
~ 126 ~

Вестник Сибирского юридического
института МВД России

№ 2 (47) • 2022

УДК 343.85

Елена Юрьевна РОДИНА,
старший преподаватель кафедры криминалистики 
Санкт-Петербургского университета МВД России

elena_rodina1981@mail.ru 

ПСИХОЛОГО-КРИМИНАЛИСТИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ 
ПРЕДУПРЕЖДЕНИЯ ПРЕСТУПЛЕНИЙ В ОТНОШЕНИИ МАЛОЛЕТНИХ

PSYCHOLOGICAL AND FORENSIC ASPECTS  
OF THE PREVENTION OF CRIMES AGAINST MINORS

Одной из важнейших в нашей стране остается проблема преступлений, совершенных в отношении 
несовершеннолетних. Тяжесть подобных преступлений заключается не только в заведомо более 
уязвимом положении несовершеннолетнего, но и в причинении тяжкого физического и психического 
ущерба пострадавшим, который затем в виде психотравмирующей ситуации закрепляется в сознании 
ребенка и имеет непредсказуемые последствия, начиная от личностных и коммуникативных проблем и 
заканчивая попытками или фактами суицида.

Основная цель нашей работы – исследование психотравмирующего воздействия со стороны взрослых 
на несовершеннолетних как основного фактора формирования психофизиологических проблем, что 
позволит разработать эффективные механизмы правового регулирования профилактики преступлений в 
отношении несовершеннолетних, а также совершенствовать технологии работы с детьми и подростками, 
пережившими психологическую травму в результате насилия.

One of the most important problems in our country is the problem of crimes committed against 
minors. The severity of such crimes consists not only of the obviously more vulnerable position of the 
minor, but also of causing severe physical and mental damage to the victims, which is then fixed in the 
mind of the child in the form of a psychotraumatic situation and has unpredictable consequences, ranging 
from personal and communication problems ending with suicide attempts or facts.

The main goal of our work is to study the psycho-traumatic impact of adults on minors as the main 
factor in the development of psycho-physiological problems, which will allow us to develop effective 
mechanisms for the legal regulation of the prevention of crimes against minors, as well as improve the 
technology of rehabilitation of children and adolescents who have experienced psychological trauma as 
a result of violence.

Ключевые слова: психологическая травма, стадии насилия, отрицание, сексуальное насилие, пси-
хотравмирующая ситуация, неврозы, профилактика преступлений, последствия насилия, суицид.

Keywords: psychological trauma, stages of violence, denial, sexual abuse, psychotraumatic situation, 
neuroses, crime prevention, consequences of violence, suicide.



~ 127 ~

Взгляд. Размышления.
Точка зрения

Проблема насилия в отношении мало-
летних в настоящее время актуали-

зируется не только увеличением количества 
данного вида преступлений, но и содержа-
тельным его наполнением, появлением новых 
форм насилия по отношению к детям и под-
росткам, а также латентными последствиями, 
которые могут проявляться спустя длитель-
ное время после воздействия психотравми-
рующей ситуации. Содержание психотрав-
мирующей ситуации отражается практически 
на всех сторонах жизни малолетнего в насто-
ящем и проецируется на будущее. «Я»-кон-
цепция, личностные качества, ближайшее 
окружение, сеть социальных контактов и 
взаимоотношений – все это деформируется 
в контексте негативных тенденций. В слу-
чае, когда у ребенка включаются механиз-
мы внешней защиты, поведение меняется на 
агрессивное либо замкнутое. И если вовремя 
не скорректировать асоциальную направлен-
ность, не будут сформированы модели соци-
ально адекватной деятельности и изменения 
в личности закрепятся в сознании.

Объект исследования – малолетние, пере-
жившие различные виды насилия.

Предмет исследования – психотравмиру-
ющее воздействие на малолетних со стороны 
взрослых.

Задачи исследования:
1)	 в контексте различных видов насилия 

определить содержание влияния психотрав-
мирующей ситуации на психофизиологиче-
ское состояние малолетних;

2)	 исследовать скрытые и явные призна-
ки психотравмы у малолетнего;

3)	 определить содержание работы с ма-
лолетними, перенесшими воздействие пси-
хотравмирующей ситуации насилия.

Методология исследования отражена во 
многих трудах отечественных и зарубежных 
исследователей, как классиков, так и совре-
менных ученых и практиков. Среди иссле-
дователей преступлений против малолет-
них можно отметить М. Страус, Л. Лерман,  
Б. Крэйхи, Г.Г. Силласте, Н.Ю. Синягина, 
Н.К. Асанова, И.Ф. Дементьеву и др. Стрессы 
и психотравмирующие ситуации изучали пред-
ставители психоанализа, такие как З. Фрейд, 

О. Фенихель и современные криминаль-
ные психологи И.П. Ермаков, В.Ф. Шмидт,  
С.Н. Шпильрейн, М.В. Вульф. Сравнитель-
ные исследования точек зрения на данную 
проблему помогут нам определить не только 
содержание и признаки психотравмы у мало-
летних, но и основные направления работы 
для лечения и реабилитации пострадавших 
детей и подростков.

Методы нашего исследования включают 
две группы:

– теоретические (сравнительный анализ 
классической и современной зарубежной и 
отечественной литературы по проблематике 
исследования);

– эмпирические (анализ нормативно-пра-
вовой базы исследования с рассмотрением 
судебных прецедентов).

Исследованию причин возникновения 
неврозов, психологических проблем и по-
граничных состояний посвящены множество 
работ. Определение «психической травмы» в 
научно-исследовательских источниках полу-
чило признание в конце XIX века. Всемирной 
Организацией Здравоохранения в 1980 г. 
впервые была создана Международная клас-
сификация нарушений, ограничений жизне-
деятельности и социальной недостаточности 
(МКН), где было официально опубликовано 
понятие психической травмы как глубинных и 
негативных переживаний человека, которые 
связаны с наиболее травмирующими событи-
ями его жизни. С этими чувствами и эмоциями 
человек, тем более подросток или ребенок, 
не в состоянии самостоятельно справиться. 
Они могут частично преодолеваться посред-
ством подсознательных механизмов защиты, 
которые ведут к образованию невротических 
симптомов [6, с. 80]. Подобные симптомы 
имеют как внешнее проявление, так и вну-
треннюю направленность, разрушая личност-
ные структуры и деформируя сознание.

В обыденном понимании понятие «трав-
ма» чаще всего соотносится с телесными 
повреждениями, то есть с нарушениями це-
лостности тела человека, которые бывают 
легкими, тяжелыми и не совместимыми с жиз-
недеятельностью организма. Психотравмиру-
ющие последствия зависят от силы травмы, 
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длительности воздействия, степени значи-
мости для ребенка личности преступника, и 
сознание стремится максимально вытеснить 
все «чужеродные» события, воздействия и 
лица. Согласно теории З. Фрейда, психика 
человека, как и внутренняя среда организма, 
нуждается в балансе стабильности и все, что 
нарушает это состояние, вытесняется [12,  
с. 176]. При этом если сил на вытеснение не 
остается, то защитные силы переключаются 
на внутреннюю агрессию, включается «систе-
ма самоуничтожения» организма и возникают 
мысли и попытки суицида. Причем, в отличие 
от демонстративных попыток суицида, ино-
гда проявляющихся в подростковом возрас-
те как желание привлечь внимание, доказать 
свою значимость, данные попытки направле-
ны на достижение цели [5, с. 64].

Особенности подобных травм отражены 
в том, что их последствия не всегда проявля-
ются сразу же, потому что несовершеннолет-
ние часто умалчивают о факте травмы, боят-
ся, стесняются сказать, а потом по истечении 
многих лет травмы, отраженные в паттернах 
асоциального поведения, комплексах, скла-
дываются в деформированную, психически 
неуравновешенную личность. И все эти пси-
хотравмирующие воздействия имеют латент-
ные последствия, которые могут проявиться 
в деструктивных тенденциях по отношению к 
себе (самоповреждения, суицид) либо к дру-
гим (насилия, убийства).

Существует большое различие между 
угрожающими факторами и индивидуаль-
ными возможностями человека справиться 
с данным воздействием. Когда речь идет о 
малолетних, которые попадают в психотрав-
мирующую ситуацию, то чаще всего они с 
ней никогда раньше не встречались. Данное 
обстоятельство приводит их к чувству беспо-
мощности, беззащитности. Малолетний ока-
зывается во власти данной ситуации, и в ре-
зультате может нарушиться его представление 
о себе, об окружающем мире. Это зачастую 
обусловлено еще и тем, что психотравмирую-
щие воздействия подкрепляются отсутствием 
поддержки со стороны взрослых [5, с. 160].

В психологии существуют различные 
подходы к классификации психотравм. Мы 

остановимся на классификации Ф. Руппера, 
которая дифференцирует травмы по типам 
неразрешенных эмоциональных конфлик-
тов. В основе последствий травматического 
воздействия всегда лежит психологический 
конфликт как противоречие между тем, как 
должна развиваться ситуация, отношениями 
и самочувствием в норме, и тем, что есть на 
самом деле, с учетом того, что ни внутрен-
ний, ни внешний конфликт не является нор-
мой в жизни человека, тем более ребенка, и 
посттравматические последствия выходят да-
леко за рамки нормы. В рамках данной диф-
ференциации травмы делятся на:

–	 экзистенциальные (насилие, несчаст-
ные случаи, угрожающие здоровью и жизни);

–	 потери (потеря важного дорогого че-
ловека или значимого условия жизни);

–	 отношений (деформации эмоциональ-
ных связей: предательство, социальная изо-
ляция, исключение, измена);

–	 системных отношений (поступки, ко-
торые не имеют этического и морального 
оправдания).

В труде О. Фенихеля «Психоаналитиче-
ская теория неврозов» отражено, что пси-
хотравмирующее действие, которое оказыва-
ют взрослые в случае насилия, запечатлевается 
на всю жизнь у малолетнего, так как ломает 
представления о нормах взаимоотношений 
между взрослым и ребенком и в дальнейшем 
формирует либо агрессию, либо привыкание 
к таким взаимоотношениям и проекцию их на 
семейную жизнь и построение коммуникаций 
в обществе. И особенно этому подвержены 
люди со слабой, неокрепшей психикой, в том 
числе дети и подростки. В кризисные пери-
оды данных возрастов психотравмирующее 
влияние насилия усугубляется и отпечатыва-
ется в сознании особенно прочно. В целях 
своевременного выявления у малолетнего на-
личия психотравмы и ее источника необходи-
мо вовремя диагностировать определенные 
симптомы, которые появляются в результате 
негативного воздействия на психику мало-
летнего. По мнению О. Фенихеля, чем более 
неожиданно воздействие травмы, тем более 
эффектно и долговременно закрепляется в 
сознании ребенка модель ситуации, которая 
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сопровождается блокировкой сознания «эго» 
и утерей чувства реальности; периодически-
ми приступами неконтролируемой тревоги 
и гнева; «проигрыванием» на себе и других 
ситуации, которая причинила травму в раз-
личных формах: мыслей, переживаний, пред-
ставлений [11, с. 240].

Одним из эффективных направлений в 
сфере преступлений против малолетних яв-
ляется профилактика, которая значительно 
снижает уровень противоправных деяний. 
На эффективность профилактических мер, 
направленных на предупреждение престу-
плений, совершаемых в отношении малолет-
них детей, влияет ряд дифференцированных 
факторов. Прежде всего к ним относятся:

1)	 психофизиологические особенности 
(их физиология и психика). Зачастую мало-
летние дети скрывают факты совершенных в 
отношении них противоправных действий со 
стороны взрослых. Это может быть вызвано 
и страхом перед родителями, и просто быть 
обусловлено непониманием тех действий, ко-
торые в отношении них были совершены;

2)	 всецелая зависимость от взрослых: 
родителей, опекунов, педагогов, близких 
знакомых, которые могут являться блокиру-
ющим фактором, то есть, другими словами, 
предпринимать все возможные меры по со-
крытию противоправных действий в отноше-
нии малолетнего.

Вместе с тем роль родителей очень важна 
как в процессе диагностики психической трав-
мы, так и в процессе реабилитации малолет-
него. Сами родители должны принять изме-
нения, появившиеся в поведении малолетнего 
(истерики, ночное недержание мочи), так как 
это может быть защитной реакцией организма 
ребенка на случившееся. В любой жизненной 
ситуации необходимо всегда помнить, что все 
в материальном мире сугубо индивидуально, 
все люди и дети разные, никто не чувствует 
все одинаково. Люди, независимо от их воз-
раста, обладают отличными эмоциональны-
ми реакциями. Многочисленные примеры из 
практики указывают на то, что многие ро-
дители не наблюдают за своими детьми и не 
могут выявить наличие психической травмы у 
собственного ребенка. Разберем это на кон-

кретном примере: в Москве задержали учите-
ля физкультуры, который проработал в школе 
20 лет и в течение всего этого времени совер-
шал насильственные действия в отношении 
мальчиков 9-10 лет. Даже после определе-
ния меры пресечения учитель скрывался пол-
тора года, и задержали его в Воронеже. За 
все время он совершил более 12 преступных 
действий в отношении несовершеннолетних. 
Суд приговорил гр. Ю. к 12 годам лишения 
свободы...». [10, с. 24] Преступник совершал 
преступные действия неоднократно, но не 
был замечен, никто не жаловался и не гово-
рил о сексуальном и физическом насилии. 
Количество эпизодов свидетельствует о том, 
что дети молчали или их попросту не слыша-
ли взрослые. В связи с этим основной целью 
данной статьи мы видим сформулировать ре-
комендации для родителей, педагогических 
работников и сотрудников правоохранитель-
ных органов для своевременного диагности-
рования преступных действий, совершаемых 
в отношении малолетних.

При общении с ребенком, получившим 
психическую травму, можно заметить следу-
ющие изменения в его поведении:

–	 утрата интереса в любимой деятель-
ности, потеря доверия к старшим или свер-
стникам, нежелание разговаривать на опре-
деленные темы, возможен регресс к более 
инфантильному поведению, то есть так назы-
ваемый «уход в себя»;

–	 потребность вновь и вновь пережи-
вать стрессовые события (через игры или 
творчество), чрезмерное беспокойство буду-
щими событиями, появление ночных кошма-
ров, то есть зацикленность;

–	 тревожное состояние и возникнове-
ние на его фоне нарушения концентрации 
внимания или отсутствие сосредоточенности, 
навязчивое поведение, неожиданный страх 
разлуки с кем-то близким, постоянная раз-
дражительность или несдержанность, то есть 
тревожность;

–	 появление несвойственных физиче-
ских симптомов: сильных головных болей, 
тошноты, недержания, вздутия живота и др.

Некоторые малолетние способны справ-
ляться со стрессовыми ситуациями, но по-
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следствия могут проявиться через некоторое 
время либо месяцы, годы, а могут проявиться 
через несколько часов после произошедшего 
события.

З. Фрейд и О. Фенихель едины во мне-
нии, что возможно самостоятельно преодо-
леть последствия психической травмы следу-
ющими способами. Первый способ позволяет 
мысленно и территориально отдалиться от 
травмирующей ситуации, людей и событий и 
включает в себя переключение, релаксацию, 
поездки. Ребенок, который пережил подоб-
ную травму, постепенно восстанавливается 
и включается в нормальную полноценную 
жизнь. В соответствии со вторым способом 
необходимо разряжать «отложенные эмоции» 
через репереживания, эмоциональные вспле-
ски, вспоминание отдельных эпизодов, акти-
визацию защиты. А.М. Лисенная определяет 
первый путь как «метод успокоения», а вто-
рой – «метод отреагирования» [3, с. 49]. Оба 
метода достаточно эффективны либо в по-
этапной реализации, либо в зависимости от 
длительности и комплексности воздействия. 
Их можно использовать поочередно, меняя 
активность и расслабление и переключая де-
ятельность психики на различные направле-
ния. Ребенка необходимо успокоить, предо-
ставить чувство безопасности в случае, когда 
он испуган, находится в состоянии шока, а 
проработкой травмирующих ситуаций можно 
усугубить положение и затем в дальнейшем 
работать только в сфере бессознательного 
при помощи психоаналитических методов. 
Оптимальное сочетание элементов данных 
методов, их чередование, использование раз-
личными специалистами в комплексной пост-
травматической терапии, по мнению О. Фе-
нихеля, являются главной задачей работы, а 
конкретные техники, как считает он, не столь 
важны [11, с. 46]. Это необходимый компо-
нент терапии, т.к. насильник забирает много 
энергии и эмоциональных сил [5, с. 358].

На данный момент в нашей стране рабо-
тают множество служб, оказывающих плано-
вую и экстренную помощь населению, в том 
числе и жертвам насилия и преступлений фи-
зического и сексуального характера. Особой 
категорией обслуживаемых являются несо-

вершеннолетние, с которыми проводятся ряд 
реабилитационных мероприятий, зачастую в 
тесном взаимодействии с медицинскими уч-
реждениями. Деятельность подобных служб 
организуется в тесной взаимосвязи с подраз-
делениями по делам несовершеннолетних 
при РОВД, инспекторами ПДН и органами 
ювенальной юстиции, которые призваны 
обеспечивать защиту несовершеннолетних в 
правовой сфере.

Наиболее эффективно необходимо раз-
вивать систему комплексной работы с не-
совершеннолетними, включающую работу 
психологов, психиатров, терапевтов, кри-
миналистов и иных специалистов, работаю-
щих на стыке преступления, психотравмы и 
физиологических последствий (травм, ран). 
Данная работа призвана нивелировать воз-
действие текущей негативной ситуации и ми-
нимизировать ее последствия в дальнейшем.

В процессе взросления малолетние про-
ходят определенные периоды, обусловлен-
ные наличием определенных особенностей 
у ребенка. Малолетние, взаимодействуя с 
широким кругом людей, оказываются в раз-
личных неблагоприятных ситуациях, которые 
могут травмировать их психику. Различные 
виды насилия (физическое, моральное, сек-
суальное) по отношению к несовершенно-
летним влекут различные по содержанию, 
но идентичные по глубине последствия, ко-
торые отражаются на личном развитии, по-
строении социальных связей, организации 
процесса коммуникации. При этом ребенок 
самостоятельно или только с родителями не 
в силах справиться с мощным воздействием 
стресса. Именно поэтому решать проблему 
латентности преступлений, совершаемых в 
отношении малолетних, необходимо в двух 
направлениях:

– проведение профилактических меро-
приятий, направленных на предотвраще-
ние совершения преступлений в отношении 
малолетних. Особое внимание необходимо 
уделять работе с малолетними в плане вик-
тимности для того, чтобы снизить риск стать 
жертвами потенциальных преступников;

– работа с малолетними, получившими 
психотравму, проводимая в тесном взаимо-
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В целях раскрытия, расследования и пре-
сечения преступлений межведомственное 
взаимодействие может стать адекватным и 
рациональным организационным механизмом 
работы с малолетними. Данное решение про-
блемы поможет выявлять жестокое обраще-
ние с детьми и оказывать профессиональную 
помощь малолетним, которые подверглись 

насилию и находятся в социально опасном 
положении, в связи с чем просто необходимо 
объединить совместные усилия и междисци-
плинарный подход к данной ситуации. При 
этом большое внимание необходимо уделять 
сочетанию традиционных и инновационных 
методов психологии и психиатрии, сочетая 
их терапевтическое и реабилитационное 
функциональное назначение, а также учи-
тывая пролонгированное содержание пси-
хотравмирующей ситуации, воздействующей 
на несовершеннолетнего.


