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ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА РАБОТЫ

Актуальность темы исследования и степень ее разработанности.
В современных условиях нашей страны с ее экономической и социальной 

нестабильностью, серьезным расслоением общества по уровню доходов 
обозначилась проблема подростковой преступности (Бадмаева В.Д. и др., 2015-
2017; Кирина Ю.Ю. и др., 2015; Васягина Н.Н., 2018; Сахаров А.В. и др., 2018; 
Титова А.И., 2018), которая стоит наиболее остро в регионах Сибири и 
Дальнего Востока (Семке В.Я., 2004; Бохан Н.А. и др., 2018).

По мнению ряда авторов, особенностями противоправного поведения 
несовершеннолетних являются усиление агрессивно-насильственного 
характера преступлений, преимущественно совершаемых в группе 
(Дмитриева Т.Б., 2009; Макушкин Е.В., 2009-2017; Дозорцева Е.Г., 2013; 
Аболонин А.Ф. и др., 2014; Агеенкова Е.К. и др., 2019; Margari F. et al., 2015; 
Morales H. et al., 2019), вовлеченность подростков в криминальную 
субкультуру, высокие показатели психических расстройств и потребления 
психоактивных веществ среди данного контингента детей и подростков 
(Ханипов Р.А., 2007; Черепкова Е.В., 2009; Бохан Н.А. и др., 2010-2018; 
Говорин Н.В. и др., 2012-2014; Копытов А.В., 2012; Корнакова С.В. и др., 2016; 
Реан А.А. и др., 2019; Ribas-Siñol M. et al., 2015; Zachrison L. et al., 
2017;Yonek J.C.et al., 2019).

Высокая частота психических и поведенческих расстройств среди 
подростков с криминальным поведением подтверждается официальными 
данными и результатами эпидемиологических исследований – более половины 
преступлений совершают подростки с различными психическими нарушениями 
(Березанцев А.Ю. и др., 2006; Трошкина Е.Н., 2008; Каратаева Т.А., 2013; 
Филиппова Н.В. и др., 2016; Антонян Ю.М. и др., 2018; Knecht C. et al., 2015; 
Von Polier G.G. et al., 2015; Williams W.H. et al., 2018). Их противоправные 
деяния часто отличаются слабой мотивированностью, жестокостью и нередко 
совершаются неоднократно (Ошевский Д.С., 2006). Также присутствует связь 
между преступностью несовершеннолетних и ранним вовлечением их в 
употребление психоактивных веществ, нередко и сами преступления 
совершаются в состоянии опьянения (Худяков А.В., 2000; Копытов А.В., 2012; 
Антонян Ю.М. и др., 2018).

Учитывая серьезные региональные различия по уровню преступности 
несовершеннолетних, актуальными следует считать исследования, 
посвященные комплексному изучению факторов, влияющих на формирование 
противоправного поведения детей и подростков в конкретном субъекте РФ. 
Стоит отметить, что одной из типичных территорий Дальневосточного 
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Федерального округа является Забайкальский край. Регион на протяжении 
последних десяти лет занимал первое место в России по уровню подростковой 
преступности; в 2018 году удельный вес преступлений, совершенных 
несовершеннолетними, от общего числа преступлений составил 7,0 %, что в 1,8
раза выше, чем в среднем по стране (Титова А.И., 2018; Показатели 
преступности России, 2019). Еще одной особенностью Забайкальского края 
являются высокие, в сравнении с общероссийскими, показатели заболеваемости 
и болезненности психическими и наркологическими расстройствами у 
подростков (Ступина О.П. и др., 2016; Доклад о наркоситуации в 
Забайкальском крае в 2018 году).

Представленные особенности Забайкальского региона при недостаточной 
эффективности специализированных региональных программ, в том числе и 
для межведомственного взаимодействия, направленных на профилактику 
подростковой преступности, обусловливают своевременность и актуальность
настоящего диссертационного исследования.

Цель исследования: изучение состояния психического здоровья 
подростков Забайкальского края, совершивших противоправные действия, с 
анализом структурных особенностей психических расстройств и их факторной 
обусловленности.

Задачи исследования:
1. Проанализировать распространенность и структуру противоправных 

деяний, совершенных несовершеннолетними в Забайкальском крае, и 
установить основные социально-демографические характеристики 
подростков-правонарушителей.

2. Изучить показатели и клиническую структуру психических и 
поведенческих расстройств у подростков с противоправным поведением, 
в том числе во взаимосвязи с характером совершенных ими преступлений 
(по материалам амбулаторных судебно-психиатрических экспертиз).

3. Исследовать распространенность и структуру расстройств, связанных с 
употреблением психоактивных веществ, у подростков с криминальным 
поведением.

4. Оценить частоту невротических расстройств, суицидальный риск и 
уровень агрессивности у подростков-правонарушителей.

5. Определить ведущие и дополнительные факторы, влияющие на состояние 
психического здоровья подростков и риск совершения ими 
противоправных деяний.
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Основные положения, выносимые на защиту:
1. В Забайкальском крае сохраняется высокий удельный вес 

преступлений (преимущественно имущественных), совершенных 
несовершеннолетними, основными чертами которых являются групповой 
характер и частая рецидивность. Подростки-правонарушители имеют 
неблагоприятные социально-демографические характеристики и высокий 
уровень психических расстройств.

2. В структуре психической патологии у подростков с противоправным 
поведением преобладают органическое расстройство личности, специфические 
расстройства личности, социализированное расстройство поведения и 
умственная отсталость. При проведении амбулаторных судебно-
психиатрических экспертиз у подростков редко диагностируются расстройства, 
связанные с употреблением психоактивных веществ, что не согласуется с 
высокими показателями, полученными при клиническом обследовании: 
наркологическая патология выявлена в каждом седьмом случае за счет 
употребления алкоголя или наркотиков с вредными последствиями. У 
подростков в условиях судебно-следственной ситуации установлены низкие 
показатели невротических расстройств, суицидального риска и агрессивности, 
что связано с наличием у большинства из них личностных аномалий и 
умственной отсталости.

3. Состояние психического здоровья подростков с противоправным 
поведением в Забайкальском крае зависит от комплекса взаимодействующих 
факторов (наследственных, биологических, социально-экономических), из 
которых самой высокой степенью влияния обладают алкоголизм родителей, 
воспитание в условиях детского дома, низкий материальный достаток семьи, 
патология течения беременности и родов. Представленные неблагоприятные 
факторы способствуют формированию криминального поведения у 
подросткового контингента, поэтому их необходимо учитывать при 
организации профилактических мероприятий.

Научная новизна исследования. Впервые изучены показатели, 
структура и основные особенности противоправных деяний, совершенных 
несовершеннолетними в Забайкальском крае. Впервые представлены 
результаты комплексного исследования ведущих социально-демографических 
характеристик и состояния психического здоровья подростков-
правонарушителей Забайкалья по материалам амбулаторных судебно-
психиатрических экспертиз, в том числе в зависимости от характера 
совершенного преступления.
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Впервые получены объективные данные о частоте наркологических 
расстройств у подростков с криминальным поведением, установлены их 
структурные особенности при разных видах совершенных преступлений и 
основных коморбидных психических заболеваниях.

Впервые определена частота невротических расстройств, выраженность 
суицидального риска и агрессивности у подростков в условиях судебно-
следственной ситуации.

Впервые исследована факторная обусловленность психических 
расстройств и криминального поведения у подростков-правонарушителей в 
Забайкальском крае. Установлена важная патогенная роль ряда социально-
экономических, наследственных и биологических факторов.

Теоретическая значимость исследования. Получены новые данные, 
восполняющие недостаточные сведения о противоправном поведении 
несовершеннолетних в Забайкальском крае, основных социально-
демографических характеристиках, психическом и наркологическом здоровье 
подростков-правонарушителей.

Полученные сведения существенно расширяют представления о роли 
факторов, негативно влияющих на психическое здоровье и способствующих 
криминальному поведению несовершеннолетних; формируют новые знания о 
частоте невротических расстройств, выраженности суицидального риска и 
агрессивности у подростков в условиях судебно-следственной ситуации.

Результаты исследования способствуют пониманию ведущих 
направлений профилактических мероприятий по предотвращению
формирования противоправного поведения среди подростков групп риска на 
региональном уровне.

Практическая значимость исследования. Установленные факты о 
распространенности и особенностях противоправного поведения 
несовершеннолетних Забайкальского края, основных социально-
демографических и клинических характеристиках подростков-
правонарушителей, анализ ведущих факторов, негативно влияющих на 
формирование психических расстройств и противоправного поведения 
подростков, позволяют определить ведущие уровни и направления 
профилактической работы среди несовершеннолетних группы риска.

Полученные данные продемонстрировали недостаточную выявляемость 
наркологической патологии в подростковом возрасте при проведении 
амбулаторных судебно-психиатрических экспертиз, что требует обсуждения с 
целью организации более углубленной подготовки врачей-экспертов по 
диагностике расстройств, связанных с употреблением психоактивных веществ,
среди несовершеннолетних.
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Результаты исследования могут способствовать привлечению внимания 
региональных и государственных органов власти к проблемам психического 
здоровья и криминального поведения несовершеннолетних с целью 
совершенствования программ межведомственного характера по профилактике 
указанных негативных явлений.

Реализация и внедрение результатов исследования. Полученные 
результаты внедрены в практическую деятельность ГКУЗ «Краевая 
клиническая психиатрическая больница им. В.Х. Кандинского», а также 
используются в научно-исследовательской работе и учебном процессе кафедры 
психиатрии, наркологии и медицинской психологии ФГБОУ ВО «Читинская 
государственная медицинская академия» Минздрава России.

Апробация результатов исследования. Основные результаты 
настоящего исследования были доложены на всероссийской научно-
практической конференции «Актуальные проблемы психиатрии и наркологии», 
посвященной 60-летию кафедры психиатрии, наркологии и медицинской 
психологии ЧГМА (Чита, 2017); международном медицинском форуме 
«Вузовская наука, инновации» (Москва, 2017); межрегиональной научно-
практической конференции «Актуальные проблемы психиатрии в современных 
условиях» (Чита, 2018); международной научно-практической конференции 
«Актуальные проблемы клинической и экспериментальной медицины», 
посвященной 65-летию образования Читинской государственной медицинской 
академии (Чита, 2018); Всероссийской научно-практической конференции 
«Стратегические направления охраны и укрепления общественного 
психического здоровья: VII Национальный конгресс по социальной психиатрии 
и наркологии» (Тюмень, 2018); III Российской конференции с международным 
участием «Психическое здоровье семьи в современном мире» (Томск, 2019).

Публикации. По материалам исследования было опубликовано15 работ, 
из которых 5– в ведущих научных рецензируемых журналах, рекомендованных
Высшей аттестационной комиссией Министерства образования и науки 
Российской Федерации, 10 тезисов в сборниках материалов международных, 
российских и межрегиональных научных конференций.

Структура и объём диссертации. Диссертация изложена на 193
страницах машинописного текста и состоит из введения, 3 глав, заключения, 
выводов, списка использованной литературы. Работа иллюстрирована 40
таблицами, 11 рисунками, 3 клиническими примерами. Библиография включает 
240 литературных источников, из них 142 отечественных и 98 зарубежных 
авторов.
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ОСНОВНОЕ СОДЕРЖАНИЕ РАБОТЫ

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
Исследование одобрено в локальном этическом комитете ФГБОУ ВО 

«Читинская государственная медицинская академия» Минздрава России 
02.12.2016 года, протокол №82.

Общая характеристика клинического материала. В работу методом 
сплошной выборки были включены 1073 заключения амбулаторных судебно-
психиатрических экспертиз (АСПЭ) лиц старшего подросткового возраста (от 
15 до 17 лет) обоих полов, совершивших противоправные действия в период с 
2012 года по 2017 год в Забайкальском крае. База проведения АСПЭ – ГКУЗ 
«Краевая клиническая психиатрическая больница им. В.Х. Кандинского».

Клиническую группу исследования образовали 198 подростков обоих 
полов старшего подросткового возраста (возраст от 15 до 17 лет), совершивших 
противоправные деяния в Забайкальском крае в 2018 году и прошедших 
амбулаторную судебно-психиатрическую экспертизу на базе Краевой 
клинической психиатрической больницы им. В.Х. Кандинского.

Критерии исключения из клинической группы:
1) возраст младше 15 лет и старше 17 лет;
2) неспособность обследуемого читать и писать на уровне, достаточном для 

выполнения оценочных процедур;
3) нежелание обследуемого принимать участие в исследовании;
4) территория проживания – за пределами Забайкальского края.

В соответствии с задачами исследования, основная клиническая группа 
(198 подростков-правонарушителей) была разделена на три подгруппы:

1. Подростки, совершившие преступления против личности в 
количестве 22 человек (ст. 105, ст. 111, ст. 115 и ст. 131-132 Уголовного 
кодекса РФ). Большинство этих преступлений относились к категории тяжких и 
особо тяжких правонарушений.

2. Подростки, совершившие преступления против собственности 
(ст. 158, 161-163, 166-167 Уголовного кодекса РФ), в количестве 160 человек.

3. Подростки с преступлениями против здоровья (ст. 228 Уголовного 
кодекса РФ) – 11 человек.

Контрольную группу составили 269 студентов старшего подросткового 
возраста (15-17 лет) учебных заведений начального и среднего 
профессионального образования Забайкальского края, не имевших приводов в 
полицию и не совершавших криминальных действий. По полу и возрасту 
представители группы контроля не отличались от основной клинической 
группы.
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Клинические методы исследования. Работа включала в себя 
применение специальной регистрационной карты, в которой подробно 
фиксировались данные анамнеза, информация о характере преступных 
действий несовершеннолетних, материалы амбулаторной судебно-
психиатрической экспертизы и результат экспертного решения; подробный 
наркологический анамнез; клиническое обследование с целью выявления 
наркологических и невротических расстройств с использованием критериев 
МКБ-10; объективные сведения, полученные из медицинской документации, от 
подэкспертного и его родственников, а также при непосредственном 
клиническом обследовании. 

Дополнительно к клиническому обследованию испытуемых с целью 
выявления коморбидных аддиктивных и невротических расстройств, 
применялись экспериментально-психологические методы исследования
(анкета-опросник Л.Т. Морозова и тест AUDIT (ВОЗ); тест Фагерстрема; 
методика К. Янг; опросник К.К. Яхина и Д.М. Менделевича (1998); опросник 
суицидального риска в модификации Т.Н. Разуваевой (1998); опросник 
агрессивности Басса-Дарки). Выделение донозологических форм употребления 
спиртных напитков основано на классификации Э.Е. Бехтеля (1986).

Способы статистической обработки полученных результатов.
Статистическая обработка полученных результатов осуществлялась с 
применением пакетов анализа программ Microsoft Excel 2007 и Statistica-10.0 
(StatSoftInc., США). Для сравнения двух независимых выборочных 
совокупностей применялся непараметрический критерий хи-квадрат Пирсона 
(χ²), различия считали достоверными при показателе p<0,05.

При определении доли, силы и степени влияния факторов риска на 
заболеваемость психическими и поведенческими расстройствами применялся 
метод, предложенный Б.Д. Петраковым и соавт. (1996).

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЙ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ
По данным Прокуратуры Забайкальского края за последние 7 лет 

несовершеннолетними совершено 9 237 противоправных деяний, что составило 
8,3 % от всей преступности в регионе. По данному показателю наш регион 
долгие годы занимал первое место в стране, в 2018 году опустился на пятое 
место.

Удельный вес преступлений несовершеннолетних в структуре всех
зарегистрированных преступлений, совершенных в Забайкальском крае за 
период 2012-2018 гг., представлен на рисунке 1.

В структуре преступлений, совершенных несовершеннолетними за 
указанный период, преобладают имущественные преступления (80,2 %). 
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Обращает на себя внимание частый групповой характер совершенных 
преступлений – в 40,0 % случаев (только несовершеннолетние – в 19,3 %, 
смешанные группы с участием взрослых – 20,7 %), высокий показатель 
рецидивности преступного деяния (26,2 %) и фактов опьянения при их 
совершении (19,0 %).

Рис. 1. Удельный вес преступлений, совершенных несовершеннолетними в 
Забайкальском крае за период с 2012 по 2018 гг.

Анализируя структуру преступлений, совершенных подростками 
Забайкалья по данным амбулаторных судебно-психиатрических экспертиз, 
установлено, что на первом месте стоят преступления против собственности
(78,7 %), на втором – преступления против жизни и здоровья (10,7 %), на 
третьем – преступления против половой неприкосновенности (5,7 %), на 
четвертом – преступления против здоровья (3,6 %).

Среди подростков-правонарушителей преобладали лица мужского пола
(96,6 %), большинство из которых проживали в сельской местности (60,5 %). 
Их отличал групповой характер совершения преступлений (61,7 %), высокие 
показатели вовлеченности в криминальную субкультуру (51,0 %), рецидив 
преступного деяния имел место в 32,4 % случаев.

При анализе социально-демографических характеристик подростков –
правонарушителей, установлено, что подавляющее большинство из них 
проживали в малообеспеченных семьях (66,5 %), с неудовлетворительными 
бытовыми условиями проживания (71,5 %), воспитывались в условиях 
гипоопеки (89,1 %), имели психопатологически отягощенную 
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наследственность(69,4 %), в большинстве случаев, по алкоголизму родителей, 
не учились вовсе (33,6 %), проживали в неполной семье (26,1 %) или в детском 
доме (22,7 %) (рис. 2).

Рис. 2. Социально-демографические характеристики подростков 
Забайкальского края, совершивших противоправные действия

Анализируя социально-демографические характеристики в группах 
подэкспертных, установлено, что подростки-правонарушители с психическими 
расстройствами в сравнении с психически здоровыми отличались более 
неблагоприятными показателями: они значимо чаще воспитывались в условиях 
гипоопеки, имели неудовлетворительные бытовые условия проживания, 
наследственность их была психопатологически отягощена в 72,4 % случаев. 
Они чаще проживали в детском доме, в 33,8 % случаев не учились и не 
работали.

Подростки, совершившие преступления против собственности, 
преимущественно воспитывались в неблагополучной семейной обстановке или 
в детских домах. Подростки, обвиняемые в преступлениях против личности, 
реже вовлекались в криминальные компании, среди них меньше сирот. 
Подростки, совершившие преступления в сфере оборота наркотиков, 
проживали в более благополучной обстановке, но воспитывались в условиях 
гипоопеки, рано вовлекались в асоциальные компании и потребление 
наркотиков, были склонны к рецидивным преступлениям.

При проведении амбулаторной судебно-психиатрической экспертизы у 
большинства подростков-правонарушителей были диагностированы 
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психические расстройства (88,1 %). Среди подэкспертных с выявленными 
психическими расстройствами, подавляющее большинство признаны 
«вменяемыми» в момент совершения противоправного деяния (90,4 %) (рис. 3).

Рис. 3. Структура экспертных заключений в отношении 
правонарушителей подросткового возраста Забайкальского края

В структуре психических расстройств за 2012-2017 гг. преобладают
органическое расстройство личности (36,0 %), специфические расстройства 
личности (22,4 %), социализированное расстройство поведения (22,2 %) и 
умственная отсталость (14,2 %). Однако в ходе проведения экспертизы 
наркологические расстройства в качестве основного диагноза присутствуют 
лишь в 0,5 % случаев, в качестве коморбидного – еще в 3,5 % случаев (табл. 1).

Таблица 1
Структура психических расстройств у подростков Забайкальского края, 

совершивших противоправные действия
Диагноз, по МКБ-10 абс. %

Легкое когнитивное расстройство (F 06.7) 30 3,2
Органическое расстройство личности (F 07) 340 36,0
Расстройства, связанные с потреблением ПАВ 5 0,5
Специфическое расстройство личности (F 60) 212 22,4
Умственная отсталость (F 70) 134 14,2
Расстройства психологического развития (F 83) 14 1,5
Расстройства поведения (F 91) 210 22,2
Всего 945 100,0

При этом наркологический анамнез подростков-правонарушителей 
является неблагоприятным (рис. 4).
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Рис. 4. Наркологический анамнез подростков-правонарушителей
(по материалам АСПЭ)

Исходя из результатов непосредственного клинического обследования, у 
5,1 % подэкспертных и у 2,6 % подростков группы контроля можно говорить о 
наличии употребления наркотиков с вредными последствиями (за счет 
потребления производных конопли и психостимуляторов). У лиц с 
преступлениями против здоровья (228 ст. УК РФ) употребление наркотиков с 
вредными последствиями диагностировано нами в 72,7 % случаев.
Алкогольные расстройства, преимущественно за счет употребления алкоголя с 
вредными последствиями, диагностированы у 11,1 % обследованных 
подростков-правонарушителей и у 4,4 % лиц контрольной группы (рис. 5).

Рис. 5. Частота встречаемости наркологических расстройств у подростков 
с противоправным поведением (по результатам обследования)
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При этом среди подростков, совершивших преступления против 
личности, алкогольные расстройства были выявлены в 22,7 % случаев. Они 
также совершали преступления чаще в состоянии алкогольного опьянения 
(36,4 %).Употребление / пробы наркотиков преобладали в группе подростков-
правонарушителей со специфическим расстройством личности – в 33,3 % 
случаев. Злоупотребление алкоголем преобладало в группе подростков-
правонарушителей с умственной отсталостью (16,7 %) и с органическим 
расстройством личности (16,1 %).

В ходе настоящего исследования было установлено, что при проведении
АСПЭ невротические и связанные со стрессом расстройства не были выявлены 
ни у одного подэкспертного, хотя данные подростки находились в ситуации 
уголовного преследования, что, можно предположить, должно выступать для 
них психогенным фактором.

Анализ полученных клинических результатов, в том числе с учетом 
данных опросника Яхина-Менделевича, показал следующее. Невротические 
расстройства присутствуют у 19,2 % подэкспертных подростков, еще у 14,6 %
диагностированы предболезненные невротические состояния. Аналогичные 
показатели в группе контроля составили 32,3 % (p=0,0000) и 21,9 % (p=0,0000)
соответственно. Эти результаты являются интересными, т.к. судебно-
следственная ситуация не выступает для большинства обследованных 
подростков с криминальным поведением в качестве психогении.

Стоит отметить, что у 27,3 % подростков, совершивших преступления 
против личности, присутствуют невротические расстройства, еще у 4,5 % 
имеются предболезненные невротические состояния. У обследованных лиц, 
совершивших имущественные преступления, эти показатели составили 18,8 %,
и 15,6 % соответственно. В группе с правонарушениями в сфере оборота 
наркотиков аналогичные цифры равны 9,1 % и 9,1 % соответственно. Значимых 
отличий по частоте встречаемости невротических нарушений между 
представленными подгруппами не выявлено (рис. 6).

По встречаемости суицидальных действий в анамнезе подростки-
правонарушители не отличались от общей популяции подростков, при этом на 
момент обследования они характеризовались низкими проявлениями 
просуицидальных факторов и высокими показателями антисуицидального 
фактора. Основные проявления и формы агрессивности у подэкспертных также 
представлены более низкими показателями.

Обозначенные общие тенденции не зависели от тяжести, вида 
совершенного противоправного деяния и нахождения в процессе уголовного 
преследования.
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Исключением является только наличие «чувства вины»: оно представлено 
существенно реже у подростков, обвиняемых за преступления против личности 
и за преступления в сфере оборота наркотиков (рис. 7).

Рис. 6.Частота невротических расстройств и предболезненных
невротических состояний среди обследованных подростков

(по клиническому опроснику К.К. Яхина и Д.М. Менделевича)

Рис. 7.Сформированность чувства вины среди подростков с разными 
правонарушениями, в баллах

В ходе исследования был проведен также анализ факторной 
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совершивших противоправные деяния. Было установлено, что для 
формирования органического расстройства личности максимальная степень 
влияния получена для факторов «патология течения беременности и родов» и 
«алкоголизация у родителей». Для специфического расстройства личности –
«малообеспеченная семья». Для умственной отсталости – «патология течения 
беременности и родов», «алкоголизм родителей» и «малообеспеченная семья». 
Для расстройств поведения детского и подросткового возраста – «проживание в 
детском доме», «малообеспеченная семья» и злоупотребление алкоголем 
родителями.

В свою очередь, на риск противоправного поведения подростков 
Забайкальского края самую высокую степень влияния оказали социальные 
факторы: злоупотребление алкоголем родителями (55,2 %), воспитание в 
детском доме (35,3 %), низкий материальный достаток семей (31,4 %) и фактор 
патологии беременности и родов (30,7 %), что отображено на рисунке 8.

Рис. 8.Степень влияния факторов риска на противоправное поведение 
подростков Забайкальского края

Выявленные нами взаимосвязи биологических и социальных факторов 
риска и их влияние на формирование психических расстройств и 
противоправного поведения подростков в Забайкальском крае представлены на 
рисунке 9.

Они обусловливают не только сам факт возникновения психического или 
поведенческого расстройства у подростка, но и могут способствовать 
формированию преступных деяний несовершеннолетними.
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Рис. 9. Ведущие факторы риска, формирующие противоправное поведение подростков в Забайкальском крае
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Полученные данные подтверждают актуальность проблемы психических 
расстройств среди несовершеннолетних, совершивших противоправные деяния,
и демонстрируют негативное значение факторов социального сиротства и 
алкоголизации родителей. Особое значение занимает негативная социально-
экономическая ситуация в Забайкалье, что в совокупности с перечисленными 
факторами обусловливает высокую частоту преступлений среди 
несовершеннолетних.

Представленные результаты должны учитываться при организации 
профилактической работы, в первую очередь с неблагополучными семьями, 
дифференцированной лечебно-реабилитационной работы, а также в экспертной 
деятельности с подростками, склонными к совершению противоправных 
действий или уже совершившими их.

В результате исследования нами были разработаны рекомендации по 
организации профилактики психических расстройств и противоправного 
поведения у подростков, внедрение которых в практику заинтересованных 
служб и ведомств на государственном, региональном/районном и семейном 
уровнях будет способствовать сохранению и улучшению психического 
здоровья несовершеннолетних в Забайкальском крае.

ВЫВОДЫ

1. Удельный вес противоправных действий в Забайкальском крае, 
совершенных несовершеннолетними, является высоким и составляет в среднем 
за 5 последних лет 8,0 % от всех зарегистрированных преступлений. При 
анализе 1073 амбулаторных судебно-психиатрических экспертиз подростков 
15-17 лет, жителей Забайкальского края, совершивших противоправные 
действия в период с 2012 по 2017 годы, выявлены высокие показатели 
психических расстройств (88,1 %) и низкие показатели наркологических 
заболеваний (4,0 %). В структуре психических расстройств у подростков-
правонарушителей преобладают органическое расстройство личности (36,0 %), 
специфическое расстройство личности (22,4 %), социализированное 
расстройство поведения (22,2 %) и умственная отсталость (14,2 %). 8,4 % 
подростков с противоправными действиями не имеют психической патологии.

1.1. В структуре противоправных деяний несовершеннолетних 
преобладают имущественные преступления (80,2 %), а ведущими 
особенностями являются их частый групповой характер (40,0 %), в том числе 
высокая вовлеченность в смешанные преступные группы с участием взрослых 
(20,7 %), высокая рецидивность (26,2 %) и регистрация фактов опьянения 
(19,0 %).
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1.2. Выявлены значимые различия в нозологической структуре 
психических и наркологических расстройств в группах подростков, 
различающихся по виду совершенного преступления (имущественные, против 
здоровья, против личности). Наиболее высокая частота психической патологии 
установлена у подростков, совершивших имущественные преступления 
(91,8 %) преимущественно за счет органического расстройства личности 
(36,8 %) и социализированного расстройства поведения (23,8 %). Среди 
подростков с преступлениями против личности психические расстройства 
диагностированы в 80,7 % случаев, в структуре которых преобладают 
эмоционально-неустойчивое расстройство личности (32,4 %) и органическое 
расстройство личности (31,7 %). Подростки, привлекаемые к уголовной 
ответственности за незаконный оборот наркотиков, имеют психические 
расстройства в 79,5 % случаев, в структуре которых большинство приходится 
на органическое расстройство личности и специфические расстройства 
личности (по 29,0 %); наркологический диагноз в качестве основного 
присутствует только в 9,7 % случаев, в качестве коморбидного – в 19,4 % 
случаев.

2. Подростки Забайкальского края, совершившие преступления, 
отличаются неблагоприятными социально-демографическими 
характеристиками, имеющими свои особенности при разных видах 
совершенных преступных деяний и у лиц с психическими расстройствами.

2.1. Подростки-правонарушители имеют высокую частоту случаев 
алкоголизма родителей (58,2 %), проживают часто в семьях с низким 
материальным достатком (66,5 %), в неудовлетворительных бытовых условиях 
(71,5 %), воспитываются в условиях гипоопеки (89,1 %) и в детских домах 
(22,7 %), не организованы в учебной деятельности (33,6 %), рано приобщаются 
к употреблению психоактивных веществ, часто состоят в делинквентных 
группах сверстников, исповедующих криминальную субкультуру (51,0 %).

2.2. Подростки, совершившие преступления против собственности, 
преимущественно воспитываются в неблагополучной семейной обстановке или 
в детских домах, часто имеют резидуально-органическую патологию (36,8 %). 
Подростки, обвиняемые в преступлениях против личности, реже вовлекаются в 
криминальные компании, среди них меньше сирот (13,1 %), но присутствует 
высокий процент алкогольного опьянения при совершении преступлений 
(36,4 %). Подростки, совершившие преступления в сфере оборота наркотиков, 
проживают в более благополучной обстановке, но воспитываются в условиях 
гипоопеки, рано вовлекаются в асоциальные компании и потребление 
наркотиков, склонны к рецидивным преступлениям.
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2.3. Подростки с криминальным поведением, имеющие психические 
расстройства, в сравнении со здоровыми, по всем социально-демографическим 
характеристикам отличаются значимо (p=0,0000) более неблагоприятными 
показателями.

2.4. Среди подэкспертных подросткового возраста девочки-
правонарушительницы встречаются редко (в 3,4 % случаев), при обследовании 
у всех из них диагностированы психические расстройства. В структуре 
совершенных ими противоправных действий преобладают преступления 
против собственности (77,8 %) и преступления против личности (19,4 %).

3. При клиническом обследовании алкогольные расстройства 
установлены у 11,1 % подростков с криминальным поведением 
(преимущественно за счет употребления алкоголя с вредными последствиями), 
употребление наркотиков с вредными последствиями – у 5,1 %. 
Представленные показатели в 2 раза выше, чем у законопослушных 
подростков, и имеют отличия при разном характере преступного деяния: у 
совершивших преступления против личности преобладают расстройства, 
связанные с употреблением алкоголя (22,7 %); у совершивших преступления 
против здоровья – расстройства, связанные с употреблением наркотиков 
(72,7 %). Высокая коморбидность наркологических расстройств регистрируется 
при специфических расстройствах личности и органическом расстройстве 
личности.

4. Частота невротических расстройств у подростков в условиях судебно-
следственной ситуации составляет 19,2 %, что в 1,7 раза ниже, чем у 
законопослушных подростков. Встречаемость формирующихся симптомов 
невротического регистра также в 1,5 раза ниже (14,6 %). Зарегистрирован 
низкий суицидальный риск и низкие показатели физической и вербальной 
агрессии у подростков-правонарушителей. Выявленные особенности 
обусловлены наличием у большинства подэкспертных психического 
расстройства и не зависят от характера противоправного деяния.

5. Анализ факторной обусловленности криминального поведения 
подростков показал, что на риск его возникновения самую высокую степень 
влияния оказывают алкоголизм родителей (55,2 %), фактор сиротства при 
условии проживания в детском доме (35,3 %), низкий материальный достаток 
семей (31,4 %) и патология течения беременности и родов (30,7 %). 
Представленные неблагоприятные наследственные, социально-экономические 
и биологические факторы, наслаиваясь друг на друга, способствуют также 
формированию психических расстройств у подросткового контингента с 
противоправным поведением.
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