angaja in cimpul muncii un fost consumator de droguri injectabile daca acesta ar corespunde
pozitiei, 41% - mai curind nu sint de acord / nu sint totalmente de acord cu acest fapt si 20% nu au
oferit un raspuns.

Doar 18% dintre respondenti sint mai curind sau total de acord cu faptul ca majoritatea oamenilor
ar accepta un fost consumator de droguri in calitate de invatator in clasele primare, 68% - mai curind
nu sint de acord/ nu sint totalmente de acord cu acest fapt si 18% nu au oferit un raspuns (Diagrama
27).

Diagrama 27. Perceptiile ofiterilor de politie privind atitudinea majoritatii oamenilor fata de fostii
consumatori de droguri injectabile, %
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Fiind intrebati daca ei personal ar accepta sa spuna oamenilor din jur ca un membru al familiei este
consumator de droguri injectabile, doar 16% au dat un raspuns afirmativ, 57% au mentionat ca nu
ar accepta si 27% nu stiu.

40% din respondenti ar accepta sa fie prieteni cu un fost consumator de droguri injectabile, 34% - nu
ar accepta si 26% nu stiu.

31% din respondenti ar accepta sa fie colegi de serviciu cu un fost consumator de droguri, 40% - nu
ar accepta si 29% nu stiu.

9% ar accepta ca un membru al familiei sa se casatoreasca cu un fost consumator de droguri, 68%
- nu ar accepta si 23% nu stiu.

7% ar accepta ca un fost consumator de droguri sa aiba grija de copilul lui, 77% - nu ar accepta si 17%
nu stiu (Diagrama 28).

Diagrama 28. Gradul de acceptare a fostilor CDI de catre ofiterii de politie , %
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Il

n baza rdspunsurilor obtinute, am elaborat un indicator integrat de acceptare de catre ofiterii de
politie a fostilor consumatori de droguri. Indicatorul integrat de acceptare reprezinta ponderea
politistilor care ar accepta sa spuna oamenilor din jur ca un membru al familiei este consumator de
droguri, ar accepta sa fie prieten cu un fost consumator de droguri, ar accepta sa fie coleg de servi-
ciu cu un fost consumator de droguri, ar accepta ca un membru al familiei sa se casatoreasca cu un
consumator de droguri, ar accepta ca un fost consumator de droguri sa aiba grija de copilul lui.

Conform analizei datelor, indicatorul integrat de acceptare a fostilor consumatori de droguri de catre
ofiterii de politie este de 21%, ceea ce inseamna ca doar fiecare al cincilea ofiter de politie ar accepta
fostii consumatori de droguri in calitate de colegi, prieteni, membri ai familiei, ingrijitori ai copiilor sai.

Unele stereotipuri ale respondentilor privind consumatorii de droguri injectabile

Respondentii au fost rugati sa mentioneze cum sint denumiti mai frecvent consumatorii de dro-
guri in mediul ofiterilor de politie . Ca rezultat, au fost obtinute urmatoarele raspunsuri: narcomani
(59%), persoane consumatoare de droguri (11%), noric (9%), narcoza (5%), nirpa, om bolnav, bolnav
de SIDA, narisii — 5%.

De asemenea, respondentilor li s-a cerut sa-si dea cu parerea privind etnia careia ii este caracteristic
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mai mult consumul de droguri injectabile. Astfel, 66% dintre respondenti au mentionat ca consumul
de droguri injectabile nu este caracteristic doar unei etnii, 18% - au mentionat ca consumul de dro-
guri injectabile este caracteristic mai mult romilor, 10% - rusilor. Cu referire la celelalte etnii, nu a fot

obtinut nici un raspuns (Diagrama 29).

Diagrama 29. Perceptiile respondentilor privind etniile pentru care este caracteristic consumul de
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Atitudinile ofiterilor de politie fata de programele de reducere a noxelor

Opiniile ofiterilor de politie despre schimbul de seringi in mediul consumatorilor de droguri s-au di-
vizat in felul urmator: fiecare al doilea ofiter de politie considera ca acest program este mai curind o
metoda de prevenire a raspindirii HIV, 22% - ca schimbul de seringi mai curind contribuie la sustinerea
si raspindirea consumului de droguri si 23% nu au putut oferi un raspuns (Diagrama 30).

Diagrama 30. Opiniile ofiterilor de politie privind schimbul de seringi in mediul consumatorilor de

droguri, %
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E cazul sa mentionam ca majoritatea participantilor la focus grup din orasul Balti au mentionat
importanta programului de schimb de seringi pentru prevenirea raspindirii HIV si au opinat ca acest
program ar trebui sa continue. Tn cazul participantilor la focus grupul din Chisindu, desi majoritatea
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au mentionat importanta unor asemenea programe, nici unul din ei nu cunostea despre faptul ca
programul de schimb de seringi este implementat in Republica Moldova.

Majoritatea consumatorilor de droguri participanti la focus grupuri au mentionat ca ofiterii de politie
stiu despre programul de schimb de seringi, dar nu intotdeauna sustin acest program de facto. Dese-
ori, prin actiunile lor, ei Impiedica efectuarea schimbului de seringi. Multi ofiteri de politie incearca
sa urmareasca lucratorii outreach pentru a afla mai multa informatie despre consumatorii de dro-
guri. Uneori chiar, se adreseaza deschis acestor lucratori dupa informatie despre adresele consuma-
torilor de droguri. Lucratorii outreach sunt supusi uneori perchezitiilor la domiciliu. O femeie care
distribuie seringi a spus ca, odata, cativa ofiteri de politie au observat ca ea duce o punga cu seringi
si au oprit-o sa vada pentru ce a procurat ea atatea seringi. Ea le-a povestit, ei insa oricum au efec-
tuat perchezitie la domiciliu si au insistat sa le ofere informatie mai in detaliu cui anume distribuie
ea seringile.

Femeie, 35 de ani. Ei ne verificd deoarece ei stiu cu precizie cd noi poseddm informatie concretd des-
pre consumatorii de droguri, adresele lor etc. Ne intreabd de unde sint seringile, unde lucrdm, in ce
constd lucrul nostru. Si uneori ne cer adrese... chiar in schimbul unor sume de bani.

Bdrbat, 40 de ani. Ultimul caz din raionul C. Politia i-a spus persoanei care distribuia seringi cd, daca
nu oferd informatie despre adrese concrete, atunci ei vor face asa ca nici un consumator de droguri
sd nu vind dupd seringi, vor sta si Ti vor prinde la punctul de schimb de seringi.

Femeie, 40 de ani. Dupd astfel de cazuri cu politia, multi consumatori de droguri nu mai doresc sd
vind la seminare, la lectii. Uneori politia incearcd sd 7i agate si la policlinicd, unde iau metadond, da-
rdmite la seminare. Este foarte greu sd-i convingem sd vind.

Cu referire la accesul consumatorilor de droguri la programul de tratament de substitutie cu me-
tadona, fiecare al doilea ofiter de politie chestionat a mentionat ca acesta mai curind contribuie
la eficientizarea controlului asupra consumului de droguri. Fiecare al patrulea respondent este de
parerea ca acest program mai curind contribuie la Tncurajarea deschisa a consumului de droguri.
Totodatd, 23% din cei chestionati nu au putut oferi un raspuns concret (Diagrama 31).

Diagrama 31. Opiniile ofiterilor de politie despre accesul consumatorilor de droguri la programul
de tratament de substitutie cu metadona, %
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Parerile ofiterilor de politie participanti la focus grupuri de asemenea s-au divizat. Astfel, practic fie-
care al treilea a mentionat ca acest program contribuie la reducerea cantitatii de droguri consumata
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de catre persoanele care consuma droguri. Totodatd, mai bine de 2/3 din participantii la focus grup
au indicat ca nu cred in eficienta acestui program. In viziunea lor, o buna parte dintre consumatori se
inscriu in program cind nu au bani pentru a procura droguri. De asemenea, ei considera ca majorita-
tea consumatorilor de droguri inscrisi Tn program mai consuma pe ascuns si alte droguri.

Opiniile consumatorilor de droguri privind programul de substitutie cu metadond, de asemenea,
s-au dispersat. Astfel, femeile in majoritate au mentionat ca substitutia cu metadona este eficienta
si ca Intr-adevar te poti debarasa de consumul de droguri daca respecti conditiile si daca nu utilizezi
in paralel si alte droguri.

Femeie, 42 de ani. Eu consum metadond. Nu caut alte droguri. Eu pot sG muncesc si vreau sa trdiesc
mai bine. Vreau sd am o cosmeticd bund, haine bune etc. Substitutia cu metadond mi-a dat o sansd.
Sunt angajatd in cimpul muncii. Md ocup de familie. Pentru mine metadona este suficientd si eu nu
mai caut alte droguri.

Barbatii consumatori de droguri, in mare majoritate, nu sustin programul cu metadona, considerind
ca consumul de metadona doar agraveaza situatia. Metadona, in viziunea lor, este mai tare decit
opiumul. Si ca ei nu cunosc asemenea cazuri cind consumatorii de droguri s-ar fi simtit mai bine daca
ar fi trecut pe metadona. Dupa parerea lor, substitutia cu metadona este o simpla amageala pentru
a putea controla mai usor consumul de droguri si persoanele care utilizeaza drogurile

Atitudinile ofiterilor de politie fata de sanctiunile aplicate consumatorilor de droguri

Majoritatea ofiterilor de politie (75%) considera ca sanctiunile aplicate in prezent consumatorilor
de droguri din Republica Moldova conform legislatiei in vigoare sint prea usoare. 20% au indicat ca
sanctiunile sint pe potriva infractiunilor, 1% - ca sanctiunile sunt prea aspre si 4% nu au putut oferi
un raspuns concret (Diagrama 32).

Diagrama 32. Opiniile ofiterilor de politie despre sanctiunile aplicate conform legislatiei RM per-
soanelor care cultiva, procura sau pastreaza droguri injectabile in cantitati mici pentru uz perso-
nal, %
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Fiind intrebati ce pedepse ar aplica ei personal consumatorilor de droguri prinsi cu doze mici pentru
uz personal, daca ar avea putere de decizie, 37% au indicat tratament fortat, 24% - privatiune de
libertate (pina la un an, 1-2 ani sau chiar 3-4 ani), 20% - tratament benevol si resocializare, 6% - mun-
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ca neremunerata in folosul comunitatii, 4% - amenda. Asadar, de fapt, 61% din politisti au militat
pentru pedepse fortate (tratament fortat, privatiune de libertate) si doar fiecare al treilea — pentru
pedepse umane, cum ar fi munca neremunerata in folosul comunitatii, amenda, tratamentul bene-
vol (Diagrama 33).

n timpul discutiilor in focus grupuri, marea majoritate a ofiterilor de politie participanti, de aseme-
nea, au mentionat ca sanctiunile mai umane, cum ar fi munca neremunerata in folosul comunitatii,
tratamentul benevol de resocializare etc., nu functioneaza, si au optat pentru inasprirea pedepselor.

Ofiter de politie , 45 de ani. Am avut un caz, sectorul judecdtoresc a trimis hirtiile la primdrie, pri-
mdria a trimis interpelare inapoi cd el timp de o lund nu s-a prezentat si executorul judecdtoresc a
facut interpelare la biroul de probatiune si i-a schimbat mdsura de reprimare in 60 de zile de arest.
Dar acestea sint cazuri foarte rare, in mai multe cazuri ei sunt sanctionati de instanta de judecatd cu
suspendarea pedepsei penale pe un an, jumdtate, doi conditionat.

Ofiter de politie, 32 de ani. Eu ma gandesc ca trebuie schimbata legislatia, pedeapsa sa fie pentru
acelasi proces-verbal, cum este, de exemplu, pentru huliganism — pana la 1000 de lei sau pentru
injurie — pana la 1200 de lei, fix asa trebuie sa fie si aici...

Mai bine de 90% dintre ofiterii de politie participanti la focus grup au mentionat ca privatiunea de
libertate ar fi o sanctiune pe potriva pentru consumatorii de droguri, desi tot ei au mentionat ca nu
au intilnit cazuri in practica lor cind consumatorii de droguri, care au fost privati de libertate, s-ar fi
dezis de consumul de droguri. Participantii la focus grupuri considera privatiunea de libertate drept
o sanctiune pentru consumul de droguri, care este in viziunea lor o activitate criminala, si nu o boala.

Diagrama 33. Opiniile ofiterilor de politie referitor la sanctiunile pe care ei le-ar aplica persoanelor
prinse cu doze mici de droguri pentru uz personal, daca ar avea o asemenea posibilitate, %
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Opiniile ofiterilor de politie despre masurile intreprinse de politie in combaterea produ-
cerii, pastrarii si consumului de droguri

2/3 dintre ofiterii de politie considera foarte eficiente/mai curind eficiente masurile intreprinse de
politia din orasul lor in lupta cu producerea, padstrarea sau raspindirea drogurilor injectabile, fiecare
al cincilea respondent — mai curind ineficiente, deloc eficiente si 8% au indicat ca nu stiu (Diagrama
34).
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Diagrama 34. Opiniile ofiterilor de politie privind eficienta masurilor intreprinse de politia din
orasul lor in lupta cu producerea, pastrarea si raspindirea drogurilor injectabile, %
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Cu referire la masurile necesare de intreprins pentru a mari eficienta activitatii politiei in combaterea
producerii, pastrarii si raspindirii drogurilor injectabile, mai bine de 90% din cei chestionati considera
necesar de a Thaspri pedepsele aplicate pentru producatorii si distribuitorii de droguri, de a implica
mai activ pedagogii, familia, medicii, de a incepe educatia de prevenire a consumului de droguriinca
din scoald, de a perfectiona legislatia in domeniu. De asemenea, 87% din cei chestionati sint de pa-
rerea ca ofiterii de politie trebuie sa fie focusati mai mult pe producatorii si distribuitorii de droguri
decit pe consumatorii de droguri. 79% din respondenti au opinat ca ofiterii de politie ar trebui mai
bine instruiti, iar 65% cred ca consumatorii de droguri injectabile ar trebui privati de libertate pentru
0 mai mare perioada de timp (Diagrama 35).

Diagrama 35. Opiniile ofiterilor de politie privind masurile care ar trebui intreprinse pentru a mari
eficienta politiei din oras in combaterea producerii, pastrarii si raspindirii drogurilor injectabile,%
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Capitolul V
COMPORTAMENTUL POLITIEI FATA DE CONSUMATORII DE

DROGURI INJECTABILE

Frecventa confruntarii ofiterilor de politie cu consumatorii de droguri injectabile

Mai bine de jumatate dintre ofiterii de politie au mentionat ca se intilnesc cu consumatorii de dro-
guri injectabile destul de frecvent. Astfel, fiecare al treilea ofiter de politie a mentionat ca se con-
fruntd cu consumatorii de droguri in fiecare zi sau de citeva ori pe saptdmina. in acelasi timp, 37% au
indicat ca se intilnesc cu consumatorii de droguri de citeva ori pe luna, iar fiecare al cincilea — o data
la citeva luni. Doar 14% din cei chestionati au indicat ca nu s-au confruntat niciodata cu consumatorii
de droguri sau au refuzat sa raspunda (Diagrama 36).

Diagrama 36. Frecventa confruntarii ofiterilor de politie cu consumatorii de droguri injectabile,%
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Fiind intrebati cind s-au confruntat ultima data cu consumatorii de droguri, 12% au mentionat ca
saptamina aceasta, fiecare al treilea respondent — saptamina trecutd, 28% - acum o luna, fiecare al
patrulea —acum citeva luni, 8% nu stiu/non raspuns (Diagrama 37).

Diagrama 37. Distribuirea respondentilor in functie de perioada cind s-au confruntat ultima data
cu consumatorii de droguri,%
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Referitor la comportamentul ofiterilor de politie fata de consumatorii de droguri, respondentii Tn
mare majoritate considera ca colegii lor au un comportament profesional adecvat. Astfel, peste 70%
din respondenti si-au dat cu parerea ca colegii lor nu retin consumatorii de droguri daca nu este
necesar, nu folosesc cuvinte indecente la adresa consumatorilor de droguri. Peste 80% considera ca
colegii lor nu divulga datele confidentiale privind persoanele consumatoare de droguri si nu se com-
porta urit cu consumatorii de droguri retinuti. Mai bine de 90% din cei chestionati sint de parerea ca
politistii nu aplica forta fizica daca nu este necesar fata de consumatorii de droguri.

Doar fiecare al cincilea ofiter de politie a indicat ca colegii lui pot retine consumatorii de droguri
injectabile chiar daca nu este necesar. 15% au indicat ca unii ofiteri de politie folosesc cuvinte inde-
cente la adresa consumatorilor de droguri, 11% au opinat ca unii ofiteri de politie pot divulga date
confidentiale si doar 5% au indicat ca unii colegi se comporta urit cu consumatorii de droguri retinuti
si ca acestia chiar aplica forta fizica Tn conditiile in care acest fapt nu este necesar (Diagrama 38).

Diagrama 38. Perceptiile respondentilor despre comportamentele ofiterilor de politie fata de con-
sumatorii de droguri, %
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Opiniile consumatorilor de droguri despre comportamentul ofiterilor de politie fata de ei difera radi-
cal de cele ale politistilor chestionati. Astfel, desi majoritatea consumatorilor de droguri participanti
la focus grupuri au mentionat ca comportamentul ofiterilor de politie fata de ei s-a schimbat putin
spre bine Tn ultimii cinci ani, totusi, ei continua sa fie nemultumiti de actiunile acestora. Conform
opiniilor lor, politistii ii trateaza mai curind ca infractori decit ca victime. Deseori ii retin fara nici un
motiv, Ti obliga sa se duca la dispensarul narcologic pentru expertiza, desi nu au nici un drept sa-i
constranga.

Bdrbat, 49 de ani. Politistii te retin uneori fard motiv si te duc la dispensarul narcologic pentru anali-
ze. Verificd dacd ai consumat sau nu droguri. Dacd se adevereste cd nu ai consumat si este ora doud
noaptea, este problema ta cum ajungi acasd. Dacd ai consumat, te retin si incd trebuie sa pldtesti si
analiza — 180 de lei.

Bdrbat, 35 de ani. Consumatorii de droguri deseori nu isi cunosc drepturile. Politistul nu are dreptul
sd constringd persoand sd facd expertiza la droguri, el poate doar sa-i propund. De cele mai multe
ori, stiti cum se desfdsoard situatia? Politistul ii radsuceste miinile si il duce la expertizd, iar el nu stie
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cd poate sd refuze. Cunosc cazuri cind persoanele care au refuzat sa se ducd la expertizd au fost
sanctionate. Fdrd proces-verbal, fard martori etc. Au pldtit 2000 de lei.

Consumatorii de droguri au vorbit cu groaza despre evidenta la dispensarul narcologic. In viziunea
lor. Ei au mentionat ca tratamentul la dispensar este oribil si ca este mai convenabil sa stai la inchi-
soare, decit sa fii trecut in evidenta. Totodata, ei au spus ca este foarte dificil sa te scoti de la aceasta
evidenta. Pentru aceasta trebuie sa vii regulat la dispensar si sa dai probe pentru a demonstra ca
nu mai consumi droguri. lar fiecare vizita la dispensar costa bani, pe care nu fiecare consumator de
droguri i are.

Bdrbat, 49 de ani. Este suficient doar sd stai la evidentd in calitate de consumator de droguri. Si atunci
esti obligat sa te prezinti requlat la dispensarul narcologic — pentru lucrul profilactic — dai analize de
singe, de urind. Astfel, esti verificat dacd nu ai consumat droguri. Ei iti dau o recipisd, pe care trebuie
s-o0 prezinti politistului de sector. Si au inventat — o vizitd la dispensar e 18 lei. Dar eu de unde sd iau
de fiecare datd acesti bani, dacd pensia mea lunard este de 80 de lei? Odatd eu si prietenul meu am
refuzat sd pldtesc acesti bani. Si politia ne-a inchis. Am stat o noapte si am dormit pe podeaua de
ciment. Eu ca eu, dar prietenul meu era bolnav de tuberculozd in formd deschisd. Cind ne-am dus din
nou la dispensar, eu le-am spus tot ce cred despre ei. Ne-au venit in intimpinare, ne-au spus cd, dacd
avem politd de asigurare, putem sd nu pldtim acesti 18 lei. Oricum, chiar si pentru acelasi certificat/
adeverintd pe care ne-o dau — trebuie sd aducem hirtie — s-o tipdreascd, cd ei nici hirtie nu au. Dar un
pachet de hirtie costd 50 de lei. Slava Domnului cG m-am scos de la aceastd evidentd...

Consumatorii de droguri au mentionat ca deseori ei sunt supusi perchezitiilor la domiciliu, fara un
aviz preliminar, cu scopul de a gasi droguri. Acest lucru se intampla chiar de fata cu copiii, fapt ce i
intimideaza foarte mult. Uneori ofiterii de politie incearca sa sustraga informatii despre alti consu-
matori de droguri prin diferite siretlicuri sau chiar prin metode de santaj psihologic si de forta fizica.

Femeie, 30 de ani. Politistii ne retin si ne cer informatie despre alti consumatori de droguri. Pentru
ce? Au plan de descoperire a infractiunilor. De fapt, unii politisti sint ei insisi distribuitori de droguri.
Ei controleazd tot. Ei sunt ,crisa”.

Femeie, 29 de ani. Politistii nu pot trece pe lingd noi fard sd ne agate. leri stdteam la bar, beam o
cafea. A intrat un politist, il cGuta pe cineva. M-a intrebat — unde este Vasea, de exemplu. I-am spus
cd nu stiu. Mi-a zis sd-i transmit cd dacd il gaseste, il omoarad. Uite asa, pur si simplu.

Unii consumatori de droguri participanti la focus grupuri au spus ca daca se intimpla vreo infractiune
in cartier sau Tn raion, ei sunt perchezitionati si anchetati in primul rind, iar uneori chiar li se incrimi-
neaza pe nedrept comiterea acestor infractiuni.

Bdrbat, 35 de ani. In raionul nostru, cineva a spart masina sotiei unui politist si i-a furat magnitola. Si
el a hotarit sa verifice toti consumatorii de droguri din raion. Am nimeri si eu cu prietenul meu. Mie
mi-a dat 8 zile de arest, iar prietenului meu — 10. Eu am iesit de sub arest, iar politistul imi spune cd eu
trebuie sa procur magnitola, de altfel, prietenul meu va sta inchis multd vreme. Am vindut televizorul
si am cumpdrat magnitola cerutd, desi noi nu eram vinovati cu nimic...

Atit barbatii, cit si femeile consumatoare de droguri au mentionat ca deseori consumatorii de dro-
guri sint arestati pentru infractiuni mai mici, dar sunt fortati de catre ofiterii de politie sa-si asume
si alte infractiuni comise in cartierul sau raionul respectiv. Ei considera ca politia face acest lucru
pentru a atinge indicatorul infractiunilor descoperite.

Barbat, 42 de ani. Am un cunoscut care consuma droguri. A comis o infractiune si lui i-au spus ca
il asteapta cinci ani de inchisoare. Totodata, i-au zi sa ajute politia, ca ei il vor ajuta pe el. I-au zis,
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oricum iti vor da cinci ani, asuma-ti Tnca vreo cateva episoade si vei trai in inchisoare ca un rege.
Toata ziua te vei distra cu tramadol. Unt, slanina, tigari — vei avea de toate. Si ei il luau in teren la
experimente de judecatd. 1i dddeau un pumn de pastile tramadol si el confirma tot ce spuneau ei.
Asa a ajuns s3 fie judecat conform unui articol destul de serios — i-au dat 11 ani. in loc de cinci. I-a
fost vesel.

Focus grupurile au scos in evidenta faptul ca majoritatea consumatorilor de droguri nu cunosc
schimbarile din legislatie si faptul ca, daca politia identifica la ei droguri in cantitati mici pentru uz
personal, ei nu risca sa fie pedepsiti sau privati de libertate. Chiar si cei care cunosc acest lucru au
mentionat ca este foarte dificil sa argumentezi, inclusiv in cazul cantitatilor mici, cd acestea sunt
strict pentru uz personal, si nu pentru distribuire. Totodata, este dificil sa demonstrezi cantitatea
exacta a drogurilor identificate.

Bdrbat, 45 de ani. Noi sintem pentru decriminalizarea consumului de droguri. Mdrimea legald a unei
doze de droguri trebuie sd fie mdritd mdcar de 5 ori. De ce? De exemplu, doza minimé de consum
conform tabelului sintetic este de 0.99. Dacad as lua un cub — as risca sd fiu pedepsit conform Codului
penal. Dar eu sint nevoit sd iau de la punctul de distributie 3 cubi, deoarece doza mea zilnicd de con-
sum este de 3 cubi. Eu cred cd ar trebui de inceput cu schimbarea legislatiei, in primul rind. Consuma-
torul de droguri este clientul institutiilor de sdndtate publicd, si nu al celor de interne.

Bdrbat, 42 de ani. Deseori la expertizd cantitatea drogurilor este mdsuratd in forma lichidd, si nu in
forma uscatd. Dacd ar fi eliminatd apa din aceste droguri, substanta uscatd ar cintdri mult mai putin
si nu ar fi suficientd nici chiar pentru aplicarea pedepselor administrative, nemaivorbind de cele pe-
nale.

Unii consumatori de droguri au mentionat ca uneori ofiterii de politie, chiar daca identifica la ei
cantitati mici de droguri, pot sa le strecoare chiar ei cantitati aditionale de droguri, spunindu-le ca
oricum nimeni nu-i va crede pe consumatorii de droguri, deoarece ei nu pot fi crezuti.

Femeie, 35 de ani. Am avut un vecin la etajul intii, din politie. El impreund cu niste colegi de ai lui au
gasit o plantatie de marijuana. Eu stdteam in curtea casei, era primdvard. Vecinul impreund cu alti
citiva politisti, care stiau cd am fost judecatd pentru droguri, s-au apropiat de mine si mi-au propus
sa consum marijuana. Nu au trecut nici 15 minute, cind el mi-a zis cd, gata, m-au prins. Ce inseamnd
»m-au prins”? Au cintdrit marijuana pe care ei insisi mi-au dat-o — 0,52 grame. Asa m-au judecat
pentru 0,52 grame.

Femeie, 30 de ani. Eu am avut doud cazuri penale falsificate. Primul, era prin 2006, mergeam pe
stradd si s-au apropiat doi politisti — un bdrbat si o femeie. Pind cind discutam cu bdrbatul, femeia a
reusit sG-mi pund in geantd o seringd cu trei cubi de mac. M-au inchis. A fost judecata. Mi-au dat 30
de zile in preventoriu si apoi inchisoare. Am scris in toate instantele posibile. Am cerut elementar sd
ia amprentele de pe seringd. In final au luat, dar au spus cd nu se intelege nimic. Am stat in inchisoare
8 luni. Si mi-au pus si amendd — 13 mii de lei. La judecatd au fost chemati cei doi — ei au continuat
sd mintd deschis cd au gdsit droguri. Pe mine nu m-a crezut nimeni — cine crede un consumator de
droguri?

Femeie, 32 de ani. Sotul meu se plimba pe stradad cu un prieten. I-a oprit politia, a cerut documentele,
dupad care i-au dus la dispensarul narcologic. Sotul meu era treaz, nu avea nimic in singe. Prietenul
lui avea Perventin, mirosea puternic de la el. Ce fac politistii? In loc sd-i strecoare droguri celui care
a consumat, le strecoard sotului meu — trei cubi. Noi am adresat scrisori peste tot. Politistii au fost
scosi din functii, si chiar au fost judecati. Evident, sotul meu intelegea cd ei vor incerca sa se razbune.
A umblat doud luni cu buzunarele cusute la toate hainele, sG prevind strecurarea de droguri.
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Consumatorii de droguri au mentionat ca unii ofiteri de politie iau mita si ei uneori pot evita arestul
daca au bani.

Bdrbat, 49 de ani. Comportamentul politistilor depinde de multe situatii. Astfel, dacd , stai in pozd”,
evident cd poti fi arestat, dacd te porti cu binisorul — pot sa-ti dea voie sa-ti continui drumul. Ai bani —
mergi mai departe, nu ai bani — ai probleme. Mai bine zis, ai alegere: ori oferi informatie, ori dai bani
sau suni un prieten. Inainte, 100 de lei erau suficienti pentru a scdpa de problemd. Acum — ai nevoie
de 100 de dolari. Uneori chiar de o mie de dolari.

Femeie, 38 de ani. Prietenul sotului meu I-a rugat sd-i cumpere putind iarbd. Peste un timp, sotul ma
sund si md roagd sd iau o sutd de dolari, sd ies in stradd si sd pun banii sub vaza de lingd crucea din
fata bisericii de lingd casd. Prietenul lui I-a trddat. ,Mentii” se tem acum de coruptie. latd cum s-au
gindit sd faca. Le era fricd sd ia banii din mind.

Bdrbat, 35 de ani. Eu mergeam pe stradd. Aveam bani, multi bani. M-au oprit si m-au intrebat ce
am cu mine. Eu le-am spus cG am bani si de unde am acesti bani. M-a intrebat dacd lucrez. Eu i-am
spus cd sunt inapt de muncd. Politistul mi-a pus conditia: sau impart banii cu el, sau md aresteazad.
Am fost nevoit sd impart banii.

Consumatoarii de droguri au mentionat ca deseori sint fortati sa semneze procesele-verbale fara a
cunoaste ce este scris acolo.

Barbat, 42 de ani. Toate procesele-verbale sunt intocmite in romand. Noi nu cunoastem limba si
deseori nu stim ce scrie acolo. Le spunem despre acest lucru si, oricum, ne pun sa semnam.

Consumatorii de droguri au mentionat ca, uneori, sunt santajati de catre ofiterii de politie cu faptul
ca vor fi lipsiti de drepturile parintesti sau ca vor fi arestati.

Bdrbat, 49 de ani. Intr-o seard, md duceam la prietena mea. Aveam o jumdtate de sticld de votcd, o
piine. Md intilneste un politist cunoscut si md intreabd unde mé duc. li rdspund. Cere adresa concre-
td. Da, desigur. Atunci mi-a spus sd merg cu el. Il intreb: pentru ce? El m-a pus sd-i ardt toate buzuna-
rele si mi-a zis cd dacd md impotrivesc md ia la politie si acolo vor gdsi tot de ce au nevoie. I-am spus
cd nu mai consum droguri. El mi-a zis cd fosti consumatori de droguri nu existad.

Bdrbat, 47 de ani. Deseori politistii ne santajeazd cu proprii nostri copii. Sotia mea a murit. Si ei mi-
au pus conditia: sau le dau informatia cerutd, sau ei cheamd pdrintii mei, imi iau copilul si ma inchid.
Un alt moment, cind vorbesc cu mine grosolan si brutal in fata copilului, ma perchezitioneazd, ma
numesc cu diferite cuvinte urite. Eu nu vreau ca copilul meu sd stie cd sint consumator de droguri.

Consumatorii de droguri, de asemenea, au mentionat ca uneori insasi politia este implicata in distri-
buirea/ comercializarea drogurilor.

Bdrbat, 32 de ani. Eu am un cunoscut, este un mare specialist in reparatia computerelor. El a fost
judecat de mai multe ori, dar numai pentru consum de iarbd. Politistii il chemau deseori sa repare
computerele lor si se rasplateau cu el cu iarbd. La inceput el nu dorea sd ia drogurile — se gindea ca
poate fi o capcand. Politistul i-a zis sd ia, sd nu se teamd, deoarece deja 6 persoane sint inchise pen-
tru acest drog. Il chemau des sd repare tehnica. Au inceput sé-I rdspldteascd deja cu heroind, mac.
Si el a devenit dependent.

Bdrbat, 42 de ani. Insdsi politia este implicatd in distribuirea drogurilor. Ei stiu foarte bine cine se
ocupd cu distribuirea drogurilor. Vezi la televizor cd au prins pe cineva cu 5 kg de hasis. A doua zi, deja
suntem sunati cd este hasis in vinzare. Ei au oamenii lor care vind droguri. De fapt, ei parcd iau bani
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de doud ori pentru droguri. Prima datd, in calitate de mitd, cind au prins pe cineva cu drogurile, si a
doua oard — cind vind aceleasi droguri altor persoane.

Bdrbat, 48 de ani. Eu locuiam la un apartament — punct de vinzare al drogurilor. De unde luam drogu-
rile nu este un secret pentru nimeni — ne ajutau politistii de la antidrog. Dupd ce vindeam drogurile,
banii trebuia sa-i impdrtim cu politistul. El stia cam ce sumd de bani ne-a rdmas noud si s-a dus la
colegul lui si i-a spus cd pot sd facd o afacere impreund si vor avea ambii bani. Tot el i-a spus colegului
unde poate gdsi droguri. Colegul lui a venit direct la noi, a gdsit drogurile si, ca sd nu fim arestati,
i-am dat si partea noastrd de bani pe care am cistigat-o dupd vinzarea drogurilor, in calitate de mita.
Ei au Tmpdrtit si acesti baniintre ei. Noi parcd ar fi trebuit sd avem bani, dar nu avem — ni i-a luat toti
politia. Si cam tot timpul e aceeasi situatie. Noi vindem si nu avem nimic, iar ei, politistii, Isi constru-
iesc case, copiii lor fac studii peste hotare, totul este bine mersi. Si au indicator bun de descoperire a
infractiunilor.

Fiind intrebati daca ofiterii de politie se comporta diferit fata de femeile consumatoare de droguri si
fata de barbatii consumatori de droguri, doar 13% dintre ofiterii de politie chestionati au mentionat
ca majoritatea politistilor sint mai politicosi cu femeile CDI decit cu barbatii si 4% au indicat ca majori-
tatea politistilor au un comportament mai ofensator fata de femeile consumatoare de droguri injec-
tabile decit fata de barbatii consumatori de droguri injectabile. Mai bine de 2/3 dintre respondenti
nu au indicat vreo diferenta In comportamentul ofiterilor de politie fata de barbatii si fata de femeile
consumatoare de droguri injectabile, iar circa 20% dintre respondenti (in medie) nu au dorit sa ras-
punda la aceasta intrebare (Diagrama 39).

Diagrama 39. Comportamentele ofiterilor de politie fata de femeile si fata de barbatii consumatori
de droguri injectabile, %

u totalmente de acord/mai curind de acord
® mai curind nu sunt de acord/deloc de acord
nu stiu/imi vine greu sa raspund

s-au intimplat cazuri cind politistii au abuzat sexual
femeile CDI retinute

majoritatea politistilor au un comportament mai
ofensator fata de femeile CDI decit fata de barbati

majoritatea politistilor sunt mai politicosi cu
femeile CDI decit cu barbatii

Consumatorii de droguri, Tnsa, au mentionat ca comportamentul politiei este diferit fata de barbati
si fatd de femei. Astfel, in cazul femeilor, ei sint mai loiali, nu utilizeaza forta fizici. Tncearca sa le
intimideze mai mult psihologic, speriindu-le ca vor fi lipsite de drepturile parintesti, ca vor anunta
asistentii sociali etc. Tn cazul barbatilor, politistii aplicd mai frecvent cuvinte njositoare, forta fizica.



COMPORTAMENTUL POLITIEI FATA DE CONSUMATORII DE DROGURI INJECTABILE

Femeie, 42 de ani. De fiecare datd, md amenintd cd ma vor lua in evidentd. Mamd, Dvs aveti trei
copii, vd vom pune la evidentd, imi zic. lar eu le spun de 15 ani deja — puneti-md. Tare as vrea sG md
tratez putin din contul statului, sG beau metadond, sd primesc ajutor umanitar. Si gata, aici se inchid.

Femeie, 36 de ani. Pe mine m-au lipsit de drepturile pdrintesti. Acum 7 ani. Copilul a fost cu mine
pind la 8 ani. Totul era bine. Pind cind am fost luatd in evidentd. Cred cd la insistenta sotului au facut
aceasta. I-au schimbat copilului pind si numele. Imi permit sd méd véd cu el. Oricum, in familia cealal-
td i se povestesc copilului istorii urite despre mine, precum cd tata si-a vindut masina si I-a cumpdrat
de la mine.

Femeie, 28 de ani. Deseori politia conlucreazd cu asistenta sociald. Persoanele de la asistenta sociald
sint uneori mai rele decit politia. O asistentd sociald din sectorul nostru nu stiu de ce m-a urit foarte
mult. Ea Tmi spunea cd o sd md lipseascd de drepturile de pdrinte, o sG-mi ia copilul. Ea m-a dat chiar
in judecatd. A inceput sa stringd documentele necesare. Dar vecinii m-au apdrat, ei au spus cd eu
am grijd de copil, il hrdnesc, il imbrac, ma plimb cu el. Educatoarele de la grddinita de copii, de ase-
menea, au spus cd copilul meu este ingrijit, iar eu md implic de fiecare datd la lucrdrile care se fac in
gradinitd: vopsit, curdtenie etc. Medicul de familie a vorbit doar de bine despre mine, a zis cd imediat
ce md cheamd la policlinicd cu copilul, de exemplu la vaccinare, eu vin. In cele din urmd, asistenta
sociald m-a ldsat in pace.

Bdrbat, 32 de ani. Politistii pot sd te retind fdrd nici un motiv si sa scrie cd te-ai impotrivit — un motiv
pentru arest. Dupd aceasta incep ,,sa lucreze” cu tine: te ridicd la etaje, te bat intre omoplati, iti pun
catusele, te spinzurd de miini etc.

Bdrbat, 38 de ani. Eu nu am auzit niciodatd cuvinte bune de la politisti. De cite ori am fost retinut,
de fiecare datd s-au comportat cu mine foarte urit, m-au injosit. La aceste interogatorii sint invitati
in mod special colaboratorii tineri, pentru a vedea cum trebuie sd se comporte cu persoanele consu-
matoare de droguri. Ei ii obligd s batd consumatorii de droguri, ca sd se deprindd, sd le vorbeascd
urft etc.

Bdrbat, 42 de ani. La politie este asa o metodd — rindunica. Bat la tdlpi, sG nu radmind urme. Si acum
se intimpld. Cunosc bdrbati care au familie, si care plingeau ardtind partea inferioard a corpului nea-
grd de vindtdi, nu albastrd, ci neagrd.

Bdrbat, 38 de ani. M-au bdtut si pe mine. Mi-au pus o carte pe cap, sd nu se vadd urmele. Si m-au
bdtut peste carte. lar eu sint persoand cu dizabilitdti.

Consumatori de droguri au mentionat cd, uneori, femeile consumatoare de droguri, in special cele
tinere, sint fortate de catre ofiterii de politie sa aiba relatii sexuale cu ei sau sa devina informatoare,
sa colaboreze cu politia.

Femeie, 27 de ani. latd un asa caz. Un bdiat cu o fatd s-au dus la un punct de distributie, dupd dro-
guri. Cind au coborit din taxi, au vazut in urma lor politistii. Au vrut sa fugd, dar politia i-a prins.
Politistul care a prins fata i-a zis sd aleagd: sau face sex oral cu el si va sta doar 10 zile in inchisoare si
va plati amendd, sau va sta mai mult timp inchisd. Fata nu a cdzut de acord. Si desigur a fost inchisa
pe mai mult timp.

Femeile consumatoare de droguri, de asemenea, au mentionat ca, uneori, ele sint supuse unor
perchezitii injositoare, de exemplu, in sin, in vagin. Aceste perchezitii, desi sint efectuate de catre
femei, deseori nu sunt efectuate in conditii decente, cu pastrarea intimitatii.
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Femeie, 42 de ani. Am avut un asemenea caz anul trecut. Eram la gara de tren si am vdzut cum
politia il aresteazd pe vecinul meu pe motiv cd, cicd, ar fi vrut sa fure gume de mestecat. Care furt?
El de abia se tinea pe picioare. Si eu am hotdrit s merg cu el ca martor, deoarece el nu a furat nimic.
O fetiscand era cu el. Ce a fdcut politia? Pe el I-au dus undeva. lar pe fetiscand... au dezbrdcat-o in
coridor goald-golutd. Doud femei inspectoare, cu mdanusi, au verificat incdltdmintea, dupd care i-au
zis sd se aplece — si au verificat-o cu aceleasi mdnusi — in vagin. Si pe mine m-au dezbrdcat si m-au
verificat. In acelasi coridor. Un bérbat politist trecea pe acolo si ne-a vézut asa goale. Eu m-am indig-
nat, iar ele nici scuze nu si-au cerut mdcar. latd asa atitudine.

Atit barbatii, cit si femeile consumatoare de droguri au mentionat ca ei ar dori sa cunoasca mai bine
legislatia cu privire la consumul si distribuirea drogurilor pentru a putea sa-si apere drepturile, Toto-
data, ei au mentionat ca ar avea nevoie de avocati in cunostinta de cauza sa le poata apara drepturi-
le. Unii fosti consumatori de droguri au manifestat interesul de a participa la luarea deciziilor privind
prevenirea consumului de droguri.

Bdrbat, 42 de ani. Existd diferite comisii la nivel national si local care iau decizii privind prevenirea
consumului de droguri. Cu regret, noi nu suntem implicati in nici o comisie de acest fel. Se iau hotdriri
care ne privesc, dar fdrd participarea noastrd. Dacd am fi implicati in elaborarea legislatiei privind
prevenirea consumului, producerii si raspindirii drogurilor, in monitorizarea situatiei, eu cred cd lu-
crurile in acest domeniu s-ar schimba spre bine. Dar asa, ce se intimpld? Vocea consumatorilor de
droguri este foarte slabd, iar urechile celor care iau decizii nu sint deschise suficient ca sd ne audd.
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Tn rezultatul cercetarii efectuate am constatat cd desi in ultimii ani s-au produs schimbdri radicale in
legislatia Republicii Moldova privind sanctiunile consumatorilor de droguri si prevenirea discrimina-
rii acestora, pind in prezent nu exista un mecanism eficient de implementare a acestei legislatii si nici
un mecanism de monitorizare si evaluare a implementarii noilor prerogative.

n aceste conditii, persoanele consumatoare de droguri injectabile continud s& fie supuse unui tra-
tament discriminatoriu din partea organelor de politie. Mai bine de 2/3 dintre ofiterii de politie con-
tinua sa creada ca consumatorii de droguri injectabile sunt mai curind infractori decit victime si sa-i
asocieze cu criminalii. Fiecare al doilea ofiter de politie este de parerea ca consumatorii de droguri
injectabile sunt infectati cu hepatitele virale B si C, cu HIV si cu infectii sexual transmisibile , iar circa
40% dintre ofiterii de politie sunt de parerea ca majoritatea infractiunilor comise n orasele lor tin de
consumatorii de droguri.

n conditiile unui nivel de informare redus despre miturile privind cdile de infectare cu HIV si despre
masurile standard de precautie de infectare cu HIV, marea majoritate a ofiterilor de politie considera
ca consumatorii de droguri injectabile sunt foarte periculosi. Senzatia de pericol este alimentata de
frica de infectare cu HIV, hepatitele virale B si C sau cu tuberculoza.

Distanta sociala dintre politie si fostii consumatori de droguri continua sa fie destul de mare. Indica-
torul integrat de acceptare a fostilor consumatori de droguri de catre ofiterii de politie este de 21%,
ceia ce inseamna ca doar fiecare al cincilea ofiter de politie ar accepta fostii consumatori de droguri
in calitate de colegi, prieteni, membri ai familiei, ingrijitori ai copiilor sai.

Majoritatea ofiterilor de politie considera ca sanctiunile aplicate in prezent consumatorilor de dro-
guri din Republica Moldova conform legislatiei in vigoare sunt prea usoare si ca ele ar trebui inaspri-
te considerabil.

Consumatorii de droguri injectabile participanti la focus grupuri au mentionat ca desi comportamen-
tul ofiterilor de politie fata de ei s-a schimbat putin spre bine in ultimii cinci ani, ei continua sa fie
tratati mai curind ca infractori decit ca victime; deseori sunt retinuti fara nici un motiv, fiind impusi
sa se duca la dispensarul narcologic pentru expertiza; sunt supusi perchezitiilor la domiciliu, fara
un aviz preliminar; uneori ofiterii de politie incearca sa sustraga informatii despre alti consumatori
de droguri prin diferite siretlicuri sau chiar prin metode de santaj psihologic si de forta fizica. Daca
se intimpla vre-o infractiune in cartier sau in raion, consumatorii de droguri sunt perchezitionati si
anchetati in primul rind, iar uneori chiar li se incrimineaza pe nedrept comiterea acestor infractiuni.
Persoanele consumatoare de droguri vorbitori de limba rusa deseori sunt impuse sa semneze proce-
sele verbale in limba romana fara a cunoaste ce este scris acolo .

Comportamentul ofiterilor de politie fata de femeile si fata de barbatii consumatori de droguri difera
considerabil: astfel fata de femei ei se comporta mai loial, iar fata de barbati deseori aplica forta fi-
zica. Totodatd, femeile consumatoare de droguri uneori sunt supuse unor perchezitii injositoare, de
exemplu in sin, Tn vagin, in conditii indecente, fara pastrarea intimitatii.

Tn rezultatul discutiilor cu consumatorii de droguri injectabile si cu expertii in domeniu au fost fnain-
tate urmatoarele recomandari pentru prevenirea si combaterea discriminarii persoanelor consuma-
toare de droguri injectabile:
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La nivel de politici si legislatie

e Elaborarea unui mecanism concret si participativ de implementare a Strategiei Antidrog la
nivel de tara cu implicarea societatii civile, si in particular a organizatiilor din domeniile apararii drep-
turilor omului si prevenirii consumului de droguri.

e Dezvoltarea unui sistem complex eficient si operational de colectare a datelor in domeniul
drogurilor in vederea asigurarii unei monitorizari eficiente a situatiei In domeniu si utilizarii datelor
colectate la imbunatatirea politicilor in domeniu.

e Armonizarea legislatiei n ceea ce priveste terminologia consumatori de droguri injectabile ,
prin definirea unica a acestora atit in actele legislative cit si Tn actele normative subordonate legii.

e Ajustarea Codului Penal si Codului Contraventional in vederea ralierii sanctiunilor la standar-
dele europene pentru consumatorii de droguri si majorarea sanctiunilor pentru distribuitorii de dro-
guri.

e Modificarea Hotaririi de Guvern nr.79 din 23.01.2006 privind aprobarea Listei substantelor
narcotice, psihotrope si a plantelor care contin astfel de substante depistate in trafic ilicit, precum
si cantitdtile acestora, in vederea ajustarii cantitatilor substantelor narcotice si psihotrope si a plan-
telor ce contin asemenea substante, conform standardelor europene. Suplinirea continua a listei
substantelor narcotice tindnd cont de continua diversificare a substantelor narcotice si analoagelor
acestora. Elaborarea unui mecanism de excludere din aprecierea cantitatilor mari si deosebi de mari
a substantelor narcotice a diferitor adaosuri care nu se atribuie la asemenea categorie de substante.

e Consumatorii de droguri injectabile au venit cu recomandari de legalizare a drogurilor usoare,
fapt ce ar contribui la reducerea consumului de droguri combinate puternice de ultima generatie cu
efect grav asupra sanatatii consumatorilor.

e Ajustarea legislatiei in vigoare cu privire la asigurarea obligatorie de asistenta medicala si do-
cumentare, prin includerea consumatorilor de droguri injectabile in lista beneficiarilor gratuiti, in-
diferent de polita de asigurare medicald, la primirea certificatelor, expertize (narcologice, medico-
legale).

e Ajustarea legislatiei Tn vigoare privind controlul si prevenirea consumului ilicit de droguri si
de alte substante psihotrope in vederea excluderii cazurilor de tratament obligatoriu fara hotarare
judecatoreasca sau de detentie nejustificata a persoanelor in institutiile narcologice. Includerea obli-
gatorie n legislatie a consimtamantului in scris consumatorilor de droguri injectabile pentru examen
si tratament medical.

e Modificarea legislatiei in vigoare cu privire la modalitatea de eliberare a dosarelor medicale
astfel Tncat sa prevada garantii procedurale pentru accesul rapid si eficient al pacientilor — consuma-
tori de droguri injectabile - la propriul dosar medical.

e Ajustarea legislatiei in vigoare privind consumul ilicit de droguri in vederea asigurarii
confidentialitatii persoanelor aflate la evidenta narcologica sau la tratament.

e Publicarea in Monitorul Oficial a ordinelor ministerelor care reglementeaza statutul juridic al
consumatorilor de droguri.
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La nivel de Guvern (ministere, departamente)

e Ministerul Muncii, Protectiei Sociale si a Familiei: a) va contribui la dezvoltarea unor servicii
eficiente si calitative de reabilitare si resocializare a persoanelor consumatoare de droguri, inclusiv
prin elaborarea unor regulamente si standarde de calitate pentru asemenea servicii, precum si prin
Tncurajarea administratiei publice locale si a organizatiilor nonguvernamentale si a altor organizatii
private cu experienta in domeniu sa presteze asemenea servicii; b) va elabora, promova si imple-
menta Tn practica un ghid de termeni utilizati in domeniul drogurilor in vederea combaterii utilizarii
cuvintelor discriminatorii; c) in baza managementului de caz, va elabora un mecanism de referire a
consumatorilor de droguri la diferite servicii si institutii.

¢ Ministerul Sanatatii: a) va revizui politicile Dispensarului Narcologic in ceea ce priveste criteri-
ile de luare si scoatere de la evidenta a consumatorilor de droguri injectabile, b) va asigura prestarea
unor servicii eficiente si calitative de reabilitare a persoanelor consumatoare de droguri injectabile in
conformitate cu nevoile acestora si cu standardele internationale; c) va asigura tratamentul informat
al consumatorilor de droguri si cu consimtamantul in scris al acestora; d) va asigura confidentialitatea
datelor personale a persoanelor luate la evidenta; e) va asigura referirea consumatorilor de droguri
injectabile la alte servicii de reabilitare si resocializare in conformitate cu mecanismul de referinta.

¢ Ministerul Educatiei: a) va introduce in curriculumul preuniversitar si universitar cursuri obli-
gatorii privind securitatea medicala si sociald a populatiei n vederea prevenirii infectarii cu HIV,
hepatitele virale B si C, tuberculoza; b) va elabora si va promova masuri eficiente de prevenire a
consumului de droguri in scoli si alte institutii educationale, inclusiv prin implicarea ONG-urilor in
domeniu si a fostilor consumatori de droguri in discutii cu elevii si studentii.

e Ministerul Afacerilor Interne si Inspectoratul General de Politie: a) va elabora instructiuni
specifice pentru angajatii politiei in vederea efectuarii actiunilor procedural penale in privinta CDI
(perchezitii corporale, perchezitii la domiciliul etc.), va instrui angajatii politiei Tn modalitatea de
aplicare a acestor instructiuni si va monitoriza implementarea corectd a instructiunilor in practica. in
curriculumul de studii si perfectionare a angajatilor politiei vor fi incluse tematici ce tin de specificul
consumatorilor de droguri injectabile; b) va instrui ofiterii de politie in domeniul programelor de
reducere a riscurilor (schimbul de seringi, farmacoterapia cu metadona) in vederea asigurarii coo-
perarii ofiterilor de politie cu institutiile/organizatiile care presteaza aceste servicii si eficientizarii
activitatii in domeniu; c¢) va elabora un ghid/instructiuni privind comunicarea ofiterilor de politie
cu persoanele consumatoare de droguri injectabile; d) va amenaja in fiecare sector de politie sali
speciale pentru asigurarea confortului si a confidentialitatii discutiilor cu consumatorii de droguri
injectabile si alte persoane retinute; e) va exclude practicile in Inspectoratele de Politie in ceea ce
priveste pastrarea listelor cu consumatorii de droguri care nu se mai afla la evidenta la Dispensarului
Narcologic; j) va asigura continuarea farmacoterapiei cu metadona consumatorilor de droguri injec-
tabile aflati in custodia politiei; z) va elabora instructiuni specifice in vederea asigurarii securitatii si
reducerii riscurilor de infectare cu HIV, hepatite virale, tuberculoza in timpul exercitarii obligatiunilor
de serviciu si va elabora politici de securitate medicala si sociala la locul de munca a ofiterilor de
politie n vederea prevenirii infectarii cu HIV, hepatitele virale B si C, tuberculoza, in conformitate cu
standardele nationale si internationale. Tn acest context, toti ofiterii de politie vor trece anual cursuri
de instruire in domeniul prevenirii de infectare cu boli sociale si sexual transmisibile si vor sustine
teste de asigurare a securitatii la locul de munca; i) va elabora un ghid pentru ofiterii de politie,
care va include informatii despre caile de transmitere si masurile de prevenire a infectarii cu HIV,
hepatitele virale B si C si tuberculoza, precum si despre importanta nediscriminarii, eliminarii actelor
de violenta fata de consumatorii de droguri, si care va fi distribuit tuturor lucratorilor din domeniul
politiei.
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CONCLUZII S| RECOMANDARI

e Curtii Supreme de Justitie: a) va uniformiza practica judiciara privind aplicarea arestului, pre-
cum si individualizarea sanctiunilor penale, dupa caz contraventionale, aplicate consumatorilor si
distribuitorilor de droguri. Diferentierea clara a calificarii actiunilor fiecarei categorii de persoane;
b) va asigura confidentialitatea numelor consumatorilor de droguri pe website-urile instantelor de
judecata.

La nivel de organizatii nonguvernamentale active in domeniul promovarii
drepturilor omului:

e monitorizarea continua a dezvoltarii, implementarii si respectarii legislatiei in domeniul preve-
nirii consumului ilicit de droguri, inclusiv a celor injectabile atit la nivel national, cit si la nivel local.

e atragerea surselor investitionale extrabugetare pentru dezvoltarea unor servicii calitative de
reabilitare si resocializare a consumatorilor de droguri injectabile; acordarea asistentei tehnice mi-
nisterelor de resort in elaborarea regulamentelor si standardelor de calitate pentru serviciile noi
dezvoltate; promovarea includerii costurilor serviciilor de resocializare in bugetul de stat.

e prestarea calitativa a serviciilor de reducere a riscurilor in domeniul consumului de droguri
injectabile (( servicii de schimb a seringilor si de tratament prin substitutie cu metadona). Asigura-
rea cooperarii cu institutiile statale de resort in prestarea acestor servicii. Implicarea mai activa a
institutiilor de stat in prestarea acestor servicii.

e asistarea continua a consumatorilor de droguri injectabile in apararea drepturilor lor funda-
mentale, n special dreptul la asigurarea confidentialitatii, dreptul la asigurarea tratamentului infor-
mat etc.

e implicarea activa in domeniul instruirii cadrelor din domeniul politiei, precum si din alte dome-
nii privind masurile de prevenire a infectarii cu HIV, hepatite virale B si C, tuberculoza, masurile stan-
dard de precautie la locul de munca, precum si privind serviciile de reducere a riscurilor in domeniul
consumului de droguri injectabile.

* implementarea unor campanii de informare axate pe prevenirea discriminarii consumatorilor
de droguri injectabile in institutiile educationale, la locurile de munca, in sfera politiei si justitiei.

e acordarea de asistenta tehnica ministerelor si departamentelor in elaborarea unor materiale
informationale, ghiduri de comunicare cu consumatorii de droguri injectabile, precum si in organi-
zarea unor activitati de informare si comunicare in vederea prevenirii consumului ilicit de droguri
injectabile si schimbarii perceptiei publice vizavi de consumatorii de droguri.
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