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I. Obiectul opiniei

Prezenta opinie examineaza proiectul de lege nr. 104 din 1 aprilie 2026, elaborat de
Ministerul Afacerilor Interne si aprobat de Guvernul Republicii Moldova prin Decizia
protocolara nr. 15.2/2026 (in continuare proiectul de lege). Analiza vizeaza
conformitatea solutiilor propuse cu Constitutia Republicii Moldova, cu obligatiile
internationale asumate in materia drepturilor omului si a politicilor antidrog, precum si
coerenta interna a interventiei legislative.

Documentul de fatd se concentreaza asupra mecanismelor juridico-penale si
contraventionale propuse pentru combaterea traficului ilicit, asupra raportului dintre
raspunderea penald si cea contraventionald, asupra masurilor adresate persoanelor cu
dependenta si asupra obligatiilor noi instituite In sarcina personalului medical, didactic
si de asistenta sociala.

II. Aspecte care merita sustinere

Proiectul raspunde unor preocupari legitime ale statului. Dinamica traficului de
substante sintetice, prezenta retelelor transnationale si utilizarea platformelor digitale
pentru distributia substantelor interzise impun adaptarea cadrului penal. Mai multe
solutii propuse pot fi retinute ca acceptabile.

Introducerea raspunderii penale pentru utilizarea conturilor pe platforme de socializare,
pe platforme de tranzactionare online, pe aplicatii de mesagerie si pe alte mijloace
informatice in scopul circulatiei ilegale a substantelor (proiectul de art. 2177 Cod penal)
raspunde unei realitati infractionale observabile, anume traficul prin canale criptate si
prin darknet.
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Reglementarea distincti a circulatiei precursorilor (proiectul de art. 217% Cod penal) este
conforma cu art. 12 din Conventia Organizatiei Natiunilor Unite din 20 decembrie 1988
contra traficului ilicit de stupefiante si substante psihotrope, precum si cu art. 2 alin. (1)
lit. d) din Decizia-cadru 2004 /757 /]JAl a Consiliului din 25 octombrie 2004.

Agravarea raspunderii pentru atragerea minorilor la consum sau la savarsirea
infractiunilor de drog, prin modificarea art. 208 alin. (3) si a art. 209 din Codul penal,
corespunde principiului interesului superior al copilului consacrat de art. 3 din Conventia
Organizatiei Natiunilor Unite cu privire la drepturile copilului din 20 noiembrie 1989.

Consolidarea instrumentelor procesual-penale aplicabile criminalitatii organizate din
domeniul drogurilor, prin includerea infractiunilor relevante in sfera de aplicare a
articolelor 138%, 1382 si 2292 din Codul de procedura penal, este o interventie tehnica
justificata.

Aceste componente pot fi pastrate cu ajustari de detaliu.

I11. Aspecte problematice

1. Claritatea normei penale si principiul previzibilitatii

Articolul 22 din Constitutia Republicii Moldova interzice condamnarea pentru fapte care,
la data savarsirii lor, nu constituiau infractiuni. Articolul 7 din Conventia europeana a
drepturilor omului, In interpretarea constanta a Curtii de la Strasbourg, impune ca norma
penalda sa fie accesibila si previzibila, astfel incat justitiabilul sa poata anticipa
consecintele juridice ale conduitei sale. Cerinta este reluata de art. 3 alin. (2) din Codul
penal.

Mai multe formulari din proiect nu corespund acestui standard.

Sintagma ,sau in alte locuri publice”, introdusa la art. 217 alin. (3) lit. ¢), la art. 217" alin.
(4) lit. ¢) si la art. 2173 alin. (3) lit. ¢) din Codul penal, transfera in intregime asupra
organelor de urmadrire penala si asupra instantei aprecierea sferei de aplicare a
circumstantei agravante. Lipseste orice criteriu legal care sa delimiteze ,locul public”
relevant pentru circulatia drogurilor de orice spatiu deschis publicului. Solutia se
indeparteaza de standardul previzibilitatii si permite aplicari neuniforme.

Sintagma ,efectuarea oricaror alte operatiuni”, folosita la art. 2173 alin. (1), este excesiv
de larga. Articolul enumera deja procurarea, pastrarea, expedierea, transportarea,
livrarea, distribuirea si instrainarea. Adaugarea unei clauze deschise transforma norma
intr-o incriminare cu obiect material nedeterminat, sanctionata cu pedeapsa inchisorii de
la 3 1a 5 ani pentru persoana fizica. O asemenea redactare risca sa acopere si conduite
care nu prezinta pericolul social necesar incriminarii penale.

Termenul ,spelunca”, folosit la art. 219 din Codul penal, raméne fara o definitie legal3,
desi Hotararea Plenului Curtii Supreme de Justitie nr. 2 din 26 decembrie 2011 cu privire
la practica judiciara de aplicare a legislatiei penale ce reglementeaza circulatia drogurilor
a oferit un reper interpretativ. In forma propusi, norma poate fi aplicati inclusiv in
privinta institutiilor unde se administreaza legal terapia de substitutie cu metadona sau
buprenorfina. Introducerea unei definitii legale a ,speluncii”, care sa includa elementul

Pagina 2 din 7



de amenajare pentru consumul sistematic ilegal, este necesara pentru a feri programele
autorizate de reducere a riscurilor de o interpretare extensiva.

Sintagma ,prescrierea fara necesitate” de la proiectul de art. 218 alin. (1) este subiectiva.
Necesitatea prescrierii presupune evaluare medicala individualizata, raportata la
protocoalele clinice. Formularea ar trebui ajustata la criteriul obiectiv al lipsei indicatiilor
medicale.

2. Proportionalitatea sanctiunilor si distinctia dintre trafic si dependenta

Articolul 54 din Constitutia Republicii Moldova conditioneaza restrangerea drepturilor
de necesitatea masurii intr-o societate democratica si de proportionalitatea ei cu situatia
care a determinat-o.

Proiectul nu opereaza distinctia intre persoanele implicate in trafic comercial si
persoanele cu dependentd. Termenul ,instrdinare”, folosit la art. 217" alin. (2), acopera
orice transfer al substantei, inclusiv partajarea unei doze intre consumatori in timpul
consumului in comun. Sanctiunea iInchisorii de la 6 la 10 ani se aplica deopotriva
comerciantului ilicit si persoanei cu dependenta care imparte substanta cu o alta
persoand aflati in aceeasi situatie. Inlocuirea termenului ,instrdinare” cu
,comercializare” sau introducerea unei definitii legale care sa excluda transferul
nepatrimonial intre persoane cu dependenta reduce acest risc.

Indsprirea generalizatd a sanctiunilor pentru pistrarea fird scop de instriinare,
prevazuta la proiectul de art. 217 alin. (1) si (2), trebuie evaluata in raport cu profilul real
al persoanelor sanctionate. Datele statistice invocate In Nota de fundamentare confirma
cresterea fenomenului, dar nu dovedesc ca majoritatea persoanelor trase la raspundere
penala sunt traficanti. Rapoartele Agentiei Uniunii Europene privind Drogurile arata ca,
in statele cu sanctiuni severe pentru detinere, ponderea condamnarilor pentru utilizatori
ramane semnificativa, iar efectul de descurajare asupra traficului este limitat.

Pragurile cantitative care delimiteaza proportiile ,mici”, ,mari” si ,deosebit de mari”,
stabilite prin actele normative ale Guvernului in executarea Codului penal, ar trebui
recalibrate in coordonare cu modificirile propuse. In absenta acestei recalibriri,
detinerea in cantitati minime pentru consum personal risca sa atraga raspundere penala
in conditiile noilor sanctiuni inasprite.

3. Raspunderea contraventionala pentru consum

Articolul 85 din Codul contraventional, in redactia in vigoare, sanctioneaza consumul de
droguri fara prescriptie medicala. Consiliul pentru egalitate a constatat, prin Avizul
consultativ nr. 204/24 din 13 martie 2025, caracterul discriminatoriu al sintagmei ,si
consumul de droguri fara prescriptia medicului” si a recomandat abrogarea ei.
Organizatia Mondialad a Sanatatii a inclus tulburarile legate de consumul de substante in
clasificarea internationala a maladiilor (ICD-11, capitolul 6C4), categorisindu-le drept
tulburari mintale si de comportament. Aceasta incadrare confirma natura medicala a
dependentei.

Mentinerea sanctionarii contraventionale a consumului in sine, fara raportare la o
conduita care sa afecteze terti, este greu de reconciliat cu aceasta abordare. O solutie
echilibrata ar fi limitarea raspunderii contraventionale la consumul public, similar
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regimului consumului de bauturi alcoolice prevazutla art. 355 din Codul contraventional.
Consumul in spatii private ar trebui exclus din sfera sanctionarii.

Aceeasi logicd se aplicd proiectului de art. 217> din Codul penal, care incrimineazi
consumul public drept infractiune. Gradul de pericol social al consumului public, fara
elemente suplimentare, nu atinge pragul infractional. Transferul faptei in Codul
contraventional, cu sanctiuni educative si cu accent pe munca neremuneratd in folosul
comunitatii, ar fi mai proportional.

n o
1

Includerea ,penitenciarelor” in lista locurilor unde consumul public devine agravants,
previzuti la proiectul de art. 217° alin. (1), ridicd o problema suplimentara. Penitenciarul
este deja un spatiu de privare de libertate, supus unui regim disciplinar propriu.
Suprapunerea unei sanctiuni penale peste acest regim blocheaza programele de reducere
a riscurilor desfasurate in detentie si descurajeaza persoanele detinute sa solicite
asistenta medicala.

4. Obligatii represive in sarcina personalului medical, didactic si de asistenta
sociala

Modificarile propuse la Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 (art. I), la Legea asistentei
sociale nr. 547/2003 (art. IV), la Codul educatiei nr. 152/2014 (art. VI) si completarea
Codului contraventional cu art. 88" si 88% (art. V pct. 3) instituie obligatia lucritorilor
medicali, asistentilor sociali si a cadrelor didactice de a comunica organelor abilitate orice
caz suspect de consum de droguri. Nerespectarea acestei obligatii atrage raspundere
contraventionald, cu privarea automata a dreptului de a exercita activitatea profesionala
pentru o perioada cuprinsa intre 9 luni si 1 an.

Abordarea ridica mai multe obiectii.

Obligatia de respectare a secretului profesional, parte a actului medical, este consacrata
de Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995 si de Legea nr. 263/2005 privind drepturile si
responsabilitatile pacientului. Comunicarea informatiilor medicale catre organele de
aplicare a legii este permisa in conditii strict delimitate. Instituirea unei obligatii generale
de raportare a oricarui caz suspect largeste excesiv sfera derogarilor de la
confidentialitate si intra in tensiune cu art. 28 din Constitutie si cu art. 8 din Conventia
europeand a drepturilor omului.

Confidentialitatea actului medical are o functie instrumentalda. Ea asigura accesul la
ingrijiri al persoanelor cu conditii stigmatizante, inclusiv al persoanelor cu dependenta,
al persoanelor care traiesc cu HIV si al persoanelor afectate de tuberculoza. Curtea
Europeana a Drepturilor Omului a recunoscut, incepand cu cauza Z. c. Finlandei din 25
februarie 1997, ca protectia datelor medicale este de importanta fundamentala pentru
exercitarea dreptului la respectarea vietii private.

Transferul obligatiei represive asupra personalului didactic schimba natura raportului
dintre profesor si elev. Elevii care se confrunta cu probleme legate de consum apartin
tocmai categoriei pe care interventia isi propune sa o protejeze. Anticiparea unei
raportari obligatorii descurajeaza cautarea sprijinului din partea cadrelor didactice, a
psihologilor scolari si a consilierilor educationali. Interesul superior al copilului,
consacrat de art. 3 din Conventia cu privire la drepturile copilului, impune ca raspunsul
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institutional la consumul in mediul scolar sa fie unul educativ si de protectie, sustinut de
servicii de consiliere si de reducere a riscurilor.

Privarea automata a dreptului de a exercita activitatea profesionala pentru o perioada de
9 luni pani la 1 an, instituita prin proiectele de art. 88" si 88 Cod contraventional, este
disproportionata fata de natura contraventionala a faptei. Aceasta consecinta afecteaza
direct dreptul la munca, garantat de art. 43 din Constitutie, si nu corespunde cerintei de
proportionalitate a sanctiunilor contraventionale.

5. Impact asupra sanatatii publice si asupra sistemului penitenciar

Nota de fundamentare afirma ca proiectul nu implica cheltuieli financiare suplimentare.
Aceasta evaluare nu rezista unei analize bazate pe date.

Capacitatea sistemului penitenciar al Republicii Moldova este limitatd. Inisprirea
sanctiunilor pentru fapte care in prezent atrag raspunderea contraventionala sau
pedepse mai blande va spori populatia carcerala. Curtea Europeana a Drepturilor Omului
a constatat in mai multe randuri incalcari ale art. 3 din Conventia europeand a drepturilor
omului in privinta conditiilor de detentie din Republica Moldova. Suprapopularea
generata de noile pedepse risca sa adanceasca aceasta problema structurala si sa atraga
responsabilitatea internationala a statului.

Impactul asupra sanatatii publice se manifestd pe mai multe paliere. Persoanele cu
dependenta descurajate sa acceseze serviciile medicale si sociale raman in afara
programelor de tratament substitutiv cu opioizi, a celor de testare HIV si tuberculoza si a
masurilor de reducere a riscurilor. Programele nationale de control al HIV si al
tuberculozei depind tocmai de mentinerea accesului acestei populatii la servicii.

6. Compatibilitatea cu standardele internationale

Republica Moldova este parte la Conventia unica asupra stupefiantelor din 1961, la
Conventia asupra substantelor psihotrope din 1971 si la Conventia Organizatiei
Natiunilor Unite din 20 decembrie 1988 contra traficului ilicit de stupefiante si substante
psihotrope. Aceste instrumente impun incriminarea traficului. Ele nu obliga statele sa
incrimineze consumul personal. Comentariile oficiale ale instrumentelor si documentul
final al sesiunii speciale UNGASS 2016 privind problema mondiala a drogurilor recunosc
dependenta drept problema de sanatate.

Strategia Uniunii Europene in domeniul drogurilor 2021-2025, adoptata de Consiliu,
organizeaza actiunea pe trei piloni: reducerea ofertei, reducerea cererii si abordarea
consecintelor. Pilonul de reducere a cererii pune accent pe prevenire, pe tratament, pe
reabilitare si pe reintegrare. Republica Moldova, In calitate de stat candidat la aderarea
la Uniunea Europeang, are obligatia de a alinia progresiv politicile interne cu acest cadru.

Grupul Pompidou al Consiliului Europei recomanda constant ca politicile nationale
antidrog sa distinga intre traficant si utilizator si sa asigure accesul la ingrijiri pentru
persoanele cu dependenta.

Proiectul de lege reflecta coerent componenta de reducere a ofertei. El slabeste, in
schimb, componenta de reducere a cererii, prin abordarea represiva a consumului si prin
obligatiile impuse profesionistilor din sanatate, educatie si asistenta sociala.
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IV. Recomandari

In considerarea analizei expuse, formulez urmatoarele recomandari:

1.

10.

11.

12.

Excluderea sintagmei ,sau in alte locuri publice” de la proiectul de art. 217 alin.
(3) lit. ¢), art. 217 alin. (4) lit. ¢) si art. 2172 alin. (3) lit. ¢) din Codul penal.

Excluderea sintagmei ,efectuarea oricaror alte operatiuni” din proiectul de art.
2172 alin. (1) Cod penal si completarea articolului cu o clauzd de excludere a
operatiunilor efectuate exclusiv pentru consum personal.

Substituirea termenului ,instrdinare” cu ,comercializare” la proiectul de art. 217*
alin. (2) Cod penal sau introducerea unei definitii legale a ,Instrdinarii” care sa
excluda transferul nepatrimonial Intre persoane cu dependentd, in timpul
consumului in comun.

Introducerea In Capitolul XIII din Partea Generala a Codului penal a definitiei
»speluncii”, cu mentiunea expresa ca nu se includ in aceasta categorie institutiile
autorizate care administreaza terapia de substitutie cu metadona, buprenorfina
sau alte preparate medicamentoase.

Substituirea sintagmei ,prescrierea fara necesitate” cu ,prescrierea in lipsa
indicatiilor medicale” la proiectul de art. 218 alin. (1) Cod penal si includerea
elementului subiectiv al intentiei la proiectul de art. 218 alin. (4) Cod penal.

Transferarea continutului proiectului de art. 217° Cod penal in Codul
contraventional, cu adaptarea sanctiunilor la regimul contraventional si cu
excluderea consumului in spatii private din sfera sanctionarii.

Excluderea ,penitenciarelor” din lista locurilor in care consumul atrage agravanta,
cu mentinerea regimului disciplinar penitenciar.

Reanalizarea art. 85 Cod contraventional in lumina Avizului consultativ nr.
204/24 din 13 martie 2025 al Consiliului pentru egalitate, in sensul abrogarii
sintagmei ,si consumul de droguri fara prescriptia medicului”.

Excluderea din proiect a modificarilor la Legea ocrotirii sanatatii nr. 411/1995, la
Legea asistentei sociale nr. 547/2003 si la Codul educatiei nr. 152/2014 care
instituie obligatii generale de raportare in sarcina profesionistilor din domeniile
medical, social si educational.

Excluderea proiectelor de art. 88" si 88% din Codul contraventional. Alternativ,
eliminarea sanctiunii privarii dreptului de a exercita activitatea profesionala din
lista pedepselor aplicabile pentru aceste contraventii.

Recalibrarea pragurilor cantitative care delimiteaza proportiile ,mici”, ,mari” si
,deosebit de mari”, prin actualizarea actelor normative ale Guvernului, inainte de
adoptarea modificarilor Codului penal, astfel incat detinerea in cantitati minime
pentru consum personal sa ramana in sfera contraventionalului.

Solicitarea unei expertize internationale a proiectului din partea Grupului
Pompidou al Consiliului Europei, a Agentiei Uniunii Europene privind Drogurile
(EUDA) si a Oficiului Organizatiei Natiunilor Unite pentru Droguri si Criminalitate
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(UNODC), conform practicii consultative aplicate altor initiative legislative
sensibile.

V. Pozitie finala

Proiectul de lege nr. 104 contine elemente justificate. Actiunea Impotriva criminalitatii
organizate, sanctionarea utilizarii platformelor digitale pentru circulatia ilegala a
substantelor, protejarea minorilor si ajustarea regimului precursorilor sunt obiective
legitime, cu temei in obligatiile internationale ale Republicii Moldova.

Componentele care vizeaza persoanele cu dependenta si obligatiile impuse
profesionistilor din domeniile medical, didactic si de asistenta sociala nu satisfac
cerintele de proportionalitate. Ele intra, totodata, in tensiune cu protectia vietii private si
cu dreptul la sanatate. Obligatiile asumate fata de minori prin Conventia cu privire la
drepturile copilului sunt afectate suplimentar.

Adoptarea proiectului in redactia actuala risca sa adanceasca marginalizarea persoanelor
cu dependentad, sa suprasolicite sistemul penitenciar fara reducerea infractionalitatii din
domeniul drogurilor si sa blocheze accesul la servicii medicale si sociale al unor categorii
vulnerabile.

Solutia echilibrata consta in pastrarea masurilor adresate traficantilor si in ajustarea sau
eliminarea masurilor adresate consumatorilor si profesionistilor. Recomand revizuirea
proiectului in sensul celor expuse mai sus, urmata de o noua runda de consultare cu
societatea civila si cu organizatiile internationale specializate.

Cu deosebita consideratie,

Digitally signed by Vieru Vadim
Date: 2026.05.19 12:41:36 EEST

Vadim Vieru Reason: MoldSign Signature
A Location: Moldova
vocat MOLDOVA EUROPEANA

Asociatia Promo-LEX
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