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В статье представлены многолетние результаты сравнительного исследования 
осужденных, отбывающих наказание, и лиц, которые ранее не привлекались к 
уголовной ответственности (контрольная группа). Показано, что у осужденных в 
5,5 раз чаще, нежели в контрольной группе, выявляются расстройства личности 
(психопатия), которые играют существенную роль в механизме преступного 
поведения. У большинства обследованных осужденных обнаружены нарушения 
мыслительной деятельности в виде недостатков прогнозирования своих 
действий. Сделан вывод, что осужденные, страдающие расстройствами личности 
диссоциального, параноидного, эпилептоидного, шизоидного типа, опасны для себя 
и окружающих, нуждаются в принудительном наблюдении и лечении у психиатра, 
соединенном с исполнением наказания, направленном на улучшение психического 
здоровья.

К л ю ч е в ы е  с л о в а :  клиническая криминология; расстройство личности; 
осужденный; принудительное лечение у психиатра.
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The authors has provided long-term results of a comparative study of convicts serving 
their sentences and those who have not previously prosecuted (control group). It is shown 
that the inmates was 5.5 times more frequent than in the control group of persons identified 
personality disorder (psychopathy), which play important role in the mechanism of criminal 
behavior. The majority of surveyed convicted detected violations of mental activity in 
the form of deficiencies predict their actions. It is concluded that the convicts suffering 
from personality disorders dissocial, paranoid, epileptic, schizoid type are dangerous to 
themselves or others, need for compulsory care and treatment by a psychiatrist connected 
with the execution of punishment aimed at improving mental health.

K e y  w o r d s : clinical criminology; personality disorder; condemned; compulsory 
psychiatric treatment.

Поиск оптимальных способов ресоциа-
лизации осужденных, оказания им медико-
психологической помощи, направленной 
на снижение опасности рецидива, – одна 
из актуальных и нерешенных задач науки. 
Значимость проблемы обусловлена распро-
страненностью психических расстройств у 
осужденных, а также уровнем рецидивной 
преступности, потребностями пенитенци-
арной науки и практики в комплексном под-
ходе к изучению способов предупреждения 
преступлений1.

Выработка целостной концепции ресоци-
ализации осужденных связана с решением 
ряда вопросов, имеющих самостоятельное 
значение для пенитенциарной науки. Сре-
ди них – распространенность церебральной 
патологии среди осужденных; влияние це-
ребральной патологии на поведение, при-
знаваемое преступным; эффективность 
ресоциализации осужденных на фоне ме-
дикаментозной терапии психического рас-
стройства; повышение эффективности 
предупреждения преступлений, соверша-
емых лицами, страдающими психическими 
расстройствами, и др.

Можно выделить несколько основных 
причин, указывающих на актуальность про-
блемы ресоциализации осужденных, стра-
дающих церебральной патологией. Во-
первых, выявляется все большее количество 
привлекаемых к уголовной ответственности 
лиц, страдающих нервно-психическими 
расстройствами, оказывающими влияние 
на интеллект, волю человека, то есть име-
ющими важную роль в этиопатогенезе пре-

ступного поведения и определяющими 
сниженную способность прогнозировать 
последствия своих действий или осознан-
но руководить ими2. Во-вторых, в учреж-
дениях уголовно-исполнительной системы 
находится большое количество лиц, стра-
дающих церебральными расстройствами. 
В-третьих, распространено повторное со-
вершение преступлений лицами, страдаю-
щими психическими расстройствами3.

В рамках научно-исследовательской про-
граммы, направленной на разработку кон-
цепции исполнения наказания, соединенно-
го с принудительным лечением у психиатра 
для повышения эффективности профилак-
тики преступности, на теоретическом, зако-
нодательном и правоприменительном уров-
нях, нами было проведено обследование 
250 осужденных мужчин в возрасте от 35 до 
50 лет, страдающих расстройством лично-
сти.

В первую группу входили лица (50 чел.), 
осужденные за преступления против жизни, 
телесной неприкосновенности, полового 
самоопределения, общественного поряд-
ка, кражу, разбой, вымогательство. Никто из 
обследованных ранее на учете у психиатра 
не состоял.

Вторая (контрольная) группа состояла из 
лиц (200 чел.), которые (с их слов) не привле-
кались к уголовной ответственности.

В первой группе было выявлено 18 чел. 
(36%) с диссоциальным расстройством лич-
ности, которое, по нашим данным, часто ди-
агностируется у осужденных. Все эти лица 
были осуждены за совершение насиль-
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ственных преступлений. В анамнезе выяв-
лено, что они с детства плохо переносили 
дисциплину, прежде всего учебную, воин-
скую, строго регламентированный режим, 
в совершеннолетнем возрасте отличались 
склонностью к нарушению общественно-
го порядка. Для них были характерны по-
вышенная раздражительность в сочетании 
с агрессией, злобностью. Они отстаивали 
свои интересы, не считаясь с интересами 
и правами других людей, в момент агрес-
сии отличались снижением осознания сво-
их действий. Тенденция к эмоциональным 
взрывам, гневу в ответ на незначительные, 
нейтральные поводы сохранялась у них 
на протяжении всей жизни. Гневная реак-
ция возникала на замечания близких, по-
ведение окружающих, особенно провоци-
рующее в криминогенном отношении. Эти 
осужденные действовали, не учитывая по-
следствий своих поступков. Обследуемые 
отличаются завышенной самооценкой и вы-
соким уровнем притязаний, стремлением к 
доминированию, властвованию, нетерпи-
мостью к противодействию, стремлением к 
лидерству в микросоциальных группах, пре-
небрежением к социальным нормам. При 
этом у осужденных с расстройством име-
лось устойчивое убеждение в том, что окру-
жающие относятся к ним предвзято. Они 
не считали себя больными, отказывались 
от добровольного лечения у психиатра. На-
казание в виде лишения свободы вызвало 
декомпенсацию диссоциального расстрой-
ства личности. 

Согласно ч. 2 ст. 18 УИК РФ, если во время 
отбывания лишения свободы будет установ-
лено, что осужденный страдает психиче-
ским расстройством, не исключающим вме-
няемости, которое связано с опасностью 
для себя или других лиц, администрация уч-
реждения, исполняющего наказание, может 
направить в суд представление о примене-
нии к такому осужденному принудительного 
наблюдения и лечения у психиатра.

По нашему мнению, диссоциальное 
расстройство личности опасно для окружа-
ющих. Такие осужденные нуждаются в на-
значении соединенного с исполнением на-
казания принудительного психиатрического 
лечения, которое проводится амбулатор-
но с применением нейролептиков в целях 
уменьшения выраженности соответствую-
щих проявлений, что существенно улучша-
ет психическое состояние. Помимо меди-
каментозной терапии лицам, страдающим 
расстройством, показано психотерапевти-
ческое воздействие.

В контрольной группе выявлено два лица 
(1%) с диссоциальным расстройством лич-
ности. Их отличали равнодушие к чувствам 
других, неспособность поддерживать взаи-
моотношения при отсутствии затруднений в 
их становлении. Однако признаки расстрой-
ства расценивалась окружающими как дур-
ной характер. Мы согласны с мнением, что 
психопат – это человек, от характера ко-
торого страдает он сам и общество4. В та-
ком понимании, вероятно, минимизируется 
роль расстройства личности в отношении 
асоциальности. Однако именно конфликт с 
законом приводит к необходимости оцени-
вать психическое расстройство. Вне крими-
нального поведения оно может восприни-
маться как неуживчивый характер. Поэтому 
значительное число лиц с диссоциальным 
расстройством личности остается вне поля 
зрения криминологов.

В первой группе было выявлено 12 чел. 
(24%) с эмоционально неустойчивым рас-
стройством личности. Все осуждены за со-
вершение кражи и вымогательства. Эти 
лица слабовольны и слабохарактерны, не 
могут трезво оценить ситуацию, с легко-
стью попадают под чужое влияние, обма-
нывают окружающих, якобы раскаиваются в 
совершенных преступлениях. Для них свой-
ственно стремление подражать кому-ни-
будь из криминальных авторитетов. У этих 
осужденных часто происходит «заражение» 
конфликтной ситуацией, что приводит впо-
следствии к участию в групповых противо-
правных действиях.

По нашему мнению, такие осужденные 
весьма опасны в отношении рецидива. При 
этом эмоционально неустойчивое расстрой-
ство личности у осужденных нельзя считать 
опасным для себя и окружающих. Они не 
нуждаются в назначении принудительного 
лечения у психиатра. Им показана коррек-
ция, выполняемая психологами, на добро-
вольной основе.

В контрольной группе выявлено 14 лиц 
(7%), страдающих эмоционально неустой-
чивым расстройством личности. Они расце-
нивались окружающими как «слабовольные» 
люди, живущие «без руля и без ветрил». Ис-
кали легких развлечений, проявляли повы-
шенную склонность к праздности, жили од-
ним днем, охотно подчинялись и подражали 
тем лицам, чье поведение сулило смену 
впечатлений.

В первой группе выявлено пять осужден-
ных (10%) с параноидным расстройством 
личности. Их отличали болезненная подо-
зрительность, ревность, сочетающиеся с 
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малой гибкостью в отношениях с людьми. 
Все были осуждены за совершение насиль-
ственных преступлений. Из анамнеза сле-
довало, что первые признаки расстройства 
личности проявились к совершеннолетию. 
Однако и в более раннем возрасте обнаружи-
валась характерологическая особенность – 
упрямство. Эти осужденные чрезвычайно 
чувствительны к пренебрежению их мне-
нием, крайне обидчивы, конфликтны и зло-
памятны. Они «никогда ничего никому» не 
прощают, обычно не способны поддержи-
вать бесконфликтные отношения с другими 
осужденными, а до осуждения – с семьей и 
коллективом. С возрастом эти особенности 
проявлялись сильнее. Возникла склонность 
к искажению нейтральных и даже дружеских 
действий окружающих, их представлению 
как враждебных. На фоне конфликтных отно-
шений, после вступления в силу приговора 
суда особенно обострялись недоверчивость, 
подозрительность, односторонняя оценка 
действительности, отбор и толкование фак-
тов лишь в плане подтверждения собствен-
ной точки зрения, узость интересов. 

Лишение свободы вызвало декомпенса-
цию параноидного расстройства личности. 
По нашему мнению, данное расстройство у 
осужденных к лишению свободы опасно для 
окружающих. Эти лица нуждаются в назна-
чении принудительного наблюдения и ле-
чения у психиатра, включающего примене-
ние нейролептиков, анксиолитиков, в целях 
уменьшения выраженности соответствую-
щих проявлений, что существенно улучшит 
их психическое состояние, будет способст-
вовать созданию условий для достижения 
целей наказания. Всем страдающим рас-
стройством показано психотерапевтиче-
ское воздействие.

В контрольной группе выявлено шесть лиц 
(3%) с расстройством личности параноид-
ного типа. Однако проявления расстройства 
(ревность, недоверчивость) расценивались 
окружающими как «особая любовь», осто-
рожность в межличностных отношениях.

В первой группе выявлено четыре осуж-
денных (8%) с эпилептоидным расстрой-
ством личности, которое выражалось в пери-
одах угрюмо-злобного, злобно-тоскливого 
настроения с накипающим внутренним раз-
дражением и поиском объекта, на котором 
можно сорвать зло. Все были осуждены за 
совершение насильственных преступлений. 
Осужденных отличала жестокость, злопа-
мятность и мстительность. Получая власть 
над другими, они переставали считаться с 
теми, кто попал к ним в зависимость. У них 

наблюдались тяга к азартным играм, мелоч-
ная скрупулезность, дотошное соблюдение 
всех правил «воровской жизни».

Пенитенциарные условия вызвали деком-
пенсацию эпилептоидного расстройства 
личности. Обследованные не считали себя 
нуждающимися в добровольном наблюде-
нии и лечении у психиатра. По нашему мне-
нию, эпилептоидное расстройство личности 
опасно для окружающих (гетероагрессия). 
Эти осужденные нуждаются в соединенном 
с исполнением наказания принудительном 
амбулаторном наблюдении и лечении у пси-
хиатра, включающем применение нейролеп-
тиков, анксиолитиков, в целях уменьшения 
проявлений, связанных с расстройством, 
что существенно улучшит их психическое 
состояние, будет способствовать созданию 
условий для достижения целей наказания. 
Помимо медикаментозной терапии данным 
лицам показано психотерапевтическое воз-
действие, которое должно оказываться вра-
чом-психотерапевтом или психологом.

В контрольной группе выявлено два че-
ловека (1%), страдающих эпилептоидным 
расстройством личности. Они отличались 
властностью, ханжеством, льстивостью, ув-
лечением азартными играми. Однако про-
явления расстройства (ревность, подозри-
тельность) расценивались окружающими 
как особенности характера в рамках нормы.

В первой группе у трех осужденных (6%) 
выявлено шизоидное расстройство лич-
ности, которое выражалось в замкнутости, 
внутренней переработке своих пережива-
ний. Осужденных отличало равнодушие к 
социальным нормам. Они испытывали за-
труднения в контактах с окружающими. Все 
были осуждены за совершение преступле-
ний против телесной неприкосновенности. 
Они с трудом устанавливали неформальные 
межличностные контакты, сильно пережи-
вали по этому поводу. Их внутренний мир 
был закрыт для других. Они плохо адаптиро-
вались к новым условиям, имели ригидные 
внутренние установки, были непрактичны 
в бытовых вопросах. Их поступки зачастую 
не прогнозируемы окружающими. На наш 
взгляд, данная группа осужденных склонна 
к суициду (аутоагрессии). Условия лишения 
свободы вызывали декомпенсацию рас-
стройства личности.

По нашему мнению, шизоидное расстрой-
ство личности опасно для человека, им стра-
дающего, и окружающих. Эти осужденные 
нуждаются в соединенном с исполнением 
наказания амбулаторном принудительном 
наблюдении и лечении у психиатра, включа-
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ющем применение нейролептиков, в целях 
уменьшения выраженности расстройства, 
что существенно улучшит их психическое 
состояние, будет способствовать достиже-
нию целей наказания.

В контрольной группе выявлено одно 
лицо (0,5%), страдающее шизоидным рас-
стройством личности. Его отличала неспо-
собность проявлять теплые, нежные чув-
ства по отношению к окружающим. Этот 
человек предпочитал уединение, проходил 
курсы добровольного лечения в психонев-
рологическом диспансере.

В первой группе выявлен один осужден-
ный (2%) с истерическим расстройством 
личности, которое выражалось в эгоцен-
тризме, демонстративности, лживости, по-
вышенной внушаемости. Он был осужден 
за изнасилование. Желая всегда находить-
ся в центре внимания, был готов пойти на 
любые действия. Интуитивно чувствуя на-
строение в социальной группе, еще только 
вызревающие в ней желания, он становился 
их первым выразителем. Привязанности его 
нестойки, суждения поверхностны. Этот ин-
дивид склонен к демонстративным наруше-
ниям режима.

Мы считаем, что истерическое расстрой-
ство личности не опасно для человека, им 
страдающего, и окружающих. Таким осуж-
денным показаны добровольное лечение у 
психиатра, коррекция, выполняемая психо-
логами.

В контрольной группе было выявлено 
шесть лиц (3%), страдающих истериче-
ским расстройством личности. Эти больные 
периодически добровольно принимали се-
дативные средства растительного проис-
хождения по назначению врача.

Итак, клинико-криминологический ана-
лиз осужденных показывает, что 86% из  
них – больные, страдающие расстройством 
личности (психопатией). В контрольной 
группе было 15%  таких лиц, то есть в 5,5 
раза меньше.

В неврологическом статусе у осужденных 
выявлена патология VII и XII пар черепно-
мозговых нервов в 15 и 16% случаев соот-
ветственно, а у лиц контрольной группы – в 
7 и 9% случаев. Патологические рефлексы 
на верхних конечностях, указывающие на 
церебральный дефицит, обнаружены у 15% 
осужденных и 6% лиц из контрольной груп-
пы5. У осужденных чаще выявляются диз-
рафические черты, описанные родоначаль-
ником антропологического направления в 
криминологии Чезаре Ломброзо. Так, они 
были обнаружены в 14% случаев, а у лиц 
контрольной группы – в 3% случаев. 

При полиграфическом исследовании у 
лиц первой группы (23 чел.) в 46% случаев 
были выявлены нарушение альфа-ритма, 
превалирование бета-ритма ЭЭГ, а у лиц 
контрольной группы – в 22% случаев, что 
указывает на высокую распространенность 
нарушений биоэлектрической активности 
головного мозга у осужденных.

Эти данные объективно показывают, что 
обследованные нами осужденные имеют 
большую функционально-структурную не-
достаточность головного мозга, чем лица 
из контрольной группы. Причины, вероятно, 
связаны с наследственностью, повторными 
черепно-мозговыми травмами различной 
степени тяжести, интоксикациями (алкого-
лизация, наркотизация и др.) и другими па-
тогенными факторами.

Психическое здоровье, а также расстрой-
ство личности в стадии компенсации, до-
стигнутой за счет оказания медико-психо-
логической помощи, определяет высокую 
возможность ресоциализации, социальной 
адаптации, выбора социально приемлемого 
поведения в любой сложной жизненной си-
туации.

Однако у большинства обследованных 
осужденных выявлялись нарушения мысли-
тельной деятельности в виде недостатков 
прогнозирования своих действий. При этом 
в одних случаях данные изменения проявля-
лись в крайней негибкости умозаключений, 
односторонности выводов, непереубеди-
мости, в других – в поспешности и легковес-
ности суждений, непродуманности решений 
в криминогенной ситуации. Эти лица, к со-
жалению, не в состоянии в полном объеме 
логично прогнозировать последствия своих 
действий. Они не учатся на своем и чужом 
опыте. Легко включаются в криминальное 
поведение, не пытаются находить соци-
ально приемлемые выходы из различных 
ситуаций, действуя в силу особенностей 
мышления, при подчинении рассудочной 
деятельности сиюминутным эмоциям, без 
достаточного продумывания поступков и 
полного учета ситуации, без трезвого обду-
мывания сложившихся обстоятельств. Реа-
лизация преступного умысла происходила в 
момент его возникновения.

Таким образом, расстройство личности 
(психопатия) – нарушение деятельности го-
ловного мозга, обеспечивающего приспо-
собление организма человека к условиям 
внешней среды, церебральное расстрой-
ство. Если психика (психическая деятель-
ность) человека представляет отражение 
действительности в его мозге, то цере-
бральное расстройство – нарушение адек-



54

В Е С Т Н И К   И Н С Т И Т У Т А

ватности отражательной деятельности и 
одновременно нарушение приспособления 
лица к условиям внешней среды. Расстрой-
ство личности порождает дефекты эмоцио-
нально-волевой сферы, оказывает влияние 
на интеллектуальные процессы, определяет 
уменьшенную сиюминутную (актуальную) 
способность прогнозировать возможные 
последствия своих действий и осознанно 
руководить ими, то есть играет важную роль 
в реализации преступного поведения. При 
этом лицо полностью не лишено сознатель-
ности, произвольности, саморегуляции по-
ведения; его способность осознавать свои 
действия или руководить ими не утрачена 
совсем, но, по сравнению с психически здо-
ровым человеком, существенно уменьшена.

Особенности такого лица выражаются в 
неспособности его психики сформировать 
полноценную контролирующую инстанцию, 

воспринимающую ценности общества. При 
прочих равных условиях криминальный срыв 
человека с расстройством личности (психо-
патией) возникает чаще. Нередко впослед-
ствии осужденные обвиняют окружающих в 
том, что они «не удержали» их от преступно-
го поведения. Лишение свободы приводит 
к декомпенсации расстройства личности, 
нарастанию социопатических расстройств, 
формированию пенитенциарного синдрома.

Осужденные, страдающие расстрой-
ством личности диссоциального, парано-
идного, эпилептоидного, шизоидного типа, 
опасны для себя (аутоагрессия) и окружаю-
щих (гетероагрессия), нуждаются в назна-
чении соединенного с исполнением наказа-
ния принудительного наблюдения и лечения 
у психиатра, направленного на улучшение 
психического здоровья, повышение каче-
ства жизни, ресоциализацию.
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В статье рассматривается вопрос о месте и роли клуба в воспитании несовер-
шеннолетних осужденных. Обосновывается идея о том, что целью клубной работы 
в колонии должно стать воспитание, развитие личности несовершеннолетних, при-
витие им новых культурных ценностей, перевоспитание с опорой на творчество и 
самодеятельность каждого. Формулируются педагогические требования к органи-
зации работы клуба.
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