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01 Un raport facut impreuna

Cine a lucrat la acest raport

Raportul de fata nu este munca unei singure institutii. La el au
contribuit 46 de echipe din toata tara — medici, psihologi,
asistenti sociali si asistenti medicali din centrele de sanatate
mintald pentru prevenirea si tratarea adictiilor — adulti (pe scurt,
CSMPTA) — care au strans, au verificat si au transmis datele
despre activitatea lor din lunile ianuarie, februarie si martie 2026.

Centrul National de Sanatate Mintala si Lupta Antidrog
(CNSMLA), institutie aflata in subordinea Ministerului Sanatatii, a
adunat aceste date intr-un singur centralizator, le-a verificat si
le-a transformat in raportul pe care il cititi. Rezultatul apartine
intregii retele.

Temei legal: O.U.G. nr. 147/2024; O.U.G. nr. 3/2025; Legea nr.
205/2025; Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.562/2025, impreuna
cu regulile de transparenta care se aplica institutiilor publice.

Cum se citeste raportul

Ce perioada acopera: 1 ianuarie - 31 martie 2026, pentru toate
cele 46 de centre care au transmis raportarea.

Cum au fost verificate cifrele: fiecare valoare a fost calculata din
nou, pornind de la datele fiecarui centru, si comparata cu
totalurile din centralizator. Toate cele 12 totaluri de control
coincid.

Ce inseamna termenii folositi: un caz activ este o persoana aflata
in evidenta unui centru la sfarsitul trimestrului; un caz nou este o
persoana intratd pentru prima data in evidentd; un caz reactivat
este o persoand cunoscutd dinainte, revenitd in fingrijire; un
serviciu este o sedinta sau o consultatie, nu o persoana.

Un principiu de lucru: raportul publica si ceea ce nu a mers bine.
Acolo unde datele sunt incomplete sau nu se potrivesc intre ele,
spunem acest lucru deschis, la nivelul intregii retele. Observatiile
privesc modul de raportare in ansamblu, nu activitatea unui
centru sau a unui judet anume.

Imaginea de ansamblu - ce a facut reteaua in trei luni

46 38

556 85.563

centre care au raportat
toate unitatile active

4.254

persoane intrate in evidenta
cazuri noi in trimestru

3.737

adulti evaluati pentru handicap
solicitanti in trimestru

consecinta, limitat.

de sanatate.

judete si municipii acoperite
37 judete + Bucuresti

5.026

cazuri finalizate
inchise in trimestru

5.035

persoane trimise de autoritati
instante, probatiune
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specialisti incadrati
echipe multidisciplinare

166.398

servicii furnizate
sedinte si consultatii

1.235

actiuni de prevenire
13.446 de participanti

adulti aflati in Tngrijire
la 31 martie 2026

4.212

persoane sprijinite pentru adictii
beneficiari unici

10.493

trimiteri primite
8.253 trimiteri facute

Pe scurt: in lunile ianuarie, februarie si martie 2026, reteaua a avut in ingrijire 85.563 de adulti si le-a furnizat 166.398 de servicii, cu 556
de specialisti la lucru in cele 46 de centre.

Doua cifre ajuta la intelegerea efortului depus: fiecarui specialist i revin, in medie, 153,9 de cazuri aflate in evidenta, iar fiecarui caz i
revin, in medie, 1,9 servicii pe trimestru. Volumul de munca este mare, iar timpul care poate fi acordat fiecarei persoane este, pe cale de

Reteaua acoperd astizi 37 de judete si municipiul Bucuresti. in judetele C3larasi si Giurgiu nu exista infiintate centre de sanitate mintal
pentru prevenirea si tratarea adictiilor. Tn Iifov, Suceava si Vrancea centrele sunt infiintate, dar nefunctionale. infiintarea centrelor care
lipsesc si punerea in functiune a celor existente raman obiective comune ale CNSMLA, ale Ministerului Sanatatii si ale autoritatilor locale
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03 Specialistii retelei - cine lucreaza in centre
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specialisti incadrati la nivel national

556 118 107 5

specialisti incadrati medici psihiatri psihologi clinicieni consilieri in adictii
in cele 46 de centre 21,2% din personal 19,2% din personal in toata tara

in retea lucreazi 556 de specialisti, adicd o medie de 12,1 pentru fiecare centru. Cei mai multi sunt asistenti medicali, medici psihiatri si
psihologi clinicieni — impreuna, 79,9% din total. Echipele sunt multidisciplinare, iar o parte dintre specialisti provin din structurile preluate
de la Agentia Nationald Antidrog: medici generalisti si medici de familie, psihologi, sociologi, asistenti sociali, inspectori si referenti de
specialitate in prevenirea adictiilor. Ei apar in raportare fie la ,consilier adictii", fie la ,alt personal”, dupa postul pe care au fost incadrati
— cele doua categorii trebuie, prin urmare, citite impreuna cand se evalueaza resursa dedicata adictiilor.

Doua categorii de specialisti lipsesc insa aproape complet la nivelul intregii tari: 5 consilieri in adictii si 2 psihoterapeuti. Raportat la cele
4.212 de persoane sprijinite pentru probleme de consum, ar reveni in medie 842 de beneficiari unui singur consilier. Aceasta nu este o
problema a vreunui centru, ci o lipsa de personal specializat la nivel national, care tine de posturi aprobate si de disponibilitatea acestor
profesii pe piata muncii.

CNSMLA aduce aceasta situatie in atentia Ministerului Sanatatii ca prioritate comuna: fara acesti specialisti, echipele pot evalua si
consulta, dar nu pot sustine tratamentul specific pentru adictii si psihoterapia, oricat de bine ar lucra.

Unde ajunge reteaua - acoperirea pe tara

38 2 3 2.252

judete si municipii din care s-a judete fara centru infiintat judete cu centru nefunctional persoane in ingrijire per teritoriu
raportat Caldrasi, Giurgiu llfov, Suceava, Vrancea medie nationald
din 42 posibile

in lunile ianuarie, februarie si martie 2026 au raportat 46 de centre, situate in 37 de judete si in municipiul Bucuresti. Cinci judete sunt
deservite de mai multe centre — Brasov (doud), Hunedoara (doud), lasi (doud), Neamt (doud) si Vaslui (doud) — iar municipiul Bucuresti
de patru unitati cu profil diferit, printre care si structuri dedicate tratamentului adictiilor.

Acolo unde reteaua nu ajunge, situatiile sunt de doua feluri, iar raportul le prezint3 distinct, pentru c3 fiecare cere o alti solutie. Tn
Calarasi si Giurgiu nu exista infiintate centre de sanatate mintala pentru prevenirea si tratarea adictiilor — este nevoie de infiintarea lor.
Tn lifov, Suceava si Vrancea centrele sunt infiintate, dar nefunctionale — este nevoie de incadrarea personalului si de punerea lui efectiva
in functiune. Din Suceava a fost totusi transmisa o raportare, cu doi specialisti incadrati si cu un volum de activitate minim; datele ei sunt
incluse in tabele si in totalurile nationale.

Pentru locuitorii acestor judete, accesul la un serviciu specializat presupune, in prezent, deplasarea in alt judet. infiintarea centrelor care
lipsesc si punerea in functiune a celor existente sunt obiective asumate impreuna de CNSMLA, de Ministerul Sanatatii si de autoritatile
locale de sanatate.
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n Persoanele aflate in ingrijire - cum s-au miscat cazurile

100.000

4.254 4.619 5.026 85.563
81.716 —— ]
80.000
60.000
40.000
20.000
0 -
Active Cazuri noi Cazuri Cazuri Active
la 1ian. 2026 reactivate inchise la 31 mar. 2026

81.716 4.254 4.619 5.026

persoane in evidenta la 1 ianuarie persoane intrate pentru prima persoane revenite in ingrijire cazuri finalizate
2026 data cazuri reactivate inchise in trimestru
punctul de pornire cazuri noi

Calculul se verifica exact, atat la nivel national, cat si la fiecare dintre cele 46 de centre: 81.716 + 4.254 + 4.619 - 5.026 = 85.563 de
persoane aflate in ingrijire la 31 martie 2026. Este unul dintre indicatorii pe care ne putem baza fara rezerve.

Un detaliu care spune mult despre natura muncii: in trimestru au fost finalizate putin mai multe cazuri (5.026) decat au fost deschise
(4.254). Cresterea de 3.847 de persoane vine, de fapt, din cele 4.619 de cazuri reactivate — oameni cunoscuti dinainte, care au avut din
nou nevoie de ajutor.

Aceasta este caracteristica bolilor psihice cronice: ele revin in episoade. Prin urmare, misiunea principala a retelei nu este doar sa preia
cazuri noi, ci sa pastreze legatura cu oamenii pe termen lung — o munca de continuitate, mai putin spectaculoasa, dar decisiva.

n Cine sunt beneficiarii - sex, mediu de viata, vulnerabilitate

Structura pe sexe Femei 47.781 Barbati 29.617 nedefalcat 8.165
Mediu de rezidenta Urban 42.184 Rural 25.618 nedefalcat 17.761

raportat la cele 85.563 cazuri active la sfarsitul trimestrului

Pe sexe, datele sunt complete pentru 77.398 dintre cele 85.563 de persoane (90,5% din total). Dintre acestea, femeile reprezinta 61,7%
(47.781), iar barbatii 38,3% (29.617). Procentele sunt calculate doar pe persoanele pentru care informatia existd, nu pe totalul celor aflati
in ingrijire.

Pe mediu de viata, datele sunt complete pentru 67.802 de persoane (79,2% din total): 62,2% locuiesc la oras (42.184) si 37,8% la sat
(25.618). Este indicatorul cel mai putin completat din intreaga raportare, asa ca cifra trebuie cititd ca o estimare, nu ca o fotografie
completa a tarii.

Au fost raportate 1.435 de persoane din categorii vulnerabile, adica 1,68% dintre cazuri. Numarul real este aproape sigur mai mare:
formularul de raportare nu explica suficient de clar pe cine include aceasta categorie, astfel ca fiecare echipa a interpretat-o diferit.
Clarificarea definitiei este o sarcina care revine nivelului national, nu centrelor.
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Regiune de dezvoltare ers. P?rso?.?e L] Cazuri noi Servicii ictii EV?I' AL Prevenire Trimiteri primite
ingrijire handicap CcP

Nord-Est 9 118 18.950 668 44,944 908 944 808 225 2.727
Sud-Est 5 57 6.859 676 14.214 59 591 590 18 1.313
Sud-Muntenia 5 43 7.009 608 6.224 109 282 757 72 716
Sud-Vest Oltenia 5 75 14.367 613 29.257 27 670 619 50 1.038
Vest 5 50 5.606 447 11.258 120 160 334 118 1.399
Nord-Vest 6 87 11.554 354 25.777 1.921 604 718 89 1.611
Centru 7 52 18.090 651 20.881 628 184 408 645 444
Bucuresti-llfov 4 74 3.128 237 13.843 440 302 492 18 1.245
TOTAL NATIONAL 46 556 85.563 4.254 166.398 4.212 3.737 4.726 1.235 10.493

Cele mai mari volume de persoane aflate in ingrijire se concentreaza in regiunile Nord-Est (18.950, 9 centre), Centru (18.090, 7 centre) si
Sud-Vest Oltenia (14.367, 5 centre). Regiunea Bucuresti-lifov are cel mai mic numar (3.128), desi dispune de 4 centre si de un personal
numeros — explicatia fiind profilul specializat al unora dintre structurile de aici, care lucreaza intensiv cu un numar restrans de pacienti.

Diferentele dintre regiuni sunt mari, dar ele nu spun cat de bine lucreaza cineva.

Un numar mare de persoane in ingrijire poate insemna o populatie mai numeroasa, un serviciu infiintat de mai mult timp, un mod mai
riguros de a tine evidenta sau un centru cu profil specializat, care lucreaza intensiv cu putini pacienti. De cele mai multe ori inseamna toate
acestea la un loc.

De aceea, cifrele din acest tabel nu formeaza un clasament. Ele arata unde se concentreaza volumul de munca si unde ar fi utile resurse
suplimentare — nu cine lucreaza mai mult sau mai bine.
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Ce fac efectiv centrele - tipurile de servicii

consultatii psiniatricc |, 501 (45.0%)
A e —————
Management de caz _ 9.510 (5.7%)
Evaluéri psihologice _ 9.333 (5.6%)
Consiliere psihologici - 7.199 (4.3%)
Consiliere sociala - 5.454 (3.3%)
Evaluiri sociale . 2.522 (1.5%)
Psihoterapie I 1.228 (0.7%)
Consiliere / terapie de grup J] 1.049 (0.6%)

0 20.000 40.000 60.000 80.000

numar de sedinte / servicii raportate in trimestrul | 2026

166.398 1,9 78,2% 1,4%

servicii furnizate servicii pentru fiecare caz consultatii si evaluari psihiatrice psihoterapie si terapie de grup
sedinte si consultatii medie pe trimestru din total din total

Dintre cele 166.398 de servicii furnizate, 78,2% sunt consultatii si evaluari psihiatrice — 55.202 de evaluari si 74.901 de consultatii.
Psihoterapia (1.228 de sedinte) si terapia de grup (1.049) insumeaza 1,4%.

Pusa langa datele despre personal, imaginea devine limpede si nu lasa loc de interpretari neconforme cu realitatea: cu 2 psihoterapeuti
incadrati in toata tara, reteaua nu are cum sa ofere psihoterapie pe scara larga. Echipele fac ceea ce se poate face cu oamenii disponibili —
consultatie, evaluare, tratament medicamentos, urmarirea pacientului.

Componenta sociala si psihologica exista totusi si meritd recunoscuta: 9.510 de servicii de management de caz, 7.199 de sedinte de

consiliere psihologica, 5.454 de consiliere sociala si 2.522 de evaluari sociale. Cresterea acestei componente depinde de ocuparea
posturilor de psiholog, psihoterapeut si asistent social — o conditie care tine de sistem, nu de vointa echipelor.

Evaluarea pentru incadrarea in grad de handicap

3.737 3.399 2.528 4.184

adulti care au solicitat evaluarea evaluari psihologice facute evaluari psihiatrice facute documente eliberate
in trimestru in acest scop in acest scop catre solicitanti si comisii

2.501 2.269 5.965 160

dosare trimise citre comisie reevaluari cazuri cu afectiuni psihice cazuri cu tulburari de consum
pentru incadrare revizuirea gradului cifra in curs de clarificare din totalul evaludrilor

Evaluarea pentru incadrarea in grad de handicap este una dintre cele mai solicitate activitati ale retelei. 3.737 de adulti au cerut-o in
trimestru, iar echipele au eliberat 4.184 de documente — mai multe decat numarul solicitantilor, pentru ca un singur dosar are adesea
nevoie de mai multe acte. Reevaluarile (2.269) reprezinta 60,7% din volumul de munca.

O precizare necesara. Rubrica ,din care: afectiuni psihice" are o valoare mai mare decat numarul solicitantilor, ceea ce nu este posibil
pentru o subcategorie. Explicatia este una de formular: rubrica nu spune clar dacd se numara persoane sau documente, iar echipele au
completat-o in moduri diferite. Nivelul national clarificd acum definitia impreuna cu unitatile raportoare si reformuleaza rubrica pentru
trimestrul urmator; pana atunci, cifra nu se foloseste la luarea deciziilor.
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10 Adulti victime ale infractiunilor

23 362 25 5

persoane victime asistate sedinte de consiliere si sprijin victime ale violentei in familie trafic de persoane si infractiuni
din care 10 cazuri noi oferite acestor persoane dupa tipul faptei sexuale
3 trafic - 2 infractiuni sexuale

Numarul adultilor victime ale unor infractiuni ajunsi in ingrijirea retelei este mic: 23 de persoane in toata tara. Acolo unde astfel de cazuri
au fost preluate, sprijinul a fost insa consistent — 362 de sedinte de consiliere, adica o munca sustinuta cu fiecare persoana in parte.

Defalcarea pe tipuri de fapte insumeaza mai mult decat totalul declarat, pentru ca o parte dintre formulare au fost completate la rubrica
tipului de fapta fara a fi completate si la rubrica totalului. Numarul real este, prin urmare, cel putin 30.

Dincolo de aceasta corectie tehnica, cifra arata ceva important pentru toti cei implicati: persoanele adulte care trec prin violenta ajung
rareori la un serviciu de sanatate mintald. Nu pentru ca centrele nu le-ar primi, ci pentru ca drumul dintre politie, parchet, serviciile
sociale, camera de garda si centrul de sanatate mintald nu este inca bine conturat. Construirea acestui traseu este o sarcind care
depaseste reteaua si cere lucru in comun cu toate institutiile implicate.

11 Persoane trimise de instante - masurile dispuse de judecator

4.726

4.414
93%

4.000
2.832

3.000 60%

2.000

362
8%
I

din care: abandon /

1.000

0
Total persoane obligate

la tratament (art. 109 CP)

din care: efectiv
in tratament

din care: aflate

n evidenta centrelor neprezentare

4.726

persoane obligate la tratament
(art. 109 Cod penal)
total in trimestru

14

obligati la tratament pentru
violenta in familie
Legea nr. 217/2003

2.832

persoane efectiv in tratament
59,9% din total

4

cazuri noi de acest tip
in trimestru
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362

persoane care nu s-au prezentat
7,7% din total

16

persoane incluse in program
violentd in familie

295

persoane in probatiune si alte
masuri
in evidenta centrelor

5.035

total persoane trimise de
autoritati
toate temeiurile legale

Cand o instanta dispune obligarea la tratament medical, persoana ajunge in grija unui centru de sanatate mintala. Este o munca delicata,
pentru ca pacientul nu vine din proprie initiativa. in trimestru au fost 4.726 de astfel de persoane, dintre care 4.414 se aflau in evidenta
centrelor si 2.832 (59,9%) urmau efectiv tratamentul.

362 de persoane (7,7%) nu s-au prezentat sau au abandonat. Este indicatorul cu cea mai mare importantd pentru siguranta publica si
pentru punerea in aplicare a hotararii judecatoresti. Centrele nu dispun de mijloace prin care sa aduca o persoana la tratament; de aceea,
urmarirea acestor cazuri cere o legatura bine pusa la punct intre centre, instante, serviciul de probatiune si politie.

n schimb, obligarea la consiliere in cazurile de violent4 in familie apare foarte rar in raportare: 14 de persoane in toata tara. Diferenta fat3
de celalalt temei legal nu arata cat de des se intampla aceste fapte, ci faptul ca drumul dintre ordinul de protectie si serviciul de sanatate
mintala abia se construieste. Este un punct in care cooperarea intre sistemul de justitie si cel de sanatate poate aduce rezultate rapide.
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12 Sprijinul pentru consumul de substante si adictii

Nicotina / tutur | 1795
Sedative / benzodiazepine _ 941
poticonsurn | 510
Alcoo! [NNGNGEEEE 346
opicide NG 300
canabis [l 104
Stimulente 39
Noi substante psihoactive 34
Gambling (jocuri de noroc) || 24
Internet / gaming | 6
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beneficiari unici asistati, pe tip de consum / adictie

4.212 232 30 5

persoane sprijinite pentru adictii cazuri noi de adictie adictii fara substanta consilieri Tn adictii
4,9% din cazuri deschise in trimestru jocuri de noroc, internet in toata reteaua

4.212 de persoane au primit sprijin pentru probleme de consum sau adictie, adica 4,9% dintre cei aflati in ingrijire. Cele mai frecvent
consemnate sunt tutunul (1.795 de persoane), medicamentele sedative (941) si alcoolul (346), care impreuna reprezintd 73,4% din
totalul defalcat.

Aceasta imagine surprinde, pentru ca in discutia publica adictia inseamna de obicei droguri ilegale. Explicatia tine insa de felul in care se
noteaza informatia: unele echipe consemneaza sistematic fumatul si consumul de sedative in fisa pacientului, altele noteaza doar
consumul care este motivul principal al prezentarii. Prin urmare, cifra arata in acest moment mai degraba practica de consemnare decat
raspandirea reala a adictiilor. Uniformizarea modului de completare este o sarcina de metodologie, pe care nivelul national o ia in lucru
impreuna cu reteaua.

Adictiile fara substanta — jocurile de noroc si internetul — apar rar in statisticile pentru adulti (30 de persoane), spre deosebire de
reteaua pentru copii, unde sunt categoria principala. Cifra se refera la consemnarea lor in raportare, nu la raspandirea lor in populatie.
Modul de consemnare a acestor adictii urmeaza sa fie clarificat metodologic, impreuna cu reteaua.

Precizare tehnica: suma pe categorii (4.199) diferd cu 13 de totalul declarat (4.212). Procentele de mai sus sunt calculate pe suma
categoriilor.

Munca in comunitate - prevenire si educatie pentru sanatate

1.235 13.446 837 341

actiuni de prevenire persoane care au participat activitati cu grupuri vulnerabile sesiuni in scoli
derulate in comunitate estimare interventie tintita prevenire in educatie

21 11 12 13

campanii de informare activitati la locul de munca actiuni de depistare precoce evenimente comunitare
la nivel local prevenire ocupationala screening si interventie scurta organizate sau sustinute

Pe langa activitatea din cabinet, echipele de specialisti au iesit in comunitate: 1.235 de actiuni de prevenire, cu aproximativ 13.446 de
participanti — oameni intalniti in scoli, la locul de munca sau in grupuri aflate in situatii dificile.

Prevenirea este insa prezenta foarte inegal in raportare: 25 dintre cele 46 de centre (54,3%) nu au consemnat nicio astfel de actiune in
trimestru. Prevenirea cere personal care sa nu fie ocupat integral cu activitatea clinica, iar formularul actual consemneaza mai greu
activitatile scurte sau ocazionale. Nivelul national simplifici modul de consemnare, pentru ca aceasta munca sa devina vizibila acolo unde
se desfasoara.
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Lucrul cu familia - psihoeducatie si sprijin pentru apartinatori

2.700 2.620 459 143

membri de familie si apartinatori intalniri individuale sedinte de consiliere a familiei

persoane din familie incluse
pentru probleme de adictie

total inclusi in psihoeducatie cu familia

2.700 de persoane din jurul pacientilor — parinti, soti, copii, apartinatori — au fost incluse in activitati de informare si consiliere, prin 459
de intalniri individuale si 80 de intalniri de grup. Raportat la numarul celor aflati in ingrijire, familia este implicata in 3,2% dintre cazuri.

Nu a fost raportat niciun grup de sprijin pentru familii la nivel national. Experienta arata ca, atunci cand familia intelege boala si stie cum sa
reactioneze, recaderile si reinternarile scad. Este una dintre putinele directii in care rezultatele pot creste semnificativ fara investitii mari
— are nevoie in principal de timp de lucru si de un model de organizare pe care nivelul national il poate pune la dispozitia echipelor.

Lucrul cu alte institutii - drumul pacientului

10.493 8.253 +2.240 36

pacienti trimisi catre centre pacienti trimisi mai departe diferenta dintre intrari si iesiri
de alte institutii catre alte servicii reteaua preia mai mult

protocoale de colaborare active
acorduri de lucru

Institutia cu care se lucreaza Pacienti trimisi in ambele sensuri Pondere din total
Medicul de familie 12.188 65,0%
Spitale si sectii de psihiatrie 2.940 15,7%
Instante, parchete, politie 1.030 5,5%
Servicii sociale — DGASPC si SPAS 687 3,7%

360 1,9%

Serviciul de probatiune

Centrele au primit 10.493 de pacienti trimisi de alte institutii si au trimis mai departe 8.253. Reteaua preia, asadar, mai mult decat
redirectioneaza — ceea ce confirma rolul ei de poarta de intrare in sistemul de sanatate mintala.

Medicul de familie este cel mai important partener, cu 12.188 de pacienti trimisi in ambele sensuri, urmat de spitalele si sectiile de
psihiatrie (2.940). Relatia cu instantele si politia (1.030) este fireasca, dat fiind numarul mare de persoane trimise de judecator.

Legatura cu serviciile sociale ramane cea mai slaba veriga: 687 de cazuri lucrate impreuna cu serviciile sociale si 360 cu probatiunea, in
toata tara si pe tot trimestrul. Pentru o persoana cu o boala psihica severa, tratamentul fara sprijin social — locuinta, venit, acte — rezolva
doar jumatate din problema. Cele 36 de protocoale de colaborare existente arata ca acolo unde oamenii se cunosc, lucrurile functioneaza;
ceea ce lipseste este un cadru national care sa nu mai lase totul pe seama relatiilor personale.
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16 Cat de sigure sunt datele - verificarile facute

Tnainte de publicare, datele au trecut prin 9 verificari automate, aplicate identic tuturor celor 46 de formulare. Separat, toate cele 12
totaluri nationale din raport au fost calculate din nou, pornind de la datele fiecarui centru, si coincid exact cu centralizatorul. Publicam aici
rezultatul integral, Rezultatul este publicat integral, inclusiv ceea ce nu a iesit bine.

T3 Urban + rural = total [ NG 35 din 46 de unitati

T8 - Handicap — ,din care” | NN ¢ din 46 de unititi
T2 - Femei + Barbati = total [ NN 6 din 46 de unitati

T7 - Victime — tipologie fara total [ Ml @ 5 din 46 de unitati

T6 - Art. 109 — subcomponente [ 5 din 46 de unitati
T4 - Suma adictiilor = total [l 3 din 46 de unitati
T9 - VD — inclusi vs. obligati [ll 1 din 46 de unitati

T5 - Suma serviciilor = total | conform la toate cele 46 de unitati

T1- Miscarea cazurilor | conform la toate cele 46 de unitati

0 10 20 30 40

numar de unitati la care testul a semnalat o neconcordantd

12/12 2/9 35/46 39/ 46

totaluri nationale care se verifica verificari trecute de toate centrele cea mai frecventd neconcordanta formulare cu cel putin o
fard nicio abatere miscarea cazurilor si suma serviciilor defalcarea oras / sat neconcordanta
rubrici de detaliu

Ce functioneaza bine. Doua verificari au fost trecute de toate centrele: miscarea cazurilor si suma serviciilor. Acestea sunt, prin urmare,
cifrele cele mai sigure din raport — numarul persoanelor aflate in ingrijire, intrarile si iesirile din evidenta si volumul de servicii pot fi
folosite fara rezerve.

Unde apar neconcordante. Ele se concentreaza pe rubricile de detaliu: defalcarea pe mediul de viata, rubricile ,din care" si defalcarea pe
sexe. Analiza arata un tipar comun in toata reteaua, nu greseli izolate: aceste rubrici nu precizeaza suficient de clar daca se numara
persoane sau documente, daca defalcarea trebuie sa acopere toate cazurile si ce se trece atunci cand informatia lipseste din dosar.
Formularul permite, asadar, mai multe citiri corecte, iar echipele au ales citiri diferite.

O observatie de forma. La unul dintre formulare, cateva rubrici au fost transmise cu valori fractionare — Barbati si Femei —, ceea ce
indica o repartizare proportionald calculata, nu o numarare efectiva a persoanelor. Valorile au fost preluate ca atare si rotunjite la
publicare, iar modul corect de completare va fi precizat in ghidul de raportare.

Responsabilitatea este a nivelului national. Un formular care poate fi inteles in mai multe feluri este o problema de proiectare, nu de
executie. CNSMLA Tisi asuma reproiectarea rubricilor neclare, introducerea unor verificari automate chiar in momentul completarii si
elaborarea unui ghid scurt, cu exemple, pentru trimestrul urmator.

Ce se intampla pana atunci. Cifrele afectate raman publicate, pentru transparenta, dar sunt marcate ca atare si nu se folosesc la luarea
deciziilor. Clarificarile se fac impreuna cu unitatile raportoare, prin dialog, nu prin solicitari formale de justificare. Scopul comun este un
instrument de raportare mai bun, nu identificarea unor vinovati.

17 Tablou sinoptic pe judete

Regiune Centre Pers : .. Cazt{ri AcaZ':"i Servicii i Eva}l. i Prevenire Trifniferi
ngi noi inchise handicap 109 CP primite
Alba Centru 1 5 552 48 7 1.224 <5 0 86 0 1
Arad Vest 1 10 1.017 281 8 3.453 11 78 53 96 230
Arges Sud-Muntenia 1 20 2.086 126 0 0 0 63 570 0 97
Bacau Nord-Est 1 10 5.034 120 21 6.359 <5 388 263 98 142
Bihor Nord-Vest 1 14 1.355 35 5 1.874 6 34 246 7 85
Bistrita-Nasaud Nord-Vest 1 11 1.131 81 0 2.385 9 13 5] 37 419
Botosani Nord-Est 1 21 1.632 170 0 2.244 569 142 67 0 496
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Regiune Centre Pers in Cazt{ri ACazt.Jri Servicii Adictii E"a." B Prevenire Tritniferi
ingrijire noi inchise : handicap 109 CP primite

Brasov Centru 2 21 14.935 457 203 11.605 553 148 205 0 408
Bréila Sud-Est 1 6 737 34 0 698 32 79 69 8 67
Bucuresti Bucuresti-llifov 4 74 3.128 237 2.900 13.843 440 302 492 18 1.245
Buzau Sud-Est 1 8 1.918 5 <5 1.699 5 28 243 0 46
Caras-Severin Vest 1 7 766 23 27 1.658 0 10 170 22 8
Cluj Nord-Vest 1 20 762 81 237 3.528 11 25 149 0 138
Constanta Sud-Est 1 17 1.336 182 44 4.746 12 96 88 0 326
Covasna Centru 1 4 94 95 <5 363 5 19 <5 0 29
Dolj Sud-Vest Oltenia 1 30 6.745 280 38 12.583 0 69 204 10 154
Dambovita Sud-Muntenia 1 8 4.206 52 58 2.064 91 8 76 16 211
Galati Sud-Est 1 12 1.916 71 13 5.463 0 38 114 0 744
Gorj Sud-Vest Oltenia 1 6 1.618 96 68 6.769 12 74 113 35 589
Harghita Centru 1 2 0 0 0 0 46 0 25 0 0
Hunedoara Vest 2 20 3.333 111 198 3.938 0 72 40 0 1.029
lalomita Sud-Muntenia 1 3 92 381 376 761 11 147 0 33 316
lasi Nord-Est 2 50 8.145 62 88 12.560 109 35 155 3 281
Maramures Nord-Vest 1 18 1.895 31 39 11.140 0 78 99 0 211
Mehedinti Sud-Vest Oltenia 1 9 915 146 77 2.729 12 27 51 5 26
Mures Centru 1 5 496 <5 0 559 6 0 34 0 0
Neamt Nord-Est 2 17 1.144 56 0 6.247 41 0 242 0 52
Olt Sud-Vest Oltenia 1 20 3.611 56 18 14 <5 482 149 0 7
Prahova Sud-Muntenia 1 12 625 49 512 3.399 7 64 111 12 81
Satu Mare Nord-Vest 1 17 3.598 114 0 2.932 1.894 439 130 0 739
Sibiu Centru 1 15 2.013 47 36 7.130 17 17 57 645 6
Suceava Nord-Est 1 2 289 16 5 918 14 <5 16 0 19
Salaj Nord-Vest 1 7 2.813 12 <5 3.918 <5 15 89 45 19
Teleorman Sud-Muntenia 1 0 0 0 0 0 0 0 0 11 11
Timis Vest 1 13 490 32 0 2.209 109 0 71 0 132
Tulcea Sud-Est 1 14 952 384 6 1.608 10 350 76 10 130
Vaslui Nord-Est 2 18 2.706 244 10 16.616 171 375 65 124 1.737
Valcea Sud-Vest Oltenia 1 10 1.478 35 26 7.162 <5 18 102 0 262
TOTAL NATIONAL 38 teritorii 46 556 85.563 4.254 5.026 166.398 4.212 3.737 4.726 1.235 10.493

Tabelul cuprinde judetele din care a fost transmisa raportare pentru trimestrul | 2026. Nu figureaza Calarasi si Giurgiu, in care nu existd centre infiintate, si nici llfov si
Vrancea, ale cdror centre sunt infiintate, dar nefunctionale. Suceava figureaza in tabel, cu volumul de activitate transmis, desi centrul sau este infiintat, dar nefunctional.
Pentru a nu permite identificarea indirecta a unei persoane, valorile cuprinse intre 1 si 4 sunt marcate ,<5" la rubricile care privesc persoane. Ele sunt incluse integral in
totalul national, care ramane exact. Cifrele reflecta populatia deservita, vechimea serviciului si modul local de tinere a evidentei; ele nu permit compararea performantei
dintre judete.

18 Tablou sinoptic pe centrele raportoare
Cazuri noi Adictii Eval. handicap Art. 109 CP UG

1 Alba 5 552 48 1.224 <5 0 86 1

2 Arad 10 1.017 281 3.453 11 78 53 230
3 Arges 20 2.086 126 0 0 63 570 97
4 Bacau 10 5.034 120 6.359 <5 388 263 142
5 Bihor 14 1.355 35 1.874 6 34 246 85
6 Bistrita-Nasaud 11 1.131 81 2.385 9 13 5 419
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Cazuri noi Adictii Eval. handicap Art. 109 CP T;:TT::I
7 Botosani 21 1.632 170 2.244 569 142 67 496
8 Braila 6 737 34 698 32 79 69 67
9 Brasov 16 13.062 408 7.495 0 114 177 155
10 Brasov 5 1.873 49 4.110 553 34 28 253
11 Bucuresti 18 2.329 113 5.269 11 280 74 47
12 Bucuresti 25 92 83 3.342 0 13 61 1.177
13 Bucuresti 8 186 12 2.237 194 0 0 0
14 Bucuresti 23 521 29 2.995 235 9 357 21
15 Buzau 8 1.918 5 1.699 5 28 243 46
16 Cluj 20 762 81 3.528 11 25 149 138
17 Constanta 17 1.336 182 4.746 12 96 88 326
18 Covasna 4 94 95 363 5 19 <5 29
19 Dambovita 8 4.206 52 2.064 91 8 76 211
20 Dolj 30 6.745 280 12.583 0 69 204 154
21 Galati 12 1.916 71 5.463 0 38 114 744
22 Gorj 6 1.618 96 6.769 12 74 113 589
23 Harghita 2 0 0 0 46 0 25 0
24 Hunedoara 10 1.687 60 3.929 0 39 13 589
25 Hunedoara 10 1.646 51 9 0 33 27 440
26 lalomita 3 92 381 761 11 147 0 316
27 lasi 18 1.154 25 5.646 27 0 0 30
28 lasi 32 6.991 37 6.914 82 35 155 251
29 Maramures 18 1.895 31 11.140 0 78 99 211
30 Mehedinti 9 915 146 2.729 12 27 51 26
31 Mures 5 496 <5 559 6 0 34 0
32 Neamt 14 0 0 4.937 41 0 191 49
33 Neamt 3 1.144 56 1.310 0 0 51 3
34 Olt 20 3.611 56 14 <5 482 149 7
35 Prahova 12 625 49 3.399 7 64 111 81
36 Salaj 7 2.813 12 3.918 <5 15 89 19
37 Satu Mare 17 3.598 114 2.932 1.894 439 130 739
38 Sibiu 15 2.013 47 7.130 17 17 57 6
39 Suceava 2 289 16 918 14 <5 16 19
40 Teleorman 0 0 0 0 0 0 0 11
41 Timis 13 490 32 2.209 109 0 71 132
42 Tulcea 14 952 384 1.608 10 350 76 130
43 Valcea 10 1.478 35 7.162 <5 18 102 262
44 Vaslui 9 1.828 156 11.387 165 363 13 1.622
45 Vaslui 9 878 88 5.229 6 12 52 115
46 Caras-Severin 7 766 23 1.658 0 10 170 8
I;Tt: NATIONAL — 46 de 556 85.563 4.254 166.398 4.212 3.737 4.726 10.493

Fiecare rand corespunde unui centru raportor, identificat prin judet. in judetele cu mai multe centre, acestea apar pe randuri distincte. Pentru a nu permite identificarea
indirecta a unei persoane, valorile cuprinse intre 1 si 4 sunt marcate ,<5" la rubricile care privesc persoane. Ele sunt incluse integral in totalul national, care raméane exact.
Tabelul are rol de transparentd — face publica contributia fiecarei echipe la rezultatul national. Diferentele de volum dintre centre tin de populatia deservitd, de vechimea
serviciului, de profilul acestuia si de modul local de tinere a evidentei; tabelul nu constituie un clasament si nu permite compararea performantei dintre centre.

19 Cum trebuie citite cifrele - limite de interpretare

Cifrele din acest raport descriu activitatea raportata a unei retele aflate in constructie. Pentru a fi citite corect, ele au nevoie de cateva
precizari care privesc intregul mod de raportare, nu activitatea vreunui centru sau judet anume.
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Cifrele nu formeaza un clasament

Volumul de activitate al unui centru depinde de cati oameni locuiesc
in zona deservita, de cat de demult functioneaza serviciul, de profilul
sau si de modul in care se tine evidenta. Un numar mare nu
fnseamna munca mai buna, iar un numar mic nu inseamna munca
mai putind. Raportul nu permite — si nu isi propune — compararea
performantei intre centre, judete sau regiuni.

Cifra zero poate insemna doua lucruri

Pentru unele activitati — prevenire, adictii, lucrul cu victimele,
psihoeducatie — un zero raportat poate insemna fie ca activitatea
nu a avut loc, fie ca rubrica nu a fost completata. Raportul nu poate
deosebi automat intre cele doua situatii si nu le trateaza ca fiind
acelasi lucru.

Persoanele si serviciile se numara separat

Rubricile despre beneficiari numara persoane, iar cele despre
servicii numara sedinte si consultatii. Cele doud nu se aduna si nu se
pot raporta una la alta decat ca medie, pentru a arata cat de intens
s-a lucrat cu fiecare caz.

Ce inseamna ,,caz activ" nu este inca definit unitar

Unele echipe inteleg prin caz activ persoanele aflate efectiv in
ingrijire in trimestru, altele intreaga evidenta istorica a serviciului.
Ambele citiri sunt rezonabile in lipsa unei definitii comune. Pana la
stabilirea ei, numarul total trebuie privit ca o masura a evidentei, nu
a activitatii din cele trei luni.

Unele rubrici sunt completate doar in parte

Defalcarea pe sexe acopera aproximativ noud zecimi din cazuri, iar
cea pe mediul de viatd aproximativ patru cincimi. Toate procentele
care decurg din ele sunt calculate pe baza efectiv raportata, nu pe
totalul cazurilor, si sunt marcate ca atare in text.

Rubricile neclare sunt in curs de reformulare

Cateva rubrici de detaliu, in special cele care incep cu ,din care", nu
precizeaza suficient daca se numara persoane sau documente.
Valorile rezultate sunt publicate pentru transparenta, dar nu se
folosesc la luarea deciziilor pana la reformularea rubricilor si

clarificarea definitiilor, care se fac impreuna cu reteaua.

20 Ce retinem din acest trimestru

Reteaua a raportat complet, dar nu acopera inca toata tara. Toate cele 46 de centre active au transmis formularul pentru lunile ianuarie,
februarie si martie 2026 — rezultatul muncii sustinute a echipelor din teritoriu, care au strans si au verificat datele pe langa activitatea curenta
cu pacientii. Tn doud judete — Cal3rasi si Giurgiu — nu exist3 infiintate centre de sanitate mintald pentru prevenirea si tratarea adictiilor, iar in
lIfov, Suceava si Vrancea centrele sunt infiintate, dar nefunctionale.

85.563 de adulti se aflau in ingrijire la 31 martie 2026. Cei mai multi dintre cei intrati in evidenta in acest trimestru sunt oameni cunoscuti
dinainte, reveniti in ingrijire — semn ca misiunea principala a retelei este continuitatea, adica pastrarea legaturii cu pacientul pe termen lung.

Echipele fac ceea ce se poate face cu oamenii pe care fi au. Consultatiile si evaluarile psihiatrice reprezinta 78,2% din activitate, iar psihoterapia
1,4% — pentru ca in toatd tara sunt incadrati 2 psihoterapeuti si 5 consilieri in adictii. Este o limitd de sistem, nu una de vointa profesionala.

Masurile dispuse de instante ajung la centre, dar nu toate ajung la tratament. Din cele 4.726 de persoane obligate la tratament medical, 7,7%
nu s-au prezentat. Centrele nu au mijloace proprii de a le aduce; urmarirea acestor cazuri cere lucru in comun cu instantele, probatiunea si
politia.

Adultii care trec prin violenta ajung rareori la sprijin psihologic. Drumul dintre politie, parchet, servicii sociale, camera de garda si centrul de

sanatate mintala nu este inca bine conturat. Construirea lui depaseste reteaua si priveste toate institutiile implicate.

Familia este inca putin implicata — in 3,2% dintre cazuri. Este una dintre putinele directii in care rezultatele pot creste fara investitii mari,
pentru ca sprijinul apartinatorilor reduce recaderile si reinternarile.

Datele centrale sunt solide, iar rubricile de detaliu se imbunatatesc. Numarul persoanelor in ingrijire si volumul serviciilor se verifica la toate
centrele, iar toate cele 12 totaluri nationale coincid cu centralizatorul. Neconcordantele apar la rubricile de detaliu si au o cauzad comuna: un
formular care permite mai multe citiri corecte. Reproiectarea lui revine nivelului national.

Raportul publica si ceea ce nu a mers bine. Transparenta priveste si calitatea datelor, nu doar rezultatele. Cifrele neclare sunt marcate ca atare,
nu se folosesc la luarea deciziilor, iar clarificarea lor se face prin dialog cu echipele din teritoriu, pentru un instrument de raportare mai bun.
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