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пРИНУДИТЕльНОЕ лЕЧЕНИЕ АлКОГОлИЗМА 
В лЕЧЕБНО-ТРУДОВыХ пРОФИлАКТОРИяХ: 

ИСТОРИКО-пРАВОВОй АСпЕКТ
Е. л. Зеленская – старший преподаватель ка-

федры гражданского права Омского юридического 
института

лечебно-трудовые профилактории (далее – 
лтП) – созданные на территории СССр лечебно-
исправительные учреждения, куда по решению 
суда направлялись на принудительное лечение 
больные алкоголизмом и наркоманией. Первый 
лтП был открыт в 1964 г. в Казахской ССр. Затем 
такие учреждения стали открываться в рСФСр и 
других республиках1. 

Указом Президиума Верховного Совета рСФСр 
от 1 марта 1974 г. «О принудительном лечении и тру-
довом перевоспитании хронических алкоголиков»2 
устанавливалось, что хронические алкоголики обя-
заны проходить полный курс специального лечения 
в лечебно-профилактических учреждениях органов 
здравоохранения. Хронические алкоголики, уклоня-
ющиеся от добровольного лечения или продолжаю-
щие пьянствовать после лечения, подлежали направ-
лению в лечебно-трудовые профилактории для при-
нудительного лечения и трудового перевоспитания 
на срок от одного года до двух лет. 

Процедура направления в лтП состояла из не-
скольких этапов.

На первом этапе проводилось медицинское обсле-
дование лица.

Второй этап – возбуждение ходатайства о прину-
дительном лечении и трудовом перевоспитании. Хода-
тайствовать могли определенные в указе лица, а имен-
но: общественные организации, трудовые коллективы, 
государственные органы, и лишь потом – члены семьи 
или близкие родственники больного алкоголизмом 
при наличии соответствующего медицинского заклю-
чения. Подготовка и направление материалов, подле-
жащих рассмотрению в суде, осуществлялись орга-
нами внутренних дел. Кроме того, указанные органы 
осуществляли привод в случае уклонения лица, в от-
ношении которого возбуждено ходатайство, от явки на 
медицинское обследование или в суд.

1 См.: Лечебно-трудовые профилактории в бывшем СССр. URL: http://law-enc.net/word
2 См.: Ведомости Верховного Совета рСФСр. 1974. № 10, ст. 287; 1982. № 44, ст. 1513; 1985. № 10, ст. 1398. 
3 См.: Бюллетень Верховного Суда СССр. 1986. № 1.

третий этап – постановление суда о направлении 
лица в лтП. Ходатайство рассматривалось район-
ным (городским) народным судом по месту житель-
ства (месту нахождения) и с вызовом лица в срок не 
свыше десяти дней в открытом судебном заседании, 
а в необходимых случаях – с участием представите-
лей общественных организаций, трудовых коллекти-
вов или государственных органов, а также членов се-
мьи или близких родственников.

В соответствии с п. 22 постановления Пленума 
Верховного Суда СССр от 1 ноября 1985 г. № 15 «О 
практике применения судами законодательства, на-
правленного на усиление борьбы с пьянством и алко-
голизмом»3 судам рекомендовалось проверять нали-
чие в поступивших материалах данных, подтвержда-
ющих обстоятельства, имеющие значение для дела. 
В случае неполноты представленных материалов они 
подлежали возвращению в орган внутренних дел для 
устранения недостатков.

Постановление суда было окончательным и не 
подлежало обжалованию. Однако при отсутствии до-
статочных оснований для направления лица в лтП 
прокурором мог быть заявлен протест об отмене по-
становления суда. так, л., страдающий хроническим 
алкоголизмом, постановлением чамзинского район-
ного народного суда Мордовской республики был на-
правлен на принудительное лечение от алкоголизма в 
лечебно-трудовой профилакторий.

Постановлением Президиума Верховного Суда 
Мордовской республики протест прокурора респуб-
лики об отмене постановления районного народного 
суда оставлен без удовлетворения. Заместитель Ге-
нерального прокурора российской Федерации внес 
протест об отмене за необоснованностью состояв-
шихся по делу решений и прекращении дела.

Судебная коллегия по уголовным делам Верхов-
ного Суда рФ протест удовлетворила, так как в ма-
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териалах о направлении л. в лтП нет данных о том, 
что он систематически нарушал общественный по-
рядок либо на почве пьянства ущемлял права других 
лиц. Установление факта заболевания хроническим 
алкоголизмом либо доставление лица в медицинский 
вытрезвитель не могли являться основанием для на-
правления в лтП4.

четвертый этап – исполнение постановления суда 
органами внутренних дел не позднее чем в 10-днев-
ный срок со дня его вынесения. Срок пребывания в 
лтП исчислялся с момента прибытия лица в профи-
лакторий.

Порядок дальнейшего пребывания лица в лтП 
зависел от «успешности лечебно-трудового воздей-
ствия».

При успешном воздействии на лиц, помещен-
ных в профилакторий, срок их пребывания в нем 
мог быть сокращен судом по представлению адми-
нистрации, но не более чем наполовину. Сокраще-
ние срока не применялось в отношении лиц, по-
вторно направленных в лечебно-трудовой профи-
лакторий.

В целях повышения эффективности лечения и 
трудового перевоспитания хронических алкого-
ликов в лтП Указ Президиума Верховного Совета 
рСФСр от 1 марта 1974 г. был дополнен ст. 6.1. С 
этого момента лица, содержащиеся в профилактори-
ях, по истечении половины срока принудительного 
лечения при положительном лечебно-трудовом воз-
действии могли быть переведены на льготные усло-
вия содержания (проживание без охраны за преде-
лами учреждения) по решению комиссии в составе 
представителей администрации лечебно-трудового 
профилактория и лечащего врача. льготные условия 
отменялись, если лицо допускало нарушение обще-
ственного порядка, «правил социалистического об-
щежития либо трудовой дисциплины», а также в 
случае уклонения от лечения5.

При уклонении от лечения лиц, находящихся в 
лтП (т. е. при безуспешном воздействии), срок пре-
бывания по представлению администрации мог быть 
продлен, но не более чем на один год.

лица, находящиеся в профилактории, могли быть 
досрочно освобождены в случае тяжелого заболева-
ния, препятствующего дальнейшему пребыванию в 
этом учреждении.

Представление администрации лечебно-трудово-
го профилактория о продлении или сокращении сро-

4 См.: Определение Судебной коллегии по уголовным делам Верховного Суда российской Федерации от 15 апреля 1993 г. // Бюллетень 
Верховного Суда российской Федерации. 1993. № 4.

5 См.: О внесении изменений и дополнений в некоторые законодательные акты рСФСр о принудительном лечении и трудовом пере-
воспитании хронических алкоголиков : указ Президиума Верховного Совета рСФСр от 12 марта 1990 г. // Ведомости Верховного Сове-
та рСФСр. 1990. № 11, ст. 341.

6 См.: Улицкий С. Я. О досрочном освобождении из лечебно-трудовых профилакториев по болезни // Правоведение. 1982. № 1. 
С. 77–79.

7 См.: Протченко Б. А. Принудительные меры медицинского характера. М., 1976. С. 96.
8 См.: Улицкий С. Я. Указ. соч. С. 77–78.

ка пребывания в профилактории и досрочном осво-
бождении из него разрешается народным судом по 
месту нахождения лечебно-трудового профилакто-
рия на основании соответствующего медицинского 
заключения (п. 23 постановления Пленума Верхов-
ного Суда СССр от 1 ноября 1985 г. № 15).

С. Я. Улицкий справедливо отмечал, что закон не 
содержит специального перечня заболеваний, нали-
чие которых дает право на досрочное освобождение 
из профилактория6. 

По мнению Б. А. Протченко, такое заболева-
ние налицо, когда профилактируемому противо-
показано применение некоторых медикаментоз-
ных средств, назначаемых для противоалкоголь-
ного лечения7. Однако закон имеет в виду не за-
болевания, которые не допускают применения от-
дельных медикаментов, а препятствующие даль-
нейшему пребыванию лица в лтП, к которым, в 
частности, можно отнести и заболевания, исклю-
чающие направление в профилакторий. Например, 
хронические алкоголики, страдающие тяжелыми 
сопутствующими заболеваниями, препятствующи-
ми их пребыванию в лтП, инвалиды I и II групп, 
мужчины старше 60 лет и женщины старше 55 лет, 
уклоняющиеся от добровольного лечения или про-
должающие пьянствовать после лечения, подлежа-
ли направлению для принудительного лечения в 
специальные наркологические отделения на срок 
от трех месяцев до одного года. Соответствующий 
вопрос решался в порядке, принятом для направле-
ния в лтП. В рСФСр их перечень был утвержден 
Минздравом.

Вместе с тем придерживаться рамок, установлен-
ных этим перечнем, вряд ли оправданно. Например, 
наличие язвенной болезни желудка или двенадцати-
перстной кишки не служит абсолютным противо-
показанием к принудительному лечению в лечебно-
трудовом профилактории. Однако если приступы яз-
венной болезни в профилактории устранить не уда-
ется, это может служить причиной досрочного осво-
бождения лица из профилактория8.

Необходимость прекращения лечения в профи-
лактории могла быть обусловлена совокупностью за-
болеваний, в отдельности не тяжелых, но в комплек-
се исключающих дальнейшее содержание больного в 
лтП. Отметим, что ст. 6 указа от 1 марта 1974 г. не 
связывала досрочное освобождение из лтП с момен-
та возникновения болезни.
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таким образом, помещение лиц в лтП осущест-
влялось с учетом противопоказаний, т. к. в указанных 
учреждениях устанавливался режим, обеспечиваю-
щий выполнение не только медицинских предписа-
ний, но и трудовых обязанностей.

Охрана лиц, помещенных в лтП, и надзор за ними 
возлагались на органы внутренних дел. Сама же де-
ятельность лтП осуществлялась под контролем рай-
онной, городской (в городах без районного деления), 
районной в городе комиссии по борьбе с пьянством, 
которая оказывала помощь администрации лтП в ра-
боте по перевоспитанию и исправлению лиц, содер-
жащихся в профилактории9.

Общим правовым основанием издания норма-
тивных правовых актов, допускающих принуди-
тельное лечение лиц, страдающих алкоголизмом, не 
совершивших правонарушений, являлось положе-
ние ст. 4 Основ законодательства Союза ССр и союз-
ных республик о здравоохранении10, согласно кото-
рому граждане СССр должны бережно относиться к 
своему здоровью. Однако указанная обязанность не 
предусматривалась ни Конституцией СССр, ни меж-
дународными актами о правах человека и, следова-
тельно, не могла обеспечиваться мерами принуди-
тельного характера. Согласно заключению Комите-
та конституционного надзора СССр от 25 октября 
1990 г. уклонение от лечения алкоголизма или нар-
комании, если оно не сопряжено с систематическим 
нарушением общественного порядка или ущемле-
нием прав других лиц, не должно рассматриваться в 
качестве правонарушения, влекущего юридическую 
ответственность11.

В соответствии с указанным заключением и по-
становлением Верховного Совета рСФСр от 28 фев-
раля 1991 г.12 лица, направленные в лтП только по 
факту их уклонения от добровольного лечения или в 
связи с продолжением употребления ими спиртных 
напитков после лечения, подлежали освобождению 
из профилакториев. для этого Советам народных де-
путатов соответствующих территорий было поруче-
но сформировать комиссии, состоящие из представи-
телей Совета народных депутатов, органов здравоох-
ранения, администрации профилактория и прокуро-

9 См.: Положение о лечебно-трудовых профилакториях для хронических алкоголиков : указ Президиума Верховного Совета рСФСр 
от 1 марта 1974 г. доступ из СПС «КонсультантПлюс».

10 См.: Основы законодательства Союза ССр и союзных республик о здравоохранении : закон СССр от 19 дек. 1969 г. // Ведомости 
Верховного Совета СССр. 1969. № 5, ст. 466; 1979. № 25, ст. 438.

11 См.: О законодательстве по вопросу о принудительном лечении и трудовом перевоспитании лиц, страдающих алкоголизмом и нар-
команией : заключение Комитета конституционного надзора СССр от 25 окт. 1990 г. № 8 // Ведомости съезда народных депутатов СССр 
и Верховного Совета СССр. 1990. № 47, ст. 1001.

12 См.: Об освобождении лиц из лечебно-трудовых профилакториев для хронических алкоголиков : постановление Верховного Совета 
рСФСр от 28 февр. 1991 г. // Ведомости съезда народных депутатов рСФСр и Верховного Совета рСФСр. 1991. № 10, ст. 262.

13 См.: Миклин С. А. развитие уголовно-исполнительного законодательства российской Федерации и направления его совершенство-
вания // Журнал российского права. 2005. № 10. С. 16.

14 См.: Никулинская Н. Ф. Правовые проблемы недобровольной госпитализации лиц, страдающих болезнями наркологического про-
филя // Социальное и пенсионное право. 2008. № 3. С. 14.

15 См.: Состояние здоровья населения и деятельность системы здравоохранения Омской области в 2009 г. / под ред. Ю. В. ерофеева, 
т. Г. равдугиной. Омск, 2010.

ра по рассмотрению дел лиц, подлежащих освобож-
дению. Постановление комиссии об освобождении 
лица из лечебно-трудового профилактория подлежа-
ло немедленному исполнению администрацией про-
филактория.

Постановлением Верховного Совета рФ от 
21 июля 1993 г. № 5474-1 лечебно-трудовые профи-
лактории МВд рФ и их предприятия были ликвиди-
рованы. Это событие неоднозначно было восприня-
то юридической общественностью. доминирует мне-
ние, что отмена таких непопулярных наказаний, как 
принудительное лечение наркоманов и алкоголиков, 
ликвидация лечебно-трудовых профилакториев и 
т. д. – это часть системы реформирования УиС, неко-
торой гуманизации исполнения наказаний13.

По мнению Н. Ф. Никулинской, большинство 
ограничений прав содержащихся в профилактори-
ях больных не вызывалось необходимостью лечения. 
лица освобождались из профилактория не по меди-
цинским показаниям, а по истечении установленного 
судом срока содержания14.

Проблема заболеваемости алкоголизмом по-
прежнему актуальна для россии. В настоящее вре-
мя на территории российской Федерации среди па-
циентов, состоящих на учете у наркологов, преоб-
ладают лица, злоупотребляющие алкоголем – 76 %. 
Наркологической службой Омской области на 1 ян-
варя 2010 г. было зарегистрировано 37 203 чело-
века с различными формами зависимостей, что со-
ставляет 1,8 % от численности населения региона, 
из них 82 % составили больные в возрасте от 20 
до 59 лет15.

В связи с приведенными данными представляет-
ся закономерным появление законопроекта «О внесе-
нии изменений в ст. 34 Основ законодательства рос-
сийской Федерации об охране здоровья граждан и в 
ст. 54 Федерального закона «О наркотических сред-
ствах и психотропных веществах», в соответствии с 
которым лицо, страдающее алкогольной или нарко-
тической зависимостью, в случаях систематическо-
го нарушения общественного порядка может быть по 
решению суда направлено в медицинские учрежде-
ния, функционирующие по типу лтП, на год, два и 
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более16. В Московской городской думе в 2009 г. так-
же обсуждалась инициатива по возрождению лтП, 
в частности, предлагалось направлять на принуди-
тельное лечение лиц, страдающих алкоголизмом, 
при условии совершения ими двух административ-
ных правонарушений в год17. В большинстве регио-
нов указанные инициативы не находят поддержки, 
однако не по указанным выше правовым основаниям, 
а из «финансовых соображений». При этом не упо-
минается о низкой результативности принудитель-
ного лечения алкоголизма в СССр. известно, что 
лишь пятая часть лиц, вернувшихся из лтП, воздер-
живалась от употребления спиртных напитков в те-
чение года18.

По нашему мнению, в соответствии с действующим 
законодательством возможность возрождения лтП в 
российской Федерации отсутствует, хотя принудитель-
ное оказание наркологической помощи возможно.

Принудительное лечение алкоголизма было вве-
дено в качестве вынужденного средства охраны и 
восстановления здоровья хронических алкоголи-
ков, а также с целью предупреждения правонаруше-
ний со стороны указанных лиц и являлось принуди-
тельной мерой административно-медицинского ха-
рактера. По мнению Н. М. Жданова и Ю. П. Соло-

вья, такие действия, как уклонение хронических ал-
коголиков от добровольного лечения или продолже-
ние ими пьянства после проведенного курса лече-
ния, служили основанием применения не мер ад-
министративного взыскания, а меры пресечения 
административно-медицинского характера – на-
правление в лтП либо в специальное наркологиче-
ское отделение для принудительного лечения и тру-
дового воспитания19.

д. Н. Бахрах относил принудительное лечение 
хронических алкоголиков к мерам административно-
го пресечения, отмечая: «Само название «профилак-
торий» свидетельствует о том, что учреждение соз-
дано в целях предупреждения общественно опасного 
поведения алкоголиков»20. 

Положения о лечебно-трудовых профилакториях, 
принятые в союзных республиках, а также норматив-
ные акты МВд СССр по организации и обеспечению 
условий принудительного лечения больных алкого-
лизмом в лтП распространяли режим принудитель-
ного лечения в профилактории, близкий к режиму от-
бывания уголовного наказания, на лиц, не совершив-
ших правонарушений, что создавало серьезные пре-
пятствия для осуществления ими конституционных 
прав и свобод.

16 См.: О принудительном лечении алкоголизма и наркомании // Коммерсантъ. 2008. 29 нояб. ; Мнения и комментарии членов Совета 
Федерации. URL: http://www.garant.ru/news/

17 См.: О наркотических средствах и психотропных веществах : федер. закон от 10 дек. 1997 г. № 3-ФЗ. URL: http://www.pravo.ru
18 См.: Жданов Н. М., Соловей Ю. П. Административно-правовая борьба с пьянством и алкоголизмом. Омск, 1987. С. 38.
19 См.: там же.
20 См.: Бахрах Д. Н. Административно-правовые меры борьбы с пьянством. М. : Юрид. литература, 1986. С. 18, 31.


