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PRAGURILOR LEGALE IN CAZUL INFRACTIUNII DE
CONDUCERE SUB INFLUENTA SUBSTANTELOR PSIHOACTIVE
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Rezumat: Prin acest articol autorul isi propune si analizeze necesitatea introducerii pragurilor legale, respectiv
a unor limite obiective de detectare a substantelor psihoactive, in cazul infractiunii de conducere sub influenta
substantelor psihoactive. Premisa articolului pleaci de la ideea cd, asa cum in cazul conducerii sub influenta
alcoolului existid un prag legal a cirui depdsire mutd rispunderea din sfera contraventionald in cea penald, la
fel si in cazul substangelor psihoactive ar putea fi necesari o astfel de limitare. Articolul analizeazi efectele celor
mai des consumate substante psihoactive anterior conducerii unui vehicul, pragurile legale propuse, precum si
argumentele privind adoptarea unor astfel de limite.

Cuvinte-cheie: substante psihoactive; canabis; amfetamine; opiacee; cocaindg; ADHD; anxietate; depresie;
prag legal; conducere sub influenta substantelor psihoactive.

Summary: In this article, the author aims to analyze the need to introduce legal thresholds, i.e. objective limits
for the detection of psychoactive substances, in the case of the offence of driving under the influence of psychoactive
substances. The premise of the article is based on the idea that, just as in the case of driving under the influence of
alcohol there is a legal threshold, the exceeding of which shifts liability from a misdemeanor to a criminal offence,
50 too in the case of psychoactive substances such a limitation may be necessary. The article examines the effects of

the most used psychoactive substances prior to driving a vebicle, the proposed legal thresholds, and the arguments
for the adoption of such limits.

Keywords: psychoactive substances; cannabis; amphetamines; opiates; cocaine; ADHD; anxiety; depression;
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1. PREMISA ANALIZEI

In peisajul media national sunt tot mai frecvent prezentate cazurile de conducere sub influenta substantelor
psihoactive. Reflectarea unor astfel de incilciri ale legii penale este ,,rentabild” mediatic cAnd ea produce un
impact emotional negativ. Prin urmare, analiza legislatiei si a aplicarii ei va fi facuta tot pe un astfel de fond.
Subsecvent, propunerile de modificare a textelor de incriminare ajung sa se bazeze pe expuneri de motive
justificate exclusiv de emotia colectivd generatd de evenimente tragice”, si nu pe studii criminologice sau
date statistice.

Orice profesionist al dreptului, dar si orice persoana cu suficientd maturitate emotionald poate sd inteleagd
si sa explice oricui de ce legislatia nu trebuie analizatd si modificatd prin prisma emotiilor pe care incilcirile
legii le creeaza in mentalul colectiv. De aceea, propunerea noastra este de a analiza necesitatea modificirii
acestei infractiuni prin prisma unor argumente stiintifice (medicale si juridice).

Analiza pleaca de la o problema a cirei rezolvare noi o consideram vitald pentru ca infractiunea de
conducere sub influenta substantelor psihoactive [art. 336 alin. (2) C.pen.] sd devina una care s respecte
principiul legalitatii incrimindrii si pedepsei, respectiv caracterul previzibil al textului de incriminare
(lex certa)?.

Concret, infractiunea suferd pe tairimul previzibilitatii? din cauza termenului folosit de legiuitor in
creionarea tipicititii faptei, acela de persoani ,aflata sub influenta” (s.n.) unor substante, respectiv din
cauza lipsei unui prag legal similar cu cel existent in cazul infractiunii de conducere a unui vehicul, cind
imbibatia alcoolica a persoanei este de peste 0,8 g/l alcool pur in singe.

Avand in vedere ca ratiunea pentru care a fost delimitata rispunderea contraventionald de cea penald
in cazul conducerii sub influenta alcoolului a privit efectele acesteia asupra capacititii de a conduce
vehicule?, efecte raportate la o limitd obiectiva, stabilitd printr-o analizi de singe, este necesar sa verificim

daci rationamentul ar trebui sa se aplice identic si in cazul in care capacitatea de a conduce vehicule este
influentatd de alte substante psihoactive.

Discutia se va axa pe subiectul pragurilor legale pentru a vedea daci o eventuald adoptare a acestora ar
conduce la dezambiguizarea notiunii de ,aflare sub influenta”.

U A se vedea, in acest sens, expunerea de motive a propunerii legislative pentru modificarea si completarea Legii nr. 143/2000
privind prevenirea si combaterea traficului si consumului ilicit de droguri si a Legii nr. 194/2011 privind combaterea operatiunilor
cu produse susceptibile de a avea efecte psihoactive, altele decit cele previzute de acte normative in vigoare, disponibild la adresa
https:/fwww.senat.rollegis/PDF/2023/23L626 EM. PD F?nocache=true. Initiatorii precizeazd expres ci: ,,(...) Evenimentul tragic de la 2
Mai a creat o emotie colectivi la nivelul societatii si a determinat constientizarea pericolului generat de cresterea consumului si
traficului de droguri”.

? Pentru detalierea principiului, a se vedea Fl. Streteanu, D. Nitu, Drept penal. Partea generala, Ed. Universul Juridic, Bucuresti,
2014, p. 38 si urm.

% Opinia noastri este in dezacord cu Decizia CCR nr. 138 din 14 martie 2017 (M. Of. nr. 537 din 10 iulie 2017) referitoare la
exceptia de neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 336 alin. (2) C.pen. Din motivarea exceptiei reiese o partiald evitare a limuririi
notiunii de ,aflare sub influen¢d”, justificatd oarecum de faptul ci este suficientd probarea, prin analizele de laborator, a existentei
substantelor psihoactive in corpul conducitorului (a se vedea par. 19-20 din decizie).

Y A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, Driving under the influence of drugs: Correlation
between blood psychoactive drug concentrations and cognitive impairment. A narrative review taking into account forensic issues,
in Forensic Science International: Synergy, vol. 4, martie 2022, p. 2, disponibil la adresa hrtps://doi.org/10.1016/;. fsisyn.2022.100224.
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I1. EFECTUL CONSUMULUI DE SUBSTANTE PSIHOACTIVE ASUPRA CONDUCATORILOR AUTO. PRAGURI
LEGALE PROPUSE

Din perspectiva normelor nationale care reglementeazi notiunea de ,substantd psihoactiva”, este
relevant de aratat ci, prin decizia ICC] nr. 48/2021, pronuntatd in Completul pentru dezlegarea unor
chestiuni de drept, s-a stabilit ci sintagma ,,substante psihoactive” din cuprinsul art. 336 alin. (2) C.pen.
include urmitoarele substante:

a) substantele la care face referire Legea nr. 194/2011 privind combaterea operatiunilor cu produse

susceptibile de a avea efecte psihoactive;

b) substantele prevazute in continutul Legii nr. 143/2000 privind prevenirea si combaterea traficului si

consumului ilicit de droguri;

¢) substantele, plantele si preparatele previzute de Legea nr. 339/2005 privind regimul juridic al

plantelor, substantelor si preparatelor stupefiante si psihotrope.

Prin urmare, orice substantd cu efect psihoactiv, chiar daci nu este prevazutd de tabelele-anexi la Legea
nr. 143/2000 sau la Legea nr. 339/2005, detectata in organismul unui conducator auto, poate avea ca
rezultat retinerea unei astfel de incadrari juridice.

Literatura de specialitate a retinut” ca, in cazul accidentelor rutiere, substantele psihoactive identificate
ca fiind cel mai des consumate de citre conducatorii auto vinovati sunt, dupa alcool, canabisul, cele din
clasa amfetaminelor, cele din clasa opiaceelor si cocaina.

La nivel Uniunii Europene, ultimul raport” realizat de Observatorul European pentru Droguri si
Toxicomanie aratd cd substantele psihoactive cel mai des consumate sunt canabisul, MDMA (din familia
amfetaminelor), cocaina, amfetaminele si opiaceele (preponderent heroina).

La nivel national, ultimul raport® realizat de Agentia Nationald Antidrog aratd ca cele mai consumate
droguri sunt noile substante psihoactive”, care au depisit chiar si canabisul. Canabisul este urmart de
cocaind, amfetamine, Ecstasy (MDMA) si opiacee (preponderent heroind).

Din analiza celor trei statistici mai sus amintite apare rezonabil si retinem ca existi o suprapunere
aproape perfectd intre cel mai des consumate substante psihoactive, in general, si substantele psihoactive
prezente in testarea conducitorilor de vehicule, vinovati de accidente rutiere.

Prin urmare, pentru o eficientd a prezentei discutii si pentru ca intentia nu este de a realiza un studiu
aprofundat asupra problematicii aduse in atentie, ci de a provoca o dezbatere privind necesitatea stabilirii
unor praguri legale cel putin in privinta anumitor substante psihoactive, in cele ce urmeaza analiza noastrd
va avea in vedere aceste substante.

In mod particular, dorim si ne raportim si la medicamentele prescrise in cazul diagnosticarii unei
persoane cu ADHD'?, medicamente care contin substante psihoactive, dupd cum se va vedea infra, in
sectiunea I1(6).

' M. Of. nr. 698 din 14 iulie 2021.
9 A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 2.

7 European Drug Report 2023: Trend and developements, disponibil la adresa /ttps://www.emcdda.europa.eul/publications/european-
drug-report/2023_en.

% Raport national privind situatia drogurilor, 2022, Romania. Noi evolutii si tendinte, disponibil la adresa hztps://ana.gov.ro/wp-
content/uploads/2023/02/RN_2022. pdf.

9 A se vedea p. 53 din Raportul national privind situatia drogurilor, cit. supra, nota 7.
! ! g

!9 Ne referim la diagnosticarea cu tulburarea hiperactivd cu deficit de atentie. Pentru clasificare, a se vedea cea realizatd de

Organizatia Mondiala a Sanitatii, disponibila la adresa hzps://icd.who.int/browse10/2019/en#/F90.0.
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La fel de relevant ni se pare a discuta despre medicamentele prescrise in ipoteza tratamentului altor
tulburdri mentale, cum sunt anxietatea sau depresia, medicamente care contin substante psihoactive, dupi
cum se va vedea infra, in sectiunea 2.7.

Avand in vedere cd, de lege lata, se porneste de la premisa aflirii conducitorului auto sub influenta
substantelor psihoactive, consideram relevantd analiza in concret a efectelor acestor substante.

De asemenea, pentru ci dorim ca analiza sa ofere o imagine comparativd intre efectele conducerii sub
influenta alcoolului si conducerea sub influenta altor substante psihoactive, vom porni de la modul in care
alcoolul influenteazi capacitatea de a conduce vehicule.

2.1. ALcooLUL

Un studiu relevant'", necesar a fi mentionat inci din debutul acestei analize, a constatat ci alcoolul are
un risc mai mare decit alte droguri de a contribui la producerea unui accident auto.

Dupi cum s-a retinut, chiar daci alcoolul este singura substanta dintre cele amintite pentru care au fost
normate valori legale peste care fapta este consideratd infractiune, aceste valori difera de la tara la tara'?.

S-a stabilit ci, si la niveluri reduse ale alcoolului ingerat (0,1-0,2 g/l), este afectatd atit functia
oculomotoare, cit si atentia distributivd, aspecte esentiale pentru condus'?. Este adevirat insd cd afectarea
acestor functii este influentatd si de factori precum toleranta personali la alcool, greutate sau consumul
recent de alimente.

In principal, alcoolul influenteazi controlul vitezei, capacitatea de angajare in manevra de depisire,

timpii de reactie, vederea, concentrarea si coordonarea'”.

Intr-o analizd recentd', s-a stabilit si ci, la o valoare egald cu 0,8 g/l alcool pur in singe, existd o
diminuare semnificativi a capacititii de a prelua controlul autovehiculului, in caz de nevoie, in situatia
p ! p L
masinilor care au optiunea de conducere automata completa.

Avand in vedere ci alcoolul, in orice cantitate ingeratd, poate afecta capacitatea de a conduce, riscul
de accidente crescind exponential cind limita de 0,5 g/l alcool pur in singe este depisitd, Organizatia
Mondiald a Sanatitii a recomandat ca limitele legale pentru consumul de alcool si fie 0,5 g/l alcool pur
in singe, ca regula, iar ca exceptie, in cazul conducatorilor incepitori, limita sa fie de 0,2 g/l alcool pur in
singe'®.

0 E. Romano et. alii, Drugs and Alcohol: Their Relative Crash Risk, in Journal of Studies on Alcohol and Drugs, vol. 75, nr. 1,
ianuarie 2014, pp. 5664, disponibil la adresa hrtps://doi.org/10.15288/jsad.2014.75.56, apud A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi,
D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 2.

12 A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 2.
) Thidem.
' Ibidem.

Y K. Wiedemann, E Naujoks, J. Worle, R. Kenntner-Mabiala, Y. Kaussner, A. Neukum, Effect of different alcohol levels on take-over
performance in conditionally automated driving, in Accident Analysis and Prevention, vol. 115, iunie 2018, p. 96, disponibil la adresa
https:/ldoi.org/10.1016/j.aap.2018.03.001.

19 A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 2.
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2.2. CANABISUL

Conform literaturii de specialitate'”, care citeaza primul studiu'® din SUA realizat pe un esantion
semnificativ'”, cercetdrile nu sunt concludente in ceea ce priveste asocierea dintre consumul de canabis si
riscul unui accident rutier.

De asemenea, s-a considerat ci este dificil a se raspunde clar si definitiv daca exista o astfel de legatura,
in conditiile in care studiile care au fost realizate au avut deseori rezultate contradictorii.

In acest sens, s-a retinut cd o meta-analiza recenti’” a 24 de studii nu a constatat o asociere semnificativa
statistic intre accidentele rutiere si consumul de canabis. S-a aratat’’ ¢, in cazul consumatorilor zilnici de
canabis, acestia dezvoltd tolerantd la unele efecte ale drogului, dar nu este clar daca acest lucru diminueaza
efectele negative pe care canabisul le poate avea asupra capacititii de a conduce.

S-a remarcat® si ca studiile care au ajuns la concluzia existentei unei legaturi intre conducerea sub
influenta canabisului si evenimentele rutiere nefavorabile?® au limitiri care pot afecta aceastd concluzie.

Cu privire la aceste limitari s-a retinut’” ci nu existd nicio diferentiere intre testarea pentru tetrahidro-
canabinol (THC) si metabolitul siu principal (THC-COOH), o substanti solubild in apd, usor de excretat
si detectabila in fluidele corporale, ceea ce poate genera un test pozitiv pentru consumul de canabis chiar si
dupd mai multe zile (sau chiar siptiméni in cazul consumatorilor cronici), in absenta componentei active,
crezandu-se in mod eronat ca persoana respectivi este sub influenta drogurilor.

In plus, in faza de eliminare finali a metabolitului, o persoana poate fi testata, consecutiv, ca fiind
pozitiva, apoi negativd si ulterior din nou pozitiva pentru aceastd substantd, ceea ce face foarte dificil
diferentierea dintre un consum recent, nou, de un consum anterior, vechi, al canabisului®.

De asemenea, existd intotdeauna o anumita intarziere intre evenimentul rutier si momentul colectirii
probelor biologice, ceea ce face foarte dificila determinarea relatiei dintre consumul de canabis si riscul de
accident.

Prin prisma studiilor mai sus relevate, aparent, nu s-a stabilit cu certitudine o legitura intre conducerea
unui autovehicul de catre o persoana in al carei singe este detectatd prezenta tetrahidrocanabinolului (THC)
sau a metabolitului sdu principal si riscul de accident rutier.

Discutiile cu privire la stabilirea unui prag legal pentru aceasta substanta sunt si mai problematice,
pentru cd este dificil a se identifica o astfel de limita care s indice, ca in cazul alcoolului, o afectare a
capacitatii de a conduce.

) Ibidem, p. 4.

'® Disponibil la adresa Artps://doi.org/10.21949/1525811.
19 Rezultatele avute in vedere au privit peste 3.000 de conducitori auto implicati intr-un accident auto si peste 6.000 de conducatori
auto neimplicati intr-un accident (grupul de control).

20'S. Hostiuc, A. Moldoveanu, 1. Negoi, E. Drima, The association of unfavorable traffic events and cannabis usage: a meta-analysis,
in Front. Pharmacol, vol. 9, februarie, 2018, 99, p. 12, disponibil la adresa hrtps://doi.org/10.3389/fphar.2018.00099.

2V A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 4.
2 Ibidem.

) Termenul unfavorable traffic events este folosit pentru a defini un spectru mai larg de evenimente rutiere, incluzindu-se aici
atit accidentele care au avut ca rezultat doar pagube materiale, cit si cele care au avut ca rezultat vitamarea sau decesul persoanelor
implicate. A se vedea S. Hostiuc, A. Moldoveanu, 1. Negoi, E. Drima, op. cit., p. 1.

' A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 4.
2 Ibidem.
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Ceea ce complicd si mai mult discutia® sunt efectele diferite induse de canabis, care variazd in functie
de tipul de consumator (ocazional sau cronic) si de faptul ci relatia dintre nivelurile din singe si afectarea
capacitatii de a conduce nu dovedeste o corelatie directa si clara.

In plus, s-aretinut””’ casiexpunerea pasiva lafumul de canabis poate induce efecte asupracomportamentului
si a abilitatilor psihomotorii si poate genera riscul de a fi considerat, in mod fals, consumator de canabis.

S-a concluzionat?®, prin urmare, ca pozitivarea in ceea ce priveste consumul de canabis nu implici

in mod necesar faptul ca soferului i-a fost afectatd capacitatea de a conduce, avind in vedere ca THC
si metabolitii acestuia pot fi detectati in singe si dupa o perioada mai lunga de timp, in special in cazul
consumatorilor cronici.

Studiile’” care au avut in vedere stabilirea unor praguri legale in ceea ce priveste canabisul au propus, ca
limite (inferioara i superioard) la care au fost observate o diminuare a capacitatilor, intre 2 si 5 ng/ml de THC
concentratie serica. Alte studii au propus praguri cuprinse intre 1,5 si 3 ng/ml, acestea fiind considerate
concentratii minime la care se poate discuta ca persoana ar putea avea diminuata capacitatea de a conduce
si cd se afld sub influenta substantei psihoactive.

2.3. AMFETAMINELE

Dintre amfetamine, cel mai des utilizate sunt metamfetamina (denumitd si Meth sau Crystal) si MDMA
(cunoscutul Ecstasy)®”. Sunt folosite in principal pentru efectul stimulant pe care il au asupra sistemului
nervos, imbunititind starea de spirit (euforie) si reducind anxietatea.

Studiile aratd insi cd, pe termen lung, acestea au efecte neurotoxice (convulsii, pierderea coordonarii,
modificdri ale dispozitiei, accidente vasculare cerebrale etc.) si cardiotoxice (aritmii, infarct miocardic,
hipertensiune arteriald). Astfel de substante pot induce simptome psihotice, comportament violent si
tendinte suicidare®”.

Efectele mai sus amintite se rasfring si in ipoteza conducerii sub influenta acestora, constatindu-se*”
ca riscul de accidente mortale este de cinci ori mai mare in cazul soferilor de camion care folosesc astfel de
substante ca stimulanti*?.

S-a retinut’” ci studiile efectuate in mediu controlat ar sugera ci, in doze mici, amfetaminele ar putea
imbunitati abilititile psihomotorii, cum ar fi capacitatea de conducere, chiar si la persoanele obosite.

2 [bidem.
2 Ihidem.
) [bidem.
2 Ibidem.
3 [bidem, p. 2.
Y Thidem.

%) G. Dini, N.L. Bragazzi, A. Montecucco, A. Rahmani, P Durando, Psychoactive drug consumption among truck-drivers: a
systematic review of the literature with meta-analysis and meta-regression, in J. Prev. Med. Hyg., vol. 60, nr. 2, iunie 2019, p. 129,

disponibil la adresa hztps:/ldoi.org/10.15167/2421-4248/jpmh2019.60.2.1245.

39 Asa-numitele «droguri care imbunititesc performanta» sau Performance Enbancing Drugs (PEDs). Utilizarea acestora a fost
asociatd in unele studii cu faptul cd soferul lucra intr-o cursd de noapte, avea o distanta considerabild de parcurs sau era tAnar. Alg
autori au sugerat cd si factori externi, precum bonusurile bazate pe productivitatea soferului, au jucat un rol in favorizarea consumului.
In studiul citat supra (G. Dini, N.L. Bragazzi, A. Montecucco, A. Rahmani, P Durando, op. cit., p. 129), autorii au concluzionat ci
factorii cei mai importangi au fost varsta (cei tineri) si experienta profesionala redusa.

* G. Dini, N.L. Bragazzi, A. Montecucco, A. Rahmani, P Durando, op. cit., p. 129.
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Cu toate acestea, in viata de zi cu zi, consumatorii cronici sau care au folosit doze mari au avut o capacitate
redusd in a respecta regulile de circulatie, prezentdnd un risc ridicat de accidente, in principal din cauza
efectelor secundare ale utilizarii amfetaminelor, cum sunt hipersomnolenta si oboseala.

Studiile’™ au mai aratat si ca utilizarea amfetaminelor poate crea soferului un fals sentiment c este capabil
sa conduci corect autovehiculul, ceea ce in sine constituie un factor suplimentar de risc. De asemenea, s-a
remarcat, in testele care au folosit simulatoare de conducere, ci aceste substante diminueaza timpii de reactie
si favorizeaza decizia de a folosi spatii mai mici decit in mod normal pentru manevrarea autovehiculului.

Si in cazul amfetaminelor, mai multe studii au analizat limitele legale care ar putea fi avute in vedere.
Astfel, au fost propuse® valori limitd pentru analizele de singe cuprinse intre 20 si 600 ng/ml pentru
amfetamind, intre 20 si 200 ng/ml pentru metamfetamina si intre 20 si 300 ng/ml pentru MDMA. Alte
studii au apreciat insi cd aceste valori ar trebui si fie mai mici, deoarece o concentratie de amfetamine in
singe de peste 270-530 ng/ml a fost asociata cu tulburiri psihomotorii. Prin urmare, s-a concluzionat ¢ un
prag minim de 20 ng/ml ar putea fi considerat acceptabil, desi exista legislatii in care acesta este mai ridicat.

2.4. OPIACEELE

Opiaceele au devenit o problema prin prisma noii tendinte de a fi folosite ca analgezice.

Se consideri cd opiaceele afecteaza functiile psihomotorii pentru ci au efecte sedative si creeazi confuzie
mentald. Un studiu mai vechi’” a concluzionat ci utilizarea pe termen lung a acestora nu ar afecta in mod
semnificativ cognitia sau functiile psihomotorii. Totusi, unul foarte recent® a ardtat ci un astfel de consum
afecteaza semnificativ capacitatea de a conduce vehicule.

In ceea ce priveste limitele legale care ar putea fi avute in vedere, au fost analizate cele aplicabile morfinei,
fiind consideratd, dintre opiacee, substanta cel mai des consumata. In acest sens, o analizi sistematici® a
studiilor experimentale a aratat cd o concentratie plasmatica de morfind de 14,3 ng/ml ar putea reprezenta
un prag sub care riscul de a fi implicat intr-un eveniment rutier este redus. Tot in acest sens, s-a concluzionat
cd o dozd unici de 5 mg de morfina intravenoasa, respectiv doze echivalente de analgezice sub forma de
fentanil, hidromorfona, oxicodoni si oximorfond, nu au avut efecte care sa prezinte relevanta din perspectiva
evenimentelor rutiere.

) A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 3.
39 A se vedea studiile citate in A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 3.

3 R.N. Jamison, J.R. Schein, S. Vallow, S. Ascher, G.J. Vorsanger, N.P. Katz, Neuropsychological effects of long-term opioid use in
chronic pain patients, in Journal of the Pain and Symptoms Management, vol. 26, nr. 4, octombrie 2003, p. 920, disponibil la adresa
https:/ldoi.org/10.1016/50885-3924(03)00310-5, apud A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja,
op. cit., p. 5.

3 K. 1. Cameron-Burr, A. Conicella, M.J. Neavyn, Opioid use and driving performance, in J. Med. Toxicol, vol. 17, nr. 3, iulie
2021, pp. 289-308, disponibil la adresa hps://doi.org/10.1007/513181-020-00819-y, apud A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi,
D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 5.

3 EP Busardo, S. Pichini, M. Pellegrini, A. Montana, A.E Lo Faro, S. Zaami, et al., Correlation between blood and oral fluid
psychoactive drug concentrations and cognitive impairment in driving under the influence of drugs, in Current Neuropharmacology,
vol. 16, nr. 1, 2018, p. 88, disponibil la adresa hrtps://doi.org/10.2174/1570159X15666170828162057, apud A. Blandino, R. Cotroneo,
S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 5.
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2.5. CocaiNna

Cocaina este o substanti care creeazi o dependenti foarte puternici, fiind cel mai des folosita in Europa
b) bl
dupi canabis™.

Din ratiuni etice, ce tin de riscul ridicat de dependentd, studiile nu au putut evalua efectele cocainei
la consumatorii ocazionali, ci in general au fost axate pe consumatorii cronici si efectele pe termen lung,
efecte evaluate la momentul la care cocaina a fost deja eliminatd din organism*”. Din acest motiv, nu pot
fi indicate studii care au analizat in mod direct capacitatea de a conduce vehicule sub influenta cocainei, ci
analiza poate fi ficutd doar indirect, prin raportare la efectele cunoscute ale acesteia imediat dupa consum.

Prin acest mecanism, s-a stabilit*” ci, in primele doua ore de la consum, cocaina diminueazi capacitatea
de a reactiona corespunzitor, slabeste capacitatea de concentrare si de a lua decizii si di o incredere excesiva
si nejustificata in abilititile de a conduce, aspect ce genereaza o probabilitate mai mare ca soferul sa-si
asume riscuri inutile. De asemenea, pericolul in cazul in care conducerea este ulterioard celor doui ore,
cAnd efectele se schimbi radical, este dat de starea de oboseald acutd, care creeazd somnolentd, precum si de
posibilitatea aparitiei tremorului.

In literatura de specialitate®” au fost propuse valori limitd pentru cantititile de cocaina din singe, care
variazd de la 10 pina la 80 ng/ml. S-a observat insi ca si o valoare de 2 ng/ml a fost asociatd cu riscul de a fi
implicat intr-un accident rutier, fiind recomandat a se avea in vedere ca este posibila subestimarea efectelor
cocainei in perioada ulterioard celor doud ore amintite, perioadd care poate dura pani la 24 de ore, in care
concentratia in singe este redusi, dar efectele neurologice sunt inci active. In concluzie, s-a considerat
necesar a se stabili ca limitd legald valoarea cea mai mica, de 10 ng/ml.

2.6. MEDICAMENTELE PRESCRISE PENTRU TRATAREA ADHD

O problemid particulard o ridici, dupid cum aritam in preambulul sectiunii, situatia persoanelor
diagnosticate cu ADHD, respectiv a ipotezei in care aceste persoane se afli sub tratament si, in aceastd
perioadd, conduc vehicule.

In literatura de specialitate* s-a analizat aceasti ipotezi intr-un studiu ce a privit 2.319.450 de pacienti
din SUA cu tulburare de deficit de atentie/hiperactivitate. Studiul a avut in vedere o perioadi de timp de
10 ani si a avut ca obiectiv asocierea dintre folosirea medicamentelor prescrise pentru ADHD si riscul de
accidente rutiere.

“ A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 5.
W Thidem.

) D. Ferrari, M. Manca, G. Banfi, M. Locatelli, Alcohol and illicit drugs in drivers involved in road traffic crashes in the Milan area.
A comparison with normal traffic reveals the possible inadequacy of current cut-off limits, in Forensic Science International, vol. 282
(2018) pp. 127-132, disponibil la adresa hrps://doi.org/10.1016/;.forsciint.2017.11.005, apud A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi,
D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 6.

) A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 6 si studiile acolo citate.

“ Z. Chang, PD. Quinn, K. Hur, R.D. Gibbons, A. Sjolander, H. Larsson, B.M. D'Onofrio Association Between Medication Use
for Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder and Risk of Motor Vehicle Crashes, in JAMA Psychiatry. iunie 2017; vol. 74, nr. 6,
pp- 597-603, disponibil la adresa hzips://doi.org/10.1001/jamapsychiatry.2017.0659.
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Medicatia ADHD avuti in vedere in studiu® a privit urmitoarele substante active din clasa amfetaminelor:
combinatia de siruri de amfetamina, clorhidrat de atomoxetind*”, clorhidrat de dexmetilfenidat®”, sulfat
de dextroamfetamini®®, dimesilat de lisdexamfetamini*”, clorhidrat de metamfetamini®”, metilfenidat®”

si clorhidrat de metilfenidat.

S-a ajuns la concluzia ci utilizarea medicamentelor pentru aceastd tulburare a fost asociata cu o reducere
semnificativd a riscului de accidente rutiere, avind in vedere ci, fari medicatie, simptomele ADHD (de
exemplu, lipsa de atentie, impulsivitatea etc.) pot interfera cu capacitatea de a conduce si pot predispune astfel
de persoane la un risc mai mare de accidente rutiere decat persoanele care nu au fost diagnosticate astfel.

Discutia asupra pragurilor legale in aceastd situatie este cu atit mai relevanta cu ct, dupa cum am aratat
la subsectiunea II(3), in general amfetaminele afecteaza capacitatea de a conduce vehicule.

2.7. MEDICAMENTE PRESCRISE PENTRU TRATAREA DEPRESIEI $1 ANXIETATTI

Depresia si anxietatea sunt probleme ale lumii moderne din ce in ce mai generalizate. Spre exemplu,
Eurostat arita in septembrie 2021°? ci la nivel de UE, in 2019, media persoanelor care au raportat ci
suferd de depresie cronici era de 7,2%, pe primul loc aflindu-se Portugalia, cu 12,2% urmati de Suedia,
cu 11,7%.

In tratarea acestor probleme, literatura de specialitate™ indici medicamentele din clasele SSRI si

SNRI (inhibitori selectivi ai recaptarii de serotonina/noradrenalina), antidepresivele triciclice’”, dar s
55)

—_

benzodiazepinele
dar sunt considerate ca avind efect psihoactiv. Benzodiazepinele fac parte dintre substantele considerate de
Legea nr. 143/2000 ca droguri de risc.

. Primele trei categorii nu sunt mentionate expres in tabelele-anexa la legile amintite supra,

Cu privire la medicamentele prescrise pentru tratarea depresiei si anxietdii, recent’®, literatura de
specialitate a analizat o serie de studii, avAnd ca interval de referinta anii 1970-2020, care au avut ca obiect
modul in care un astfel de tratament are vreo influenta asupra capacititii de a conduce vehicule. Rezultatele
sunt foarte relevante pentru a constata ci nu se poate trage o concluzie categoricd intr-un sens sau altul.

D) Thidem.

9 Denumirea comerciald - Strattera: /ttps://ro.wikipedia.orglwiki/Atomoxetin % C4%83.

) Denumirea comerciald - Focalin: https://ro.wikipedia.org/wiki/Dexmetilfenidat.

S https:/fro.wikipedia.orglwiki/Dextroamfetamin% C4%83.

) https:/fro.wikipedia.orglwiki/Lisdexamfetamin % C4%83.

O https:/fro.wikipedia.orglwiki/Metamfetamin % C4%83.

°Y Denumirea comerciala - Ritalin/Concerta, https://ro.wikipedia.org/wiki/Metilfenidar (MPH).
> A se vedea: hips://ec.europa.euleurostatiweb/products-eurostat-news/-ledn-20210910-1.

> A.L Parish, B. Gillis, A. Anthamatten, Pharmacotherapy for Depression and Anxiety in the Primary Care Setting, in The Journal
for Nurse Practitioners, vol. 19, nr. 4, aprilie, 2023, 104556, disponibil la adresa hrzps://www.ncbi.nlm.nih.govlpmelarticles/ PMC9951804.

> Pentru dezvoltiri asupra notiunii, a se vedea J. Moraczewski, A.O. Awosika, K.K. Aedma, Tricyclic Antidepressants, in StatPearls
[Internet]. Treasure Island (FL): StatPearls Publishing, ianuarie, 2023, disponibil la adresa /#tps:/fwww. nebi. nim.nih.gov/books/NBK557791.

) A. de Cates, R. De Giorgi, Antidepressants plus benzodiazepines in major depressive disorder: a clinical dilemma with no recent
answers from research, in BJPsych Advances, noiembrie, 2020, vol. 26, nr. 6, pp. 321-326, disponibil la adresa hzips://doi.org/10.1192/
bja.2020.17.

9 A. Brunnauer, E Herpich, P Zwanzger, G. Laux, Driving Performance Under Treatment of Most Frequently Prescribed Drugs
for Mental Disorders: A Systematic Review of Patient Studies, in International Journal of Neuropsychopharmacology, vol. 24, nr. 9,

septembrie, 2021, pp. 679-693, disponibil la adresa hzps://doi.org/10.1093/ijnp/pyab031.
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Astfel, in cazul medicamentului denumit venlafaxini®”’ (medicament din clasa SNRI), in cazul unui
tratament de patru siptamani, acesta a avut efecte benefice atit asupra simptomelor depresive, ct si asupra
abilititilor de a conduce, neobservindu-se diferente semnificative in cazul condusului in comparatie cu
participantii care nu erau sub tratament.

In cazul diazepamului’® (medicament din clasa benzodiazepinelor), persoanele cu tulburiri de anxietate

carora le-a fost prescrisd aceasta medicatie au prezentat o afectare semnificativi a abilititilor de conducere,
in primele trei siptimani de tratament. Totusi, dupa a treia saptimana, efectele s-au diminuat.

Persoanele afectate de insomnie, tratate cu flunitrazepam®” (medicament din clasa benzodiazepinelor)
timp de 7 zile, au prezentat o usoari afectare a capacitatii de a conduce. Cu toate acestea, fatd de aceleasi
persoane, o singurd dozd administratd inainte de culcare nu a afectat semnificativ capacitatea de a conduce
in dimineata urmatoare.

Tot in cazul persoanelor tratate de insomnie, de data aceasta cu flurazepam® (medicament din clasa
benzodiazepinelor), acestora le-a fost afectata in mod semnificativ capacitatea de a conduce, in special
capacitatea de a controla pozitia laterald a vehiculului. Mai mult, efectele asupra capacititii de a conduce
au fost mai pronuntate dimineata (la 10-11 ore de la administrare) decit dupd-amiaza (la 16-17 ore de la
administrare).

Tratamentul singular (1 mg) cu lormetazepam®’ (medicament din clasa benzodiazepinelor) nu a afectat
performanta la volan a persoanelor tratate pentru insomnie, atunci cind testarea performantei a fost ficuta
la 10-11 ore si la 15-16 ore de la administrare. La o dozi dublata (2 mg), performanta a fost afectata la
10-11 ore, dar nu si la 15-16 ore de la administrare. De asemenea, administrarea de 1 mg, timp de 7 zile, a
afectat semnificativ capacitatea de a conduce.

Nu au existat efecte semnificative asupra performantelor de conducere la 5 ore si jumatate dupa
administrarea de temazepam®” (medicament din clasa benzodiazepinelor) si nu s-a constatat nicio scidere
a performantelor la persoanele cu tulburari de somn care au primit temazepam o datd pe noapte, timp de

7 zile.

In fine, administrarea unei singure doze, precum si tratamentul repetat (7 zile) cu zolpidem®” (medicament
din clasa benzodiazepinelor) nu a afectat capacitatea de a conduce, testatd atit pe sosea, cat si in simulatorul
de conducere.

Este important si mentionam ci toate medicamentele mai sus amintite, din clasa benzodiazepinelor, se
regisesc in tabelul III, anexd la Legea nr. 339/2005, deci sunt considerate substante psihoactive, care intrd
in continutul constitutiv al infractiunii de la art. 336 alin. (2) C.pen.

In ceea ce priveste perioada in care acestea sunt detectate in organism, s-a aritat®” ci in singe pot fi
detectate timp de 12-24 de ore dupi consum. Avand in vedere ca, ulterior opririi in trafic si detectdrii

) Ibidem, p. 688.
% Ibidem, p. 689.
9 [bidem.
0 Ibidem.
Y Ibidem.
2 Ibidem.
9 Ibidem.

) Editorial Staff, How Long Do Benzodiazepines Stay in Your System?, disponibil la adresa Atips://americanaddictioncenters.
orglbenzodiazepine/how-long-in-system, care citeazd Substance Abuse and Mental Health Services Administration (2006), Treatment
g 74 81115,
Improvement Protocol Series (TPI) 47, disponibil la adresa hztps:/fwww.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK64093.
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substantelor psihoactive in salivd, se recolteaza atit singe, cit si urina, este relevant faptul ci acestea pot fi
detectate in urind o perioadd mai lunga. Astfel, cele cu actiune scurti (de ex., Halcion) pot fi detectabile in
urind timp de pind la 24 de ore; cele cu actiune intermediari (de ex., Xanax, Klonopin, Ativan si Restoril)
pot f1 detectate in intervalul de una pina la 5 zile dupa utilizare; cele cu actiune mai lungi (ex. Valium),
pot fi detectate in intervalul de 5 pani la 8 zile dupa utilizare. In cazul abuzului cronic de benzodiazepine,
acestea pot fi detectate in urind si la 30 de zile de la ultima utilizare®.

ITI. NECESITATEA INSTITUIRII UNOR PRAGURI LEGALE

Dupa cum s-a retinut in literatura de specialitate®”, statele au o abordare diferitd a problematicii
conducerii sub influenta substantelor psihoactive. Unele au introdus praguri legale, in timp ce altele, cum
sunt Norvegia si Suedia, au adoptat o politica de tolerantd zero fatd de astfel de incilciri. Totusi, i in cazul
statelor care au ales o abordare , toleranta zero”, ea este una nuantatd de anumite exceptii.

In acest sens, in Suedia, medicamentele eliberate pe bazi de prescriptie medicali care sunt clasificate ca
substante controlate pot conduce, in masura in care sunt peste limita de detectie stabilitd®”, la retinerea unei
infractiuni de conducere sub influenta substantelor psihoactive®. Exceptia priveste doar situatia in care
conducitorul auto indeplineste in mod cumulativ trei conditii: a) are eliberata o reteta medicala valabila,
b) concentratia in singe a substantei se incadreaza in intervalul terapeutic acceptat si ¢) nu este doveditd
afectarea capacititii de a conduce.

Fird a face un inventar al incrimindrilor internationale ale conducerii unui vehicul sub influenta
substantelor psihoactive®”, apare mai important a aminti c, raportat la modul in care ar trebui retinutd ca
infractiune conducerea sub influenta substantelor psihoactive, au fost propuse’ trei abordari: a) abordarea
prin prisma identificarii semnelor de afectare a capacitatii de a conduce (impairment approach); b) abordarea
prin stabilirea unor limite legale, ca in cazul alcoolului (,per se” approach); c) abordarea mixta, care combina
primele doud abordari (rwo-tier system).

S-a retinut ca niciuna dintre cele trei abordari nu este la adapost de critici’”, ultima fiind cel mai putin
criticabila, dar ea este totusi supusa limitarilor incidente in cazul primelor doua.

) Thidem.
9 A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 1.

¢ Este vorba de un prag sub care se consideri ci testul nu este pozitiv, desi obiectiv substanta ar putea fi detectata, intr-o anumitd

cantitate.

D, Favretto, S. Visentin, A.W. Jones, Prevalence and concentrations of sedative-hypnotic drugs in blood of drivers involved in
road traffic crashes in the Padova region of Italy — not so easy to interpret, in Forensic Science International, vol. 330, 2022, 111097,
p- 5, disponibil la adresa hrtps://doi.org/10.1016/;. forsciint.2021.111097.

) In misura in care o astfel de inventariere este de interes, in literatura roman3 de specialitate aceasta a fost abordati de S.-E. Vasile,
Inventarul incrimindrii internationale a conducerii unui vehicul sub influenta drogurilor, disponibil la adresa hreps:/fwww.juridice.
rol 713724 inventarul-incriminarii-internationale-a-conducerii-unui-vehicul-sub-influenta-drogurilor. html.

"9 A. Blandino, R. Cotroneo, S. Tambuzzi, D. Di Candia, U. Genovese, R. Zoja, op. cit., p. 7.
"V Ibidem, pp. 7-8.
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Evaluind legislatiile de la nivelul tirilor europene, s-a constatat’” ca toate cele trei abordiri au fost
adoptate. Astfel, prima (impairment approach) a fost adoprtata in treisprezece tari’”, a doua (,per se” approach)
in noud tiri’?, iar ultima (two-tier system) in opt tari”.

La nivel national, avem de-a face cu o aparentd primd abordare. Spunem aparentd, pentru ci decizia
instantei supreme, citatd mai jos, pare s infirme insusi continutul textului de incriminare si sa ducd discutia
in zona unei raspunderi penale bazate exclusiv pe detectarea substantei psihoactive in singe.

Astfel, prin decizia nr. 48/2021, pronuntatd in Completul pentru dezlegarea unor chestiuni de drept,
ICCJ a retinut ci: ,,(...) o persoana se afli sub influenta substantelor psihoactive, in sensul dispozitiilor
art. 336 alin. (2) din Codul penal, ori de cite ori in organismul siu au fost introduse — prin ingerare, injectare,
inhalare, fumat sau prin orice alt mod — substante susceptibile si produci efecte psihoactive, fiind irelevanta,
sub acest aspect, cantitatea de substantd consumata sau depistata in probele biologice ale faptuitorului,
ulterior sivarsirii actiunii ce constituie elementul material al infractiunii analizate. In mod aseminiror,
persoana care a consumat astfel de substante se afla sub influenta lor, chiar si atunci cind modificirile aduse
functiilor sale cognitive sau comportamentului nu sunt vizibile sau usor identificabile” (s.n.).

O astfel de viziune valideaza retinerea unei prezumtii absolute ca persoana in organismul cireia se
identificd, in orice cantitate, cel putin o substantd psihoactiva se afld sub influenta acesteia. Or, textul legal
in vigoare nu denoti o astfel de intentie a legiuitorului.

Fata de studiile stiintifice analizate, considerdm ca este necesard o ampla dezbatere asupra necesitatii
revizuirii textului legal de incriminare. Dupa cum ne-am propus din start, articolul vrea doar si porneasci,
nu sd epuizeze o astfel de dezbatere.

In primul rind, considerim ci existenta unei abordiri discriminatorii intre alcool si celelalte substante
psihoactive (alcoolul fiind si el considerat o astfel de substantd) apare inexplicabild prin prisma ratiunii
incrimindrii. Daci obiectul juridic al ambelor infractiuni constd’® in relatiile sociale referitoare la siguranta
circulatiei pe drumurile publice, stabilirea unui prag in cazul uneia dintre substantele psihoactive (alcoolul)
ar trebui sa justifice stabilirea unor criterii obiective si pentru celelalte substante.

Din punct de vedere stiintific, dupa cum s-a putut vedea supra, argumentul Curtii Constitutionale din
Decizia nr. 138/20177” pentru care nu s-ar putea stabili un nivel legal minim al concentratiei substantelor
psihoactive este cit se poate de criticabil.

Astfel, Curtea a retinut (par. 21 din decizia amintitd) ca, ,avind in vedere sfera larga a produselor
susceptibile de a avea efecte psihoactive, (...) in mod obiectiv, legiuitorul nu poate prevedea un nivel minim
al concentratiei de substante psihoactive ca si cerintd esentiald cu privire la elementul material al laturii
obiective”.

Argumentul pare mai degraba si justifice o ,lene” a legiuitorului, nu si prezinte o imposibilitate intr-adevar
obiectiva. In acest sens — si numai literatura medicala de specialitate mai sus citatd sta dovada —, stabilirea
unor limite legale pentru substante psihoactive nu este, in mod obiectiv, imposibila.

72 M. Modijefsky, R. Janse, W. Spit (Ecorys), D. Jankowska-Karpa, 1. Buttler (ITS), B. Eikefjord, Prevention of driving under the
influence of alcohol and drugs, Final Report, aprilie, 2021, p. 102, disponibil la adresa Azips:/fop.europa.culen/publication-derail/-/
publication/aOec8db9-8ed8-11ec-8¢40-01aa75ed71al.

7 Este vorba despre Austria, Croatia, Cipru, Estonia, Grecia, Letonia, Lituania, Malta, Polonia, Portugalia, Romania, Slovacia,
Ungaria.

74 Este vorba despre Bulgaria, Cehia, Finlanda, Franta, Germania, Italia, Olanda, Slovenia, Suedia.

7> Este vorba despre Belgia, Danemarca, Elvetia, Irlanda, Luxemburg, Norvegia, Spania, UK.

9 M. Udproiu, Sinteze de Drept penal. Partea speciald, ed. 3, vol. II, Ed. C.H. Beck, Bucuresti, 2022, p. 1232.
7M. Of. nr. 537 din 10 iulie 2017.
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De altfel, dupd cum corect s-a retinut, lipsa unui prag legal’® permite o interpretare larga a notiunii de
»aflare sub influentd”, ceea ce creeazi premisele unui proces penal arbitrar, incompatibil cu articolul 7 din

CEDO.

In al doilea rind, apare contraintuitiv pentru destinatarul normei penale si fie sanctionat pentru
conducerea unui autovehicul sub ,influenta” amfetaminelor, in conditiile respectirii recomandirii medicale
de a urma tratamentul pentru ADHD. Dupa cum aratam supra [sectiunea 2.6.], studiile confirmi ci efectul
acestor medicamente care contin substante active, din clasa amfetaminelor, este benefic, riscul de accidente
scazAnd tocmai datoritd urmarii tratamentului.

Astfel, de lege lata, conducatorul auto va avea de-a face cu o adevaratd si proverbiald ,alegere a Sofiei”: fie
isi urmeaza tratamentul si risca o punere sub acuzare, fie nu si-l urmeaza si isi asuma, statistic, o posibilitate
mai mare de a fi implicat intr-un accident auto.

Aceeasi problemi este ridicata si de tratamentul pentru depresie si anxietate, astfel cum a fost analizat in
sectiunea 2.7., de unde reiese ca anumite benzodiazepine nu au o influenta asupra capacitatii de a conduce.

Nu in ultimul rind, problema influentei canabisului asupra capacititii de a conduce, astfel cum a fost
analizata in sectiunea 2.2., influentd care apare cit se poate de controversat in literatura stiintifica, ar trebui
sa ridice semne de intrebare serioase asupra abordarii pe care a propus-o instanta supremai in decizia mai
sus citata.

Evident, si problema detectdrii anumitor substante psihoactive, in singe sau urina, la mai multe zile de
la momentul la care acestea au fost ingerate, trebuie avutd in vedere la compatibilitatea acestei situatii cu
legalitatea unui proces penal determinat de un astfel de rezultat al recoltarii.

O revizuire a incriminarii de la art. 336 alin. (2) C.pen. trebuie si aiba in vedere aceste realitati.

In ceea ce ne priveste, consideram cd abordarea mixtd (fwo-tier system) ar fi cea de la care s-ar putea
porni’”. Astfel, la fel ca in alte legislatii®”, s-ar putea stabili praguri legale pentru o listd limitata de substante
psihoactive (altele decit alcoolul) care sunt cel mai des detectate, conform statisticilor, in cazul conducerii
sub influenta acestora®”. Pragurile ar avea in vedere limite peste care avem de-a face cu o diminuare a
capacititii de a conduce, stabilite in baza concluziilor studiilor stiintifice.

Pentru substantele psihoactive care nu s-ar afla in lista limitativa, caracterul penal al faptei ar fi dat de
diminuarea capacitatii de a conduce, probata printr-o verificare ficutd, la fel ca in legislatia elvetiana®?,
in baza unei triple ,expertiziri”: a) observatiile politistului, la momentul opririi; b) o examinare medicald
asupra comportamentului, la momentul recoltarii probelor biologice si ¢) pe baza unei probe pozitive a
prezentei substantei in organism. O astfel de abordare ar evita situatiile in care doar prezenta substantei
psihoactive in probele biologice ar conduce la retinerea infractiunii.

Suplimentar, considerdm ca ar fi necesar, ca in cazul legislatiilor® din Danemarca, Finlanda, Spania si
Suedia, sa nu fie sanctionatd conducerea in cazul detectirii substantelor in probele biologice ale persoanelor
care urmeaza un tratament cu medicamente care contin astfel de substante, daci acestea respectd indicatiile

"8 D.1 Ureche, G. Zlati, M. Suian, Driving a vehicle under the influence of psychoactive substances: a criminal law and forensic
toxicology overview, in Rom ] Leg Med, vol. 30, nr. 4/2022, p. 276, disponibil la adresa hztps://dx.doi.org/10.4323/rjlm.2022.274.

77 A se vedea, pentru detalierea abordarii si pragurile legale retinute de mai multe legislatii, M. Modijefsky, R. Janse, W, Spit (Ecorys),
D. Jankowska-Karpa, 1. Buttler (ITS), B. Eikefjord, op. cit., pp. 100-101 si tabelul 4.13.

%0 A se vedea nota 76 pentru enumerarea tirilor care au o astfel de abordare.

A se vedea statistica prezentatd supra, in introducerea ficuta sectiunii I1.

82 M. Modijefsky, R. Janse, W, Spit (Ecorys), D. Jankowska-Karpa, I. Buttler (ITS), B. Eikefjord, op. cit., p. 101, tabelul 4.13.
8) [bidem, pp. 198-2009.
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medicale privind utilizarea acestora si momentul la care pot conduce vehicule. Intr-o astfel de abordare, s-ar

evita inculparea unor persoane aflate sub tratament, la care substantele psihoactive sunt inca detectabile in
organism, desi acestea nu se mai afla sub influenta lor.

IV. ConcLuzin

Am pornit in analiza noastrd de la un rezumat extins al rezultatelor stiintifice in ceea ce priveste efectele
substantelor psihoactive asupra capacititii de a conduce vehicule si al problemelor care sunt ridicate in
primul rind de aceasti literaturd, tocmai pentru ci suntem convinsi cd modificarea normei de incriminare
trebuie sd porneasca de la aceste aspecte.

Tocmai de aceea, credem ci abordarea legislativd nationala actuala este deficitard si, pentru motivele
expuse pe larg supra, ar fi necesard o revizuire a acesteia in sensul analizarii sistemului mixt, ca punct de
pornire, iar ca relevante surse de inspiratie, legislatiile europene care l-au adoptat.
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