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Definirea Raportului Naţional 
 Constituie modalitatea prin care România, în calitate de stat 

membru, îşi îndeplineşte obligaţia de a colecta şi furniza 
informaţii relevante privind situaţia drogurilor către 
organismul specializat al UE în domeniul drogurilor (OEDT), 
conform standardelor de calitate impuse de acesta. 

 Reprezintă un document de referinţă pentru specialişti şi 
practicieni în domeniul drogurilor, pentru decidenţii politici şi 
pentru orice persoană interesată de ultimele tendinţe 
înregistrate în evoluţia acestui fenomen.  

 Are la bază datele furnizate de instituţiile guvernamentale sau 
organizaţiile nonguvernamentale implicate în lupta antidrog. 
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Structura raportului 
 Conţine 12 capitole, din care 10 au o 

tematică obligatorie standard, iar două 
prezintă teme de interes, selectate de 
organismul european. 

 În cele 10 capitole, sunt tratate dezvoltările 
în plan legislativ şi instituţional, situaţia 
reducerii cererii şi ofertei de droguri, în 
funcţie de indicatorii specifici, proiectele 
de prevenire derulate, consecinţele şi 
corelaţiile consumului de droguri în planul 
sănătăţii şi în cel social. 

 Temele selectate sunt alese anual, în 
funcţie de priorităţile documentelor 
programatice ale UE.  

 În acest an, temele selectate au fost: 
“Comunităţi terapeutice din Europa” şi 
“Politici locale antidrog în marile oraşe 
europene”. 

www.ana.gov.ro 

2012 



 Poziţia geografică a României:  

 Plasarea României pe principala cale de acces a heroinei în Europa 
(ca parte integrantă a componentei nordice a rutei tradiţionale 
balcanice) transformă teritoriul naţional atât într-un spaţiu de 
depozitare, cât şi într-o piaţă de desfacere în continuă dezvoltare. 

 Conturarea unei noi rute de tranzit a heroinei, care porneşte din 
Afghanistan spre ţările occidentale, trecând prin Turkmenistan, 
Uzbekistan, Kazahstan şi Federaţia Rusă, heroina fiind depozitată 
în Ucraina, iar apoi traficată către Europa prin România, Ungaria şi 
Polonia. 

 România se situează pe principalele rute utilizate de traficanţi şi 
pentru alte tipuri de droguri, după cum urmează: canabis (provenit 
din Spania), cocaină (provenită din America de Sud), droguri 
sintetice (provenite din statele din Vestul Europei, în special din 
Olanda) şi SNPP (Asia). 

 

Ameninţările actuale pentru România (1) 
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 Dimensiunea consumului de droguri rezultată din cele mai recente 
studii, efectuate pe diferite categorii de populaţie: 
 GPS 2010 (populaţia generală 15-64 ani): prevalenţa consumului 

oricărui tip de drog de-a lungul vieţii este de 4,3%. 
 YPS 2010 (tineri 15-34 ani): prevalenţa consumului oricărui tip de 

drog de-a lungul vieţii este de 10,5%. 
 ESPAD 2011 (elevi de 16 ani): prevalenţa consumului oricărui tip 

de drog de-a lungul vieţii este de 10% (fără SNPP). 
 SPS 2011 (studenţi): prevalenţa consumului oricărui tip de drog 

de-a lungul vieţii este de 22,5%.  
 Studiul în penitenciare 2011 (deţinuţi):  

 prevalenţa consumului oricărui tip de drog de-a lungul vieţii 
înainte de actuala perioadă este de 24,1% 

 prevalenţa consumului oricărui tip de drog de-a lungul vieţii 
din actuala perioadă este de 4,5% 

Ameninţările actuale pentru România (2) 

www.ana.gov.ro 



 Cele mai consumate droguri cel puţin o dată în viaţă: 
 GPS 2010 (populaţia generală 15-64 ani): canabis – 1,6%, SNPP 

– 2%, ecstasy – 0,7% 
 YPS 2010 (tineri 15-34 ani): SNPP – 6%, canabis – 4,5%, 

ecstasy – 1,3% 
 ESPAD 2011 (elevi de 16 ani): canabis - 7,2%, inhalante - 7,2%, 

SNPP - 5,3% 
 SPS 2011 (studenţi): canabis – 20,9%, SNPP – 9,5%, ecstasy – 

2,5% 
 Studiul în penitenciare 2011 (deţinuţi):  

 prevalenţa consumului de-a lungul vieţii înainte de actuala 
perioadă: heroina - 11,1%, canabis - 9,2%, cocaina – 9,1%  

 prevalenţa consumului de-a lungul vieţii în actuala 
perioadă: heroina - 2,2%, canabis - 0,7%,  SNPP – 0,6% 

Ameninţările actuale pentru România (3) 
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 În 2011, a fost semnalată apariţia unui focar de infecţie HIV/ 
SIDA în rândul consumatorilor de droguri injectabile din 
România. 

 Conform datelor furnizate de Comisia Naţională de Luptă Anti-
Sida, numărul consumatorilor de droguri injectabile nou 
diagnosticaţi cu HIV a crescut în România, de la 1-6 cazuri pe 
an până în 2010, la 114 cazuri în 2011. Această situaţie poate 
provoca o problemă de sănătate publică, deoarece este 
posibilă extinderea infecției cu HIV şi la alte categorii de 
populaţie aflate în zone de risc. 

Ameninţările actuale pentru România (4) 
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 Ameninţare asimetrică: caracterizat printr-o fluctuaţie şi o 
complexitate majoră, fenomenul drogurilor reprezintă şi în România o 
ameninţare asimetrică, surprinzând prin faţete multiple de acţiune, 
neconvenţionale. 
 

 Problemă de siguranţă naţională: în noua Strategie Naţională de 
Apărare, problematica traficului şi consumului de droguri a fost 
trecută din categoria vulnerabilităţilor, în categoria riscurilor şi 
ameninţărilor la adresa României, iar combaterea traficului şi 
consumului ilicit de droguri, precum şi îmbunătăţirea serviciilor 
acordate beneficiarilor, se regăsesc între principalele direcţii de 
acţiune internă, în domeniul ordinii publice. 

Perspectivă asupra problematicii drogurilor în 
România (1) 
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 Problemă de sănătate publică: apariţia frecventă de noi substanţe cu 
proprietăţi psihoactive, ale căror riscuri pentru sănătate sunt încă 
necunoscute, constituie în continuare o provocare pentru societatea 
românească. 
 

 Expunerea generaţiei tinere la un risc major: escaladarea fenomenului 
“drogurilor legale”, disponiblilitatea crescută a acestora, precum şi 
calitatea scăzută a lor, reprezintă o serioasă ameninţare pentru tânăra 
generaţie a României. 
 

 Fenomen social: se manifestă la toate nivelurile structurale ale 
societăţii, având implicaţii în planul ordinii publice, siguranţei 
cetăţeanului şi securităţii sociale 

Perspectivă asupra problematicii drogurilor în 
România (2) 
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 Redefinirea rolului de coordonator naţional al politicilor antidrog, prin 
reorganizarea Agenţiei Naţionale Antidrog ca instituţie cu personalitate 
juridică proprie, abilitată să asigure coordonarea, la nivel naţional, a 
elaborării şi implementării politicilor de răspuns la fenomenul drogurilor.  

 Programul de măsuri pentru combaterea comercializării şi consumului 
substanţelor/produselor noi cu efecte psihoactive, dăunătoare sănătăţii. 

 Ordinul comun pentru constituirea echipelor mixte care vor efectua 
controale, conform competenţelor, în locurile şi/sau mediile în care se 
produc, se comercializează, se utilizează sau se consumă substanţe şi/sau 
produse noi cu efecte psihoactive, dăunătoare sănătăţii, altele decât cele 
reglementate. 

 Legea nr. 194 din 11.11.2011 privind combaterea operaţiunilor cu produse 
susceptibile de a avea efecte psihoactive, prin care se stabileşte cadrul 
legal aplicabil preparatelor, substanţelor, plantelor, ciupercilor sau 
combinaţiilor acestora susceptibile de a avea efecte psihoactive, 
asemănătoare drogurilor şi instituie măsuri de prevenire, control şi 
combatere a consumului în vederea protejării sănătăţii populaţiei.  

Răspunsul instituţional – în plan lesgislativ 
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 Menţinerea stabilităţii structurale pentru majoritatea instituţiilor 
implicate în lupta antidrog (MS, MAI, MECTS, MP, IGPR etc.). 

 Restabilirea statutului ANA a condus implicit la reglementarea 
noului cadru organizatoric şi funcţional al acesteia:  

 s-a consolidat sub aspect funcţional reţeaua naţională de 
Centre de Prevenire, Evaluare şi Consiliere Antidrog;  

 reînfiinţarea Consiliului Ştiinţific, for consultativ al ANA, 
format din experţi români de marcă, recunoscuţi la nivel 
naţional şi internaţional. 

 

Răspunsul instituţional – în plan structural 
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 Prin programele/ proiectele şi intervenţiile specifice care au fost dezvoltate în 
2011 au fost atinse toate cele trei arii – şcoală, familie, comunitate. 

 În activitatea de prevenire, s-au implicat actori atât din domeniul guvernamental 
(Ministerul Educaţiei, Cercetării, Tineretului, Ministerul Sănătăţii, Ministerul Muncii 
Familiei şi Protecţiei  Sociale, Ministerul Justiţiei, Ministerul Public şi Ministerul 
Administraţiei şi Internelor), cât şi din societatea civilă (organizaţii 
neguvernamentale, culte religioase, comunitatea academică şi ştiinţifică etc.).  

 O componentă importantă în implementarea proiectelor de pervenire a 
reprezentat-o implicarea ONG din domeniu, atât la nivel naţional, cât şi în plan 
local. 

 La nivel local, au fost implementate: 
 în şcoală: 654 proiecte, din care 400 pentru prevenirea consumului de SNPP, 

având ca beneficiari direcţi 200.000 de copii şi tineri şi 10.000 de cadre 
didactice şi consilieri şcolarI, în timp ce numărul beneficiarilor indirecţi 
depăşeşte 500.000. 

 în familie: 26 de proiecte, cu 3954 beneficiari direcţi şi peste 230.000 
beneficiari indirecţi 

 în comunitate: 34 de proiecte, care au avut 26.739 beneficiari direcţi şi peste 
450.000. 

Rezultate – în domeniul prevenirii (1) 
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La nivel naţional, semnificativ de menţionat sunt : 
 Campania naţională “ABSENTUL”, prima campanie naţională din România, 

de prevenire a consumului de substanţe noi cu proprietăţi psihoactive, 
care a avut şi componentă media. 

 CARAVANA  ALCOHELP 
 Campania naţională“ALTERNATIVE – ÎN COMUNITATEA TA, DROGURILE 

NU ÎŞI AU LOCUL!” (2-7 MAI 2011)  
 „NECENZURAT” (UNPLUGGED) 
 „FORMAREA FAMILIALĂ ÎN ABILITĂŢI EDUCATIVE PRIVIND PREVENIREA 

CONSUMULUI DE TUTUN, ALCOOL ŞI DROGURI” 
 „MESAJUL MEU ANTIDROG” ediţia a VIII-a,  
 „EDUCAŢIE PENTRU SĂNĂTATE ÎN ŞCOALA ROMÂNEASCĂ” 
 „PARTICIPAREA GRUPURILOR VULNERABILE ÎN ECONOMIA SOCIALĂ” 
 „FRED GOES NET- INTERVENŢII TIMPURII PENTRU CONSUMATORII DE 

DROGURI CARE AU FOST IDENTIFICAŢI/ DEPISTAŢI PENTRU PRIMA 
OARĂ” 

Rezultate – în domeniul prevenirii (2) 
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 în anul 2011, au fost asistate 3587 de persoane, dintre care 2355 
pentru droguri ilicite şi SNPP (1853 au fost admise la tratament în 
2011, iar 502 erau în tratament din anii anteriori).  

 principalele tipuri de substanţe pentru care s-a solicitat asistenţă 
sunt: SNPP, heroina, hipnoticele şi sedativele şi canabisul. 

 SNPP reprezintă şi cel mai frecvent menţionat drog secundar.  
 populaţia majoritară în serviciile de asistenţă este reprezentată de 

persoanele de sex masculin, dar, începând cu anul 2007, se 
observă o uşoară tendinţă de creştere a proporţiei persoanelor de 
sex feminin. 

 cei mai mulţi dintre cei care solicită asistenţă au declarat că au 
debutat în consum între 15-19 ani. 

 ca model de consum, predomină consumul zilnic, prin injectare.  

Rezultate – în domeniul asistenţei medicale, 
psihologice şi sociale (1) 
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Rezultate – în domeniul asistenţei medicale, 
psihologice şi sociale (2) 
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drog principal                                                        drog secundar
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SNPP 42.5 45.5 38.8 23.3

heroina 31.3 25.2 38.9 8.5

hipnotice şi sedative 8.3 8.3 8.6 15

canabis 8.2 10.9 4.1 12

alte substanţe 5 4.8 5.6 4.3

alte opiacee 1.7 1.1 2.6 8.3

cocaina 1.1 1.5 0.5 4.8

stimulante 0.8 1 0.7 4.2

inhalante 0.6 1 0.2 0.7

halucinogene 0.5 0.8 0 5.3

alcool 13.5

Total caz nou recidiva drog secundar



Corelaţii şi consecinţe în domeniul sănătăţii  
Boli infecţioase asociate consumului de droguri 

www.ana.gov.ro 

• Prevalenţele pentru infecţiile cu HVB, HVC şi HIV în rândul CDI au 
înregistrat tendinţe crescătoare, datorate parţial schimbărilor survenite în 
modelele de consum, dar şi ca urmare a diminuării a intervenţiilor de 
reducere a riscurilor de infectare. 

• Un rol deosebit în reducerea riscurilor asociate consumului de droguri l-au 
avut organizaţiile neguvernamentale implicate în derularea programelor de 
harm-reduction. 

Prevalenţa HIV, HVC şi HVB în rândul CDI, % date comparate 2004-2011 
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Corelaţii şi consecinţe în domeniul sănătăţii  
Urgenţe medicale datorate consumului de droguri 
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• În majoritatea judeţelor, 
la nivelul secţiilor de 
primiri urgenţă, se 
menţine o problematică 
semnificativă cauzată de 
consumul de substanţe 
noi cu proprietăţi 
pshioactive 
(„etnobotanice”): în peste 
jumătate (54,1%) dintre 
cazurile de urgenţă 
înregistrate în anul 2011, 
a fost raportat un 
asemenea tip de consum. 



Corelaţii şi consecinţe în domeniul sănătăţii  
Decese asociate consumului de droguri 
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Sursa: INML Bucureşti 
• Comparativ cu anii anteriori, se remarcă o creştere a deceselor 

indirect asociate consumului de droguri, concomitent cu scăderea 
cazurilor de decese direct asociate consumului de droguri. 



 numărul total al cauzelor soluţionate de către DIICOT a crescut cu 21,64% 
faţă de anul 2010; 

 au fost cercetate 7606 persoane, dintre care 1058 au fost trimise în 
judecată; 

 s-a înregistrat un trend ascendent în soluționarea dosarelor penale prin 
SUP și NUP (de la 51,10% la 74,58%); 

 au fost condamnate 853 persoane (832 majori şi 21 minori). Dintre acestea, 
59,32% au fost condamnate pentru infracţiuni de trafic de droguri; 

 din totalul persoanelor condamnate la pedeapsa închisorii: 
50,35% au fost condamnate la pedeapsa închisorii cu executarea 

pedepsei în penitenciar 
20,21% au fost condamnate la pedeapsa închisorii cu suspendarea 

condiţionată a executării; 
29,43% au fost condamnate la pedeapsa închisorii cu suspendare 

sub supraveghere a executării. 

Rezultate – în domeniul reducerii ofertei de droguri (1) 
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Rezultate – în domeniul reducerii ofertei de droguri (2) 
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 cantităţile de droguri confiscate în anul 2011 se menţin în media perioadei 
2001-2010, păstrându-se caracterul fluctuant al confiscărilor de heroină, 
cocaină şi canabis, precum şi tendinţa descrescătoare a confiscărilor de opiu, 
în anul de referinţă nefiind înregistrată nicio captură de opiu. 

 tendința crescătoare a confiscărilor de droguri sintetice începută în anul 2009 
se menține și în anul 2011, când se înregistrează o creştere substanţială a 
confiscărilor de stimulenți de tip amfetaminic, cât și de metamfetamină. 
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Rezultate – în domeniul reducerii ofertei de droguri (3) 
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 România continuă să se confrunte cu problematica comercializării şi consumului de 
substanţe noi cu proprietăţi psihoactive.  

 În 2011, s-a constatat o scădere semnificativă a cantităţilor de SNPP confiscate, de la 
aproximativ 125 kg în anul 2010, la doar 5 Kg în anul de referinţă.  

 la sfârşitul anului 2011, mai funcţionau doar 13 „magazine de vise”, faţă de 158 de astfel de 
unităţi identificate în luna martie, la momentul adoptării programului de măsuri. 

 Au fost întocmite 465 dosare penale, iar valoarea totală a amenzilor aplicate a însumat 
4.640.870 lei. 

SUBSTANŢE NOI CU PROPRIETĂŢI PSIHOACTIVE (SNPP) 
Dinamica numărului de magazine de profil identificate/controlate  

în perioada februarie-decembrie 2011 
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Sistemul European de Avertizare Timpurie – E.W.S. 
 
Sistemul naţional de avertizare timpurie este utilizat în vederea identificării 
cât mai rapide şi a triangulării datelor privind ameninţările provocate de 
apariţia şi răspândirea consumului de noi substanţe cu proprietăţi psihoactive 
şi, respectiv, riscurile asociate acestei categorii de consum.  
Reţea în continuă dezvoltare – a fost îmbunătăţită colaborarea cu partenerii 
şi furnizorii de date, precum şi capacitatea de monitorizare şi cercetare; 
AVANTAJE ale Sistemului Naţional de Avertizare Timpurie: 

 reţea multidisciplinară de profesionişti implicaţi în reducerea cererii şi 
ofertei de droguri. 

 sistem eficient de integrare a informaţiilor disparate pe baza 
evidenţelor ştiinţifice şi diseminare a acestora către factorii 
responsabili de strategiile de intervenţie.  

 reţeaua furnizează informaţii cât mai rapid cu putinţă (e-mail, telefon şi 
grupuri de lucru) 

Rezultate – în domeniul reducerii ofertei de droguri (4) 
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 România a redevenit un partener activ, participând la cele mai importante 
reuniuni ale organismelor europene (HDG, COSI, COSI Support Group, 
reuniunile Comitetului pentru Articolul 36 - CATS), precum şi la reuniunile 
Uniunii Europene cu alte regiuni şi state terţe în domeniul drogurilor; 

 în calitatea sa de stat membru cu drepturi depline în cadrul Grupului 
Pompidou, România a participat la activităţile de profil ale acestui organism; 

 România a fost reprezentată în cadrul principalelor foruri şi iniţiative 
internaţionale implicate în lupta antidrog, respectiv: EMCDDA, UNODC – 
Comisia pentru Stupefiante, Grupul Dublin, COPOLAD, Reuniunea 
Coordonatorilor Naţionali privind Drogurile, Grupul de Lucru privind 
Precursorii, ELISAD, CEPOL, OSCE, EHRN; 

 România a continuat să furnizeze date oficiale cu privire la situaţia drogurilor  
si precursorilor la nivel naţional, completând şi transmiţând către structurile 
specializate ale UNODC, INCB, etc. chestionare privind diverse raportări în 
domeniu; 

 România a participat, prin structurile specializate, la investigaţii comune şi la 
schimb de informaţii în cauze concrete, cu partenerii externi. 

Cooperare internaţională 
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 Revenirea la o abordare corectă a fenomenului drogurilor în România, prin 
reconfirmarea Agenţiei Naţionale Antidrog în rolul de coordonator naţional 
al politicilor antidrog.  

 Rezultatele studiilor de prevalenţă, realizate în anul 2011 în rândul tinerilor 
de 16 ani şi în populaţia universitară, indică prevalenţe semnificative ale 
consumului de droguri în rândul acestor segmente, comparativ cu 
populaţia generală. 

 Majoritatea programelor de prevenire universală, realizate în anul 2011, au 
avut ca obiectiv informarea, educarea şi conştientizarea populaţiei privind 
consumul de alcool, tutun, droguri şi noi substanţe cu efecte psihoactive, 
precum şi dezvoltarea unor atitudini şi practici în rândul populaţiei 
generale. 

 S-a înregistrat o creştere vizibilă a accentului pus pe prevenirea în şcoală. 
 S-a continuat adaptarea sistemului naţional de asistenţă integrată a 

consumatorilor de droguri la noile modele de consum, în concordanţă cu 
rezultatele studiilor efectuate. 

Tendinţe şi concluzii (1) 
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 Se menţine o problematică semnificativă cauzată de consumul de 
substanţe noi cu proprietăţi psihoactive, dat fiind că: 
 pentru prima dată în ultimii 10 ani, ponderea solicitărilor de 

asistenţă medicală datorată consumului de heroină din totalul 
solicitărilor de asistenţă pentru consum de droguri, a fost depăşit 
de cel al solicitărilor de asistenţă pentru consumul de SNPP 

 în peste jumătate dintre urgenţele medicale datorate consumului 
de substanţe psihoactive, a fost raportat un asemenea tip de 
consum. 

 schimbările survenite în modelele de consum, prin apariţia şi 
consumul de SNPP, explică parţial prevalenţele ridicate pentru 
infecţiile cu HVB, HVC şi HIV în rândul CDI. 

 evoluţia indicatorului decese asociate consumului de droguri 
(creşterea numărului de decese indirect asociate şi scăderea celui 
de decese direct asociate, confirmă „substituirea” drogurilor 
consacrate cu SNPP. 
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 Valorile înregistrate în anul 2011, pentru principalii indicatori de 
monitorizare a ofertei de droguri se înscriu în tendinţele de evoluţie a 
ultimilor ani. 

 Fenomenul traficului şi consumului ilicit de droguri rămâne concentrat 
în marile aglomerări urbane, dar, în ultimii ani se înregistrează uşoare 
creşteri ale indicatorilor de ofertă monitorizaţi în oraşele situate în 
partea de nord-est a teritoriului naţional. 

 Rutele de trafic şi modalităţile de transport ale drogurilor rămân 
nemodificate pe întreaga perioadă 2001-2011, dar se conturează 
apariţia unei noi rute de transport a heroinei din Afganistan, prin 
Federaţia Rusă, Ucraina şi, ulterior prin România. 

 Canabisul este cel mai capturat drog, urmat de heroină şi produşii de 
tip amfetaminic, în timp ce confisările de opiu au scăzut constant.  

 Preţul cu ridicata (en-gros) a continuat să se menţină stabil pentru 
majoritatea drogurilor traficate, cu o singură excepţie: heroina, al cărei 
preţ cu ridicata a înregistrat o creştere semnificativă, în timp ce, preţul 
cu amănuntul a rămas constant. 
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 În acest moment, prioritatea fundamentală în domeniul drogurilor o 
reprezintă elaborarea şi adoptarea Strategiei Naţionale Antidrog 2013 – 
2020, document programatic esenţial în definirea politicilor publice 
antidrog.  

 Celelalte priorităţi se subsumează obiectivelor generale şi specifice 
ale Strategiei Naţionale Antidrog 2013-2020, după cum urmează:  
 reducerea nivelului consumului şi dependenţei de droguri, 

precum şi a consecinţelor generate de acestea la nivelul 
sănătăţii, ordinii şi siguranţei publice; 

 reducerea disponibilităţii drogurilor pe piaţă; 
 promovarea cunoaşterii fenomenului, prin evaluarea sistematică 

a tendinţelor şi provocărilor din domeniul drogurilor, în vederea 
fundamentării răspunsului instituţiilor şi structurilor societăţii 
civile; 

 asigurea cadrului necesar dialogului şi cooperării între 
instituţiile implicate şi sectorul neguvernamental. 

Priorităţi 
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Inspectoratul General al Jandarmeriei Române 
Inspectoratul General al Poliției de Frontieră 

Direcţia de Probaţiune  
Administraţia Naţională a Penitenciarelor  

Biroul pentru prevenirea criminalității și de cooperare cu oficiile de recuperare a creanțelor din statele membre 
ale UE  

Autoritatea Naţională a Vămilor  
Autoritatea Naţională pentru Sport şi Tineret  

Inspectoratele Şcolare Judeţene 
Direcţiile Judeţene pentru Sport şi Tineret 

Autoritatea Națională Sanitară Veterinară și pentru Siguranța Alimentelor  
Direcția Politici și Strategii în Sectorul Vegetal 

Direcţia Generală Protecţia Copilului  
Agenţia Naţională de Prestaţii Sociale  

Oficiul Naţional de Prevenire şi Combatere a Spălării Banilor  
Institutul Naţional de Statistică 

Agenţia Naţională a Medicamentului şi Dispozitivelor Medicale 
Direcţiile Judeţene de Sănătate Publică 

Asociaţia Operatorilor cu Precursori din România Colegiul Medicilor din România 
Institutul Naţional de Medicină Legală “Mina Minovici” Bucureşti 

Institutul de Ocrotirea Mamei şi Copilului “Alfred Rusescu” 
Institutului Naţional de Sănătate Publică 

Şcoala Naţională de Sănătate Publică, Management şi Perfecţionare în Domeniul Sanitar 
Centrul Naţional de Statistică şi Informatică în Sănătate Publică  

Institutul Naţional de Boli Infecţioase “Prof.Dr.Matei Balş” 
Institutul Naţional de Pneumologie”Prof.Dr. Marius Nasta” 

Spitale şi centre de tratament din cadrul Ministerului Sănătăţii 
Academia Română 

Universitatea de Medicină şi Farmacie “Carol Davila” Bucureşti 
Universitatea Bucureşti  

Centrul de tratament ARENA 
Clinica de Psihiatrie, Psihoterapie şi Dezvoltare Personală PSYMOTION 

Asociaţia Naţională de Intervenţii în Toxicomani-ANIT 



Agenţia Naţională Antidrog 
Bdul. Unirii nr. 37, bloc A4, sector 3, 

Bucureşti 
Tel: 021.318.44.00 

Fax: 021.316.67.27 
www.ana.gov.ro 

 

Sorin OPREA - Director 


	Raportul Naţional 2012 privind situaţia drogurilor în România�(date din 2011)
	Definirea Raportului Naţional
	Structura raportului
	Ameninţările actuale pentru România (1)
	Ameninţările actuale pentru România (2)
	Ameninţările actuale pentru România (3)
	Ameninţările actuale pentru România (4)
	Perspectivă asupra problematicii drogurilor în România (1)
	Perspectivă asupra problematicii drogurilor în România (2)
	Răspunsul instituţional – în plan lesgislativ
	Răspunsul instituţional – în plan structural
	Rezultate – în domeniul prevenirii (1)
	Rezultate – în domeniul prevenirii (2)
	Rezultate – în domeniul asistenţei medicale, psihologice şi sociale (1)
	Rezultate – în domeniul asistenţei medicale, psihologice şi sociale (2)
	Corelaţii şi consecinţe în domeniul sănătăţii �Boli infecţioase asociate consumului de droguri
	Corelaţii şi consecinţe în domeniul sănătăţii �Urgenţe medicale datorate consumului de droguri
	Corelaţii şi consecinţe în domeniul sănătăţii �Decese asociate consumului de droguri
	Rezultate – în domeniul reducerii ofertei de droguri (1)
	Rezultate – în domeniul reducerii ofertei de droguri (2)
	Rezultate – în domeniul reducerii ofertei de droguri (3)
	Rezultate – în domeniul reducerii ofertei de droguri (4)
	Cooperare internaţională
	Tendinţe şi concluzii (1)
	Tendinţe şi concluzii (2)
	Tendinţe şi concluzii (3)
	Priorităţi
	Slide Number 28
	Slide Number 29

