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The narcotics phenomenon in Republic of Moldova: medico-social aspects

The research of narcotics phenomenon in Republic of Moldova, individual and character peculiarities of addicted persons, identification of
predominant stabilization cases of narcotic behavior types, the determination of medical and psycho — social rehabilitation needs of drug addicts.
Previously formulated and non- standard questionnaire, 025/e form, 030-1-y form, local literature and from abroad, MH orders, Laws, Government
Decisions, statistical data of MSPI Republican Narcological Dispensary. Research methods — historical, logical, statistical, mathematic, sociological and
interview methods. It was systematized local and international literature concerning drugs situation. It was analyzed the mortality situation caused
by drugs use on the administrative territories. And there were determined the medical and rehabilitation needs of drug addicted persons. There were
evaluated the medical and psycho-social factors that influence the behaviour of drugs addicted persons. There were elaborated recommendations for
intervention and assistance for drugs use prevention.
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HapKOTI/IKI/I B PCCIIYGIII/IKC Monnoaa, MEOMKO-COIIMAaTbHbIC ACIIE€KThI

VccnepoBaHne cuTyarym HapKOTUKOB B Pecrry6mvike Mo/ioBa, n3ydeHre MHAVBI/YaTbHBIX OCOOEHHOCTEI! 1 XapaKTepa 3aBICYIMBbIX JILI, BBIB/IEHIE
CyLIeCTBYOLIel cTabMIbHOCTI GOPM IIOBEIEHNA I ONIpefe/ieHI e IPMHINIIOB MEAMIITHCKOI U IICUXO-COLMAIbHOI peabumurannusa 60/bHbIX. 3afaun
MCCTIeOBAHMIS: AHA/IN3 HALIVOHAIBHOM 1 MeXKIyHAPOLHON TUTEPATYPBI O CUTYAL[UN C HAPKOTUKAMY; ICHXOIOTYIS Pa3BUTHT; 00'beM 3aBUCHMBIX JINI]
u popM momols; aHamu3 3a60/IeBaeMOCTIL Ha afMUHVICTPATUBHBIX TePPUTOPILIX; ONpefe/ieHIie MeAUIIMHCKIX U peabIIMTAIIOHHbIX TOTPpe6HOCTel
JIAL] CTPAJAIOINX OT HAPKOTUKOB; COLMA/IbHAsA OLleHKAa (aKTOPOB, KOTOPbIe BIUAIOT Ha IIOBEfieHIe HAPKOMaHa; paspaboTKa PeKOMeHIALMIT [/
BMeIIATe/bCTBA M IOMOIIY C Lie/IbI0 IIPEOTBPAIeH s TOTPeO/IeHNs HAPKOTHKOB.

KirouyeBspie cnoBa: HapKOTUKHA, MEIVNKO-COLMa/IbHbIE€ ACIIEKThI.

Introducere schimbarea centrului de excitatie. In acest caz, comportamentul
dat devine stilul vietii si persoana se pomeneste in impas [4, 5, 6].

Faptul, ca in ultimii ani savantii acorda atentie formelor de
comportament se datoreaza, in special, conditiilor favorabile de
aparitie a lor. Se constatd, cd experimentarea cu droguri este un
fenomen raspandit printre adolescenti. Unii experimenteazd cu
drogurile si se opresc, altii continui sé le foloseasca ocazional, fard
aavea probleme serioase. Alti adolescenti devin dependenti, incep
sd foloseasca droguri mai puternice, fara a constientiza pericolul
adevarat al acestui fenomen. Respectiv, la acesti adolescenti li se
agraveazd sdndtatea si ei creeaza probleme apropiatilor lor. Un
sondaj de opinie demonstreaza faptul, cd adolescentii cunosc pe
cineva din prieteni, care consuma droguri. Aceasta au afirmat-o
27,5 la sutd din respondenti. Mai multi adolescenti si tineri din
zonele urbane, decat cei din zonele rurale, cunosc prieteni care
consuma droguri (69,8% si, respectiv, 30,2%). De asemenea,
studentii institutiilor de invatdmant superior mai des cunosc pe
cineva care consuma droguri (49%) urmati de studentii de la scolile
profesionale (43%) si elevii din institutiile preuniversitare (8,0%).
Conform opiniilor respondentilor, cea mai raspandita metoda de
utilizare a drogurilor este fumatul (60,7%), urmata de metoda prin
injectare (36,4%) si pastile (2,9%). Fiind intrebati care, in opinia lor,
este cel mai raspandit drog in Republica Moldova, respondentii au
numit canepa (69%), urmatd de macul opiaceu (29,7%), cocaind
(1,3%). In acest sens, cu cAt mai mare a fost virsta respondentilor,
cu atit mai bine au putut identifica cel mai raspandit drog [5, 6,
9]. Adolescentii au confirmat, cé li s-a oferit droguri in urmatoa-
rele imprejurdri: la discotecd sau la bar (49,6%), in stradd (29%),

Indsprirea conditiilor de viati pentru marea majoritate a popu-
latiei Republicii Moldova a afectat, mai cu seama, starea sociald a
familiilor marginalizate economic, iar cu aceasta si situatia econo-
mico-financiard a persoanelor antrenate in consumul de droguri si
de alte substante psihotrope [1, 3, 4]. In acest sens, este evident si
faptul, ca organismul uman, ca unitate somato-psihica are nevoie
atat de refacere biologici, cat si psihici. In prezent, ins3, fiecare din
noi, trebuie sa ne acomodam permanent la mediul inconjurator.
Concomitent, creste numarul fenomenelor, evenimentelor, valo-
rilor ce au o importantd majord a schimbului ecologiei mintale,
mediul si cerintele societitii. Totodatd, se multiplicd sursele de
informare, care necesitd asimilare §i luarea unor hotarari vitale.
Constatam, ca intr-o mica perioadd de timp diferite evenimente,
fenomene ne cer o multime de emotii si reactii, capacitéti volitive
si aptitudini. Schimbidrile si acomodarile intensive duc nemijlocit
la incordarea sistemelor adaptive, psihologice ale personalitatii.
O tensiune indelungata a acestor sisteme, in primul rand, duce la
dereglarea confortului psihologic. In rezultat survine o dispozitie
scazutd, depresie, frustrare, neincredere in fortele proprii. Impor-
tant este, cd majoritatea oamenilor au trecut in mod diferit prin
aceste stari de frustrare si, respectiv, diferitd a fost modalitatea de
trdire a acestora.

Tinand cont de faptul ca fiecare persoana este autentica, respec-
tiv, la ea va fi autentica si deliberarea in acest sens. In cele mai dese
cazuri aceste persoane recurg la administrarea drogurilor si altor
substante psihotrope, care la inceput creeaza o iluzie de problema
hotiréta, de evitare a situatiilor stresante prin negarea dilemei,
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la scoald (15,3%), acasa (6,1%) si in alte locuri publice (9,4%).
Elevilor din zonele urbane li s-a oferit droguri la scoala de 4,5 ori
mai des decat celor din zonele rurale (82,6% si, respectiv, 17,4%).
Majoritatea adolescentilor cunosc faptul, cd drogurile sunt ddu-
ndtoare pentru sdnitate, cu toate acestea, o parte din ei continud
sa experimenteze comportamente riscante conditionind aparitia
multiplelor probleme [6, 10, 11]. Riscurile, la care sunt expuse
persoanele cu comportament narcotic si afectate de narcomanie
sunt variate ca formd si intensitate, printre cele mai grave fiind
riscul de a degrada din punct de vedere psihologic, familial, so-
cial, profesional etc., devenind potentiale victime ale violentei si
abuzului sau riscul de a deveni delicventi.

Narcomania este un proces patologic al dezvoltérii persona-
litatii, determinat de deregléri grave ale procesului socializérii,
ambianta nefavorabild, ereditate, precum si de educatia incorecta
in familie. Dintre multiplele probleme, care stau astazi in fata so-
cietdtii noastre, pe primul loc se plaseazé problema narcomaniei,
care amenintd grav sdndtatea publicd, viitorul generatiei tinere,
dezvoltarea societatii si stabilitatea sociala. Narcomania este una
dintre maladiile cele mai complexe, mai profunde si mai tragice
ale lumii contemporane. An de an, milioane de oameni cad prada
drogurilor si o proportie tot mai mare dintre ei sunt pierduti pentru
societate. Acesti oameni isi distrug sdndtatea si bundstarea, isi pun
in pericol sansele pentru o viatd sinatoasa si productiva. An de an
se inmultesc apelurile, intrunirile, conferintele care isi propun sa
gaseascd cele mai adecvate metode pentru a pune capit aberatiei
drogurilor [16]. Cercetarile stiintifice efectuate la nivel mondial
[13, 14], au demonstrat c4, in general, in randul consumatorilor
de droguri, numérul barbatilor este mult mai mare, atingand cota
de 91,7%. In statele membre ale UE, consumul de droguri ilicite
este mult mai frecvent la bérbati si tot in rdndul barbatilor este
mult mai probabil sd aparad probleme, sa solicite tratament si sd
moard din cauza consumului de droguri. Conform rezultatelor
obtinute, repartizarea pacientilor in functie de sex s-a distribuit
cu o prevalare considerabila penru béarbati — 91,7% si numai 8,3%
din consumatori sunt femei (fig. 1).
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Fig. 1. Repartizarea persoanelor drog dependente in
dependenta de sex.

Pentru colectarea informatiei de examinare a factorilor psiho-
sociali, in lucrarea de faté s-a utilizat metoda interviului [15, 16].
In literatura de specialitate se diferentiazi interviurile standarde,
atunci cand se efectueaza in baza unei anchete - chestionar formu-
lat preventiv si nestandarde, cdnd interviul poate dezvolta o intre-
bare in dependentd de situatia creata. Sunt descrise, de asemenea
interviuri semistandarde, cand se efectueazd in baza anchetei, dar
pe parcurs se pot formula si intrebéri addugatoare [14, 17]. Noiam
utilizat interviul semistandard, in cadrul chestionarului elaborat
de autori. Studiul descris in lucrare, dupi caracterul siu este de tip
observational - descriptiv (studierea variatiei distributiei bolii in
populatie), conform genului investigatiei — partiald (cercetarea unei

parti din ,,universul statistic”). Cercetarea a fost proiectata astfel,
incat rezultatele obtinute sd contina informatii de la un esantion
reprezentativ de pacienti ai Dispensarului Republican de Narco-
logie. La proiectarea esantionului s-a tinut cont de unele principii
generale, utilizindu-se metoda esantiondrii de grup, in functie de
timp si locatie. Locul de culegere a datelor (baza de studiu) a fost
Dispensarul Narcologic Republican, ceea ce a permis coordonarea
activitatii studiului. Totalitatea statisticd generald a fost determi-
nata drept o subtotalitate a numarului total de pacienti aflati la
evidenta. Drept unitati de observatie au fost luate persoanele, care
la moment se aflau in cadrul Dispensarului pentru consultatie,
tratament sau reabilitare. Criteriile de proiectare a esantionului
reprezentativ au fost:

o unitatile care s-au extras din totalitatea generala nu s-au

reintors;
« utilizarea selectiei aleatoare a unitatilor statistice;
« rezultatele obtinute au fost veridice pentru intreaga colec-
tivitate de origine.

Intru realizarea scopului si obiectivelor lucririi au fost utilizate
patru etape de cercetare, prezentate in design-ul studiului (fig. 2):

Analiza raspandirii narcomaniei dupa varsta araté cd, din nu-
marul total de consumatori de droguri: persoanele pana la 15 ani
constituie 0,2%; de la 15 la 18 ani — 1,7 %; 19-30 de ani — 36,3% si
de la 31 de ani §i mai mult - 39,0 %. Dupd nationalitate bolnavii
chestionati s-au distribuit astfel: moldoveni - 36,3%, rusi - 40,2%,
ucraineni — 12,0% gégauzi — 11,4%, bulgari — 3,3%, evrei — 2,6%,
tigani — 1,8%, alte nationalitati — 2,8%. Majoritatea narcomanilor,
indiferent de varstd, nationalitate si sex nu sunt incadrati sau au
abandonat munca si studiile - 81,2%. Dupa statutul social, din
tot esantionul general, numai 10,7% erau césétoriti la mometul
interviului, iar 8,9% trdiau in concubinaj. O pondere relativ mare
de 19,6% din respondenti au raspuns cd sunt divortati (procentul
celor divortati oficial este mai mic - 7,8%) ceilalti - 60,8% fiind
necdsétoriti. Dupa nivelul de educatie, majoritatea respondentilor
-90,35% aveau nivelul de studii general obligatoriu (9 clase), 3,49%
aveau studii liceale, 0,35% — absolvise sau iti faceau studiile intr-un
colegiu profesional, 3,52% - erau incadrati in studiile universitare
si 2,29% au mentionat alt nivel de educatie. Din numadrul total de
persoane antrenate in institutiile de invitamint universitar, 3,52%,
practic toti au declarat ca au abandonat sau probabil vor abandona
studiile. Aceste persoane isi faceau studiile in 12 institutii de invé-
tdmant universitar. Cele mai afectate institutii s-au determiat a fi:
Universitatea de Stat — 21,05% din toti studentii aflati la evidenta,
ULIM - 19,74%, ASEM - 17,11%, Universitatea Tehnicd - 15,79%.
Drogurile consumate in randurile narcomanilor se distribuie astfel:
opiacee - 29,4%, cannabis — 48,9,2%, barbiturate — 0,4%, efedrina
- 3,1%, altele — 18,9%. Difera §i metoda de consum a drogurilor:
65,4% din numarul total de persoane intervievate prefera consu-
mul in grup; 20,2% - consumad in perechi si 14,4% - individual.
In dependenti de metoda de obtinere a drogului, rispunsurile
respondentilor s-au repartizat astfel: 20,0% procura droguri prin
cunoscuti; 75,2% - de la realizatori si 4,8% le pregitesc individual.
Motivele consumului sunt: curiozitate — 21,6%, deznidejde -
22,7%, imitatie — 11,1%, influenta ambiantei - 44,6%. Categoria
celor care ajung sa foloseasca drogurile din deznddejde, este destul
de numeroasad. Nemultumiti de ceea ce le ofera lumea aceasta vor
sd evadeze si aleg aceasta cale extremd, gisind in ea un refugiu. Un
refugiu cu final sinistru. Cei care devin consumatori de droguri
din dorinta de a experimenta ceva nou, sunt de reguld "copii de
bani gata”. Tendinta este mare mai ales atunci cand situatia mate-
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(nr. participantilor in studiu = 370)

Fig. 2. Elaborarea recomandarilor pentru interventie si asistenta in scopul prevenirii consumului de droguri.

riala este foarte buna. Un factor foarte important este ca bolnavii
de narcomanie se depisteaza tardiv: pAnd la 1 an - 64,6%, pani la
2 ani - 5,0%, pana la 3 ani - 10,8% si mai mult de 3 ani - 19,6%.
Temenul mediu de depistare a narcomaniei in lotul studiat a fost
de 1,93 £ 0,2 ani.

Deci, in Republica Moldova, fenomenul consumului de droguri
cunoaste o extindere la nivelul intregii tdri, cuprinzand segmente
foarte variate de populatie, iar drogurile consumate acoperd o
variatie larga de producti: cannabis, amfetamine, heroing, opium
si cocaind. Calea de administrare a drogurilor diferd in functie
de drog si de efectul urmdrit. Din indicatorii indirecti rezulta cd
numarul persoanelor si consumatorilor a avut o crestere semnifi-
cativd incd din 1999, iar uneori, chiar de la prima doza s-a preferat
calea injectabild. A crescut, de asemenea, consumul anumitor
medicamente cu continut psihotrop, cum ar fi barbituricele si
benzodiazepinele, administrate cu sau fard alcool. Din datele
Ministerului Afacerilor Interne a Republicii Molova rezulta ci
a crescut, mai ales in randul elevilor si studentilor consumul de
tigarete contindnd marihuana sau cannabis.

Principalii factori care determina adolescentii de a consuma
abuziv droguri sunt:

o predispozitia geneticd;

o tipul de personalitate;

o atitudini si credinte determinate cultural, religie, vérsta,

sex etc;

o nivelul de educatie, clasa sociala, experienta personald;

o gradul de expunere la oferta unei substante psihoactive sila

conditionarea pozitivd pentru consumul acesteia;

« accesibilitatea drogurilor si altor substante psihotrope pe

piata internd.

Studiul contingentului de minori si adolescenti care se con-
frunta cu probleme ale narcomaniei denota faptul, ca 76,03% dintre
ei nu au o ocupatie si nu isi continua studiile, preferdind mediul
criminogen din cartier. Si numai 23,7% dintre adolescentii aflati
sub supravegherea medicald, isi continud studiile in scoli si licee.
Utilizarea drogurilor injectabile a fost relatata in 2,8% cazuri, in

randul adolescentilor care au experientd in consumul drogurilor.
Toti subiectii abordati prezentau vase sangvine sparte. In cadrul
studiului, persoanele intervievate erau in perioada de recuperare
(postcurd), ceea ce a favorizat obiectivitatea raspunsurilor. Drept
punct de pornire, in ancheta pe care s-a bazat studiul, a fost in-
clusd o intrebare prin care era verificatd atitudinea pacientului
fatd de starea personald a sanatétii. Conform rezultatelor primite
s-a constatat, cd majoritatea pacientilor si-au apreciat starea de
sdnatate ca fiind “satisfacdtoare” — 45,7%; 34,5% - “buna’; 16,4%
- “nesatisfacatoare”, doar 0,3% ca “foarte buna” si 3,1% nu au putut
sa-si aprecieze starea sanatatii. Niciunul dintre pacienti nu si-a
calificat starea de sanatate ca fiind “gravd”. Totodatd, este necesar
de remarcat cd la aceeasi intrebare pacientii au raspuns diferit in
perioada de post criza si la internare (la internare au putut fi in-
tervievati doar 46,6% din totalul esantionului). In aceste perioade
prevaleau raspunsurile “gravd” si ,,nesatisfacitoare” Deci, aceste
aprecieri sunt subiective si nu relateazd starea de facto a sanattii
persoanei drog-dependente. Din aceste considerente este necesara
investigatia completd somatica a acestor pacienti.

O altd particularitate a sdnétatii persoanelor drog dependente
este comorbiditatea somatica (infectioasd si neinfectioasd) si psi-
hica. La momentul anchetérii toti respondentii au fost examinati
somatic si aveau toate analizele necesare de laborator. Raspunsurile
au fost corelate cu datele fiselor medicale. Astfel, s-a determinat
prezenta bolilor cronice la 83,8%.

Nivelul morbiditétii prin maladii cronice oferd o informatie
ampla referitor la sandtatea contingentului studiat, dezvéluie
particularitdtile decurgerii maladiilor printre persoanele in cauza
si caracterizeazd gravitatea lor. In baza rezultatelor studiului mor-
biditatii prin maladii cronice putem planifica serviciile medicale,
acordate contingentului respectiv si elabora actiunile de acordare
a asistentei medicale. Studiul dinamic al morbiditatii permite de
a evalua eficacitatea masurilor intreprinse. Rezultatele obtinute au
caracterizat amplu fenomenul cercetat. Astfel, aproape 3/4 dintre
pacienti (74,8%) suferd de maladii ale psihicului. Deci, frecventa
maladiilor cronice este in crestere, in raport cu termenul de in-
trebuintare a drogului, iar examenul somatic este axul principal al
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abordarii subiectului, pentru ci-l ancoreaz in realitate, permitan-
du-i congtientizarea propriului sdu corp in suferintd. Preocuparea
pentru aspectele somatice faciliteza actiunile de prevenire, mai ales
cele legate de seroconversie si de alcoolism. Aceastd preocupare
permite si tratamentul patologiei, legate in mod direct de absenta
de igiena din perioada de dependenta. Datele prezentate confir-
ma incd o data necesitatea elaborarii unei conduite specifice de
acordare a asistentei medicale pacientilor de profil narcologic. Un
factor important in tratamentul acestor pacienti este vechimea
consumarii drogurilor. Rezultatele cercetidrii au demonstrat ca
cota majora a pacientilor aveau o vechime de consum de pand la
un an (fig. 3).

58,3

M Pan3 la un an

B Pani la 2 ani
Pana la 3 ani

M Pana la 4 ani

M Pan3 la 5 ani
Mai mult de 5 ani

10,6 53 1,1

Fig. 3. Ponderea consumatorilor de droguri in functie de
timpul consumului pana la inceperea tratamentului, %.

Astfel, ponderea celor care s-au dezis totalmente de consumul
drogurilor este foarte mica si variazd de la 0,1% la 0,05%, unii paci-
enti revenind la tratament de doud si mai multe ori, deci frecventa
recaderilor este inalta.

Termenul de "recddere” implica reluarea, mai mult sau mai
putin importantd, a consumului de substanta toxica, oricare ar fi
aceasta. Tratamentul din timpul dezintoxicarii a fost cu atat mai
efecient, cu cét posibilitatea reciderilor a fost evocata si pacientul
pregatit sé le accepte si sé le faci fata, plasdndu-l astfel pe o traiecto-
rie coerentd. Conform datelor bibliografice [17, 19, 20], majoritatea
recaderilor au loc intr-un interval de timp inferior a sase luni de
la atingerea abstinentei. Dincolo de aceasta perioadd, rezultatele
studiilor efectuate sunt relativ stabile. In general, in primele 12
luni, care urmeaza unei remisiuni, riscul de recddere este maxim.
Printre cei care raman abstinenti minimum 2 ani, aproape 90%
vor fi abstinenti si la 10 ani, iar acestia au o probabilitate maxima
de a fi abstinenti si la 20 de ani. Rezultatele cercetdrilor au aritat
ca din cei 370 de pacienti investigati 86,2% sunt intr-o perioada
de recidere. In 60,4% cazuri reciderea a apirut pani la un an, in
22,3% - pana la 2 ani si la ceilalti 17,3% recdderea a avut loc in
intervalul de la 2 la 3 ani de abstenenta.

Material si metode

Fenomene studiate: morbiditate, factori medico-sociali, opinii.
Unitatea examinatd: persoana la care s-a determinat o depen-
dentd fizicd si psihica de droguri.

Istoricd - are la bazd elucidarea sensului evenimentelor tre-
cutului, in scopul perfectionarii mecanismelor actuale de depis-
tare precoce si profilaxie a fenomenului drogurilor in Republica
Moldova.

Logica - reprezintd aplicarea procedeelor analizei si sintezei,
argumentarea pe cale deductiva.

Statistica — o metoda de baza folosita in studierea sdndtatii

publice. A permis o cercetare riguroasd stiintificd a problematicii
consumului de droguri i, ca urmare, determinarea si aprecierea
obiectivd a starii sanatatii persoanelor dependente.

Matematicé - s-au folosit calcule matematice in baza diferitor
formule, elaborate pe parcursul cercetrii.

Sociologicd - aceastd metodd s-a folosit prin utilizarea an-
chetarii si interviului. Ea a permis de a studia opinia pacientilor
narcologici fatd de serviciile acordate in cadrul Dispensarului
Republican de Narcologie.

Interviul standard, prin care s-a obtinut culegerea de infor-
matii de tip populational.

Sinteza rezultatelor obtinute

Prezenta lucrare reprezintd o abordare a fenomenului dro-
gurilor in Republica Moldova. Senzatia de stari de euforie isi
are radécina in timpuri demult apuse, chiar pe vremea dacilor
si a romanilor ce fumau anumite ierburi cu efecte afrodisiace si
halucinogene. Republica Moldova, dupa obtinerea independentei
la inceputul anilor 90 ai sec. XX, prin amplasarea sa geografica, a
devenit o tard de tranzit dinspre Orientul Mijlociu spre Europa de
Vest. Ca orice tara de tranzit, in timp, a devenit si consumatoare.
Impactul se rasfrange, in special, in randurile tinerilor, care din
curiozitate, teribilism sau solidaritate fatd de anturaj, au inceput
sd consume. Fenomenul drogurilor ia amploare pe zi ce trece.
Deseori, dependentii de droguri sunt considerati niste delicventi,
ei sunt in realitate oameni bolnavi, ajunsi in stare de iresponsabi-
litate pentru faptele lor. Suferinzi, dispretuiti si marginalizati, se
topesc incet, dar sigur. Situatia creatd este favorizati si de lipsa de
conlucrare creativa intre ministerele si departamentele de resort
si institutiile medico-sanitare publice, abilitate in teritoriu pentru
acordarea asistentei medicale psihologice, tratament, adaptare si
reabilitare a persoanelor care suferd de narcomanie. Tendintele
de a studia situatia statistica, specificul motivatiei psihologice
a persoanelor afectate de narcomanie, tratamentul, adaptarea
si reabilitarea psiho-sociald ne-a determinat sa alegem pentru
cercetare aceasta tema.

Scopul lucrarii este cercetarea fenomenului drogurilor in Re-
publica Moldova, a particularitatilor individuale si de caracter ale
persoanelor dependente, identificarea cazurilor predominante de
stabilizare a formelor de comportament narcotic si determinarea
necesitatilor medicale si de reabilitare psiho-sociala a bolnavilor
de narcomanie. Studiind problema care a constituit obiectul cer-
cetdrii stiintifice cu aplicarea diverselor metode, in plan diacronic
si sincronic, metode de cunoastere stiintifica: metoda istoricd,
metoda logicd, metoda statisticd, matematicd, metoda sociologicd
si cea a interviului standard.

Prin aceste metode lucrarea:

o a sistematizat literatura nationald si internationald privind
situatia drogurilor, psihologia persoanelor dependente,
volumul si formele de investigatie narcologica;

« a analizat morbiditatea prin narcomanie in teritoriile ad-
ministrative;

o a deteminat necesitatile medicale si de reabilitare a persoa-
nelor ce suferd de narcomanie;

o a evaluat factorii medicali si psiho-sociali ce influenteazi
comportamentul dependent de droguri;

« a elaborat recomandari pentru interventie si asistenta in
scopul prevenirii consumului de droguri.
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Concluzii

1. Nivelul incidentei prin narcomanie in Republica Moldova, la
inceputul anului 2008 a atins cota de 28,5 la 100 de mii de
locuitori, iar al prevalentei de 216,1 la 100 de mii de locuitori.
Cota majora a consumatorilor o constituie persoane de sex
masculin (91,7%), avand o varsta intre 19-24 de ani (75,3%).
Varsta medie a consumatorilor fiind de 21,3 + 0,4 ani. Mo-
tivele care au contribuit la drogare, au fost: din curiozitate -
21,6%, deznddejde - 22,7%, imitatie - 11,1%, influenta ambi-
antei - 44,6%.

2. Paralel cu afectarea dependenta de drog, la consumatori se
depisteaza multiple maladii somatice si infectioase, atingand
valoarea medie a céte 1,8 = 0,09 maladii la un pacient.

3. Sanatatea pacientilor dependenti de droguri este direct pro-
portionald cu termenul dependentei. La acesti pacienti apare
un risc de tulburare afectivd de 5 ori mai mare ca in populatia
generala si un risc de tulburare anxioasd de 3 ori mai mare.

4. Tratamentul complex, somatic si psihologic poate duce la ab-
stinentd pentru o perioada de peste 2 ani. Pentru cei ce au
obtinut o perioadd de abstinentd de 2 ani, riscul aparitiei reci-
divelor este mai mic de 20%.

5. Profilaxia consumului de droguri trebuie sé inceapa in familie
si este axatd pe preventia primard, secundara si tertiard.
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BBeaeHue

JlanHble 0GNUIMANbHON CTATUCTUKY, B TOM YMC/Ie JaHHbIE
(bOHJIOB COLMATBHOTO CTPAXOBaHNA YKa3bIBAIOT Ha HeIlapajlIe/b-
HOCTb YPOBH: 3260/1eBaeMOCTH IpakziaH (pOCT 1M cTabuimsa-

L¥si) ¥ YPOBHs MOJIb30BAHMS MMM JIMCTKAMU HETPYHOCIOCO0-
HocTy (CHIDKeHwe). [Ipyrumu cmoBamu, 0ojies, KaK 1 paHblIle,
JIOJV CTA/IM peXXe IOIb30BAThCs GOMBHUYHBIMYU HAMU. ITO
HOOYAM/IO HAC OCBETUTDH (DEHOMEH JIATeHTHOI HEeTPYHAOCIOCO0-




