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ОБ ЭФФЕКТИВНОСТИ ПРИНУДИТЕЛЬНЫХ МЕР 
БЕЗОПАСНОСТИ И ЛЕЧЕНИЯ ЛИЦ, НАХОДЯЩИХСЯ 

В МЕСТАХ ЛИШЕНИЯ СВОБОДЫ 

Согласно исследованию 2018 г. в учреждениях уголовно-исполнительной 
системы Республики Беларусь (далее — УИС) содержится около 30 % осуж-
денных, страдающих хроническим алкоголизмом, наркоманией и токсикомани-
ей [1, с. 102]. В случае совершения лицом, страдающим хроническим алкого-
лизмом, наркоманией и токсикоманией, преступления, суд, согласно ст. 107 
Уголовного кодекса Республики Беларусь (далее — УК), может наряду с нака-
занием за совершенное преступление назначить принудительные меры безо-
пасности и лечения (далее — ПМБЛ). Лица, осужденные к аресту, лишению 
свободы и пожизненному заключению, проходят лечение по месту отбывания 
наказания. 

Согласно УК, применение ПМБЛ призваны способствовать выздоровле-
нию граждан, их социализации и предупреждению противоправного поведения. 
Следует отметить, что анализ критериев эффективности лечебно-реабилитаци-
онных мероприятий показал сохранение у части пациентов признаков социаль-
ной дезадаптации: 35,6 % не трудоустроились, у 12 % имелась материальная 
необеспеченность, отсутствовало постоянное место жительства, у 22 % не было 
семьи, факты употребления алкоголя, наркотиков и других токсических и пси-
хоактивных веществ были зафиксированы у 36 % пациентов [2, с. 86]. Очевид-

293

http://edoc.bseu.by



но, что существующая программа реабилитации лиц, проходящих прину-
дительное лечение в местах лишения свободы, требует определенных коррек-
тировок. 

В настоящее время рассматриваемая процедура регламентируется Инст-
рукцией по медицинскому обеспечению лиц, содержащихся в учреждениях 
уголовно-исполнительной системы Министерства внутренних дел Республики 
Беларусь (далее — Инструкция). Закрепленные в данной Инструкции положе-
ния регламентируют, что конкретный выбор методов лечения осуществляет 
врач психиатр-нарколог. Осужденные, не проходящие стационарное лечение, 
вызываются врачом не реже одного раза в месяц, а рекомендуемый оптималь-
ный срок противоалкогольного лечения составляет один год. В отношении лиц, 
страдающих хронической наркоманией и токсикоманией, установлены подоб-
ные нормы с некоторыми особенностями. Вместе с тем, данная регламентация 
не является полной и недостаточно детально регулирует процесс реабилитации 
рассматриваемой категории лиц.  

Необходимо добавить, что в настоящий момент ПМБЛ включают в себя 
лишь применение средств медицинского характера, оторвано от средств воспи-
тательного воздействия, применяемых на протяжении всего срока отбывания 
наказания. Видится целесообразным включение в программу индивидуальной 
реабилитации осужденного, которую составляет врач психиатр-нарколог, ос-
новных средств исправления, что позволит наиболее эффективно и оперативно 
сформировать у осужденных установки на трезвый и правопослушный образ 
жизни.  

В данном контексте возможным решением может выступать комплексное 
проведение лечебно-исправительной работы, которая будет проходить по мно-
гоэтапной системе, предусматривающей постепенное расширение прав и изме-
нение условий содержания осужденных. Предлагаемая система может вклю-
чать в себя следующие этапы: лечебная реабилитация в условиях стационара 
(медицинский персонал совместно с сотрудниками ИУ проводят групповую и 
индивидуальную реабилитационную работу по основным направлениям воспи-
тательного процесса); трудовая реабилитация (общественно-полезный труд, по-
лучение образования); социально-трудовая реабилитация (основной акцент де-
лается на восстановление полезных связей, приближение осужденных к реаль-
ным социальным условиям); социальная реабилитация (осужденные прожива-
ют в специальных общежитиях вне ИУ и трудятся на базовом промышленном 
или сельскохозяйственном предприятии). 

Таким образом, представляется необходимым внести соответствующие из-
менения в главы 35, 36 Инструкции, где следует более детально определить по-
рядок комплексного применения врачом и сотрудниками ИУ лечебных и ис-
правительных средств, а также разработать основные направления последу-
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ющей постпенитенциарной реабилитации указанной категории лиц в целях 
предупреждения рецидива алкоголизма, наркомании и токсикомании в услов-
иях свободы. 
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