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град). Программа реабилитации состоит 

из пяти основных этапов, в числе кото-

рых первичное консультирование, де-

токсикация и стабилизация медицински-

ми препаратами, лечение в стационаре, 

амбулаторный и послелечебный период. 

В 2014 г. через центр прошли 62 челове-

ка, из них 36 реабилитантов закончили 

реабилитационный курс и в настоящее 

время находятся в ремиссии. 

В 2016-2017 гг. на территории Вол-

гоградской области совместная межве-

домственная работа по организации реа-

билитации и ресоциализации наркозави-

симых лиц была продолжена. 

Управление систематически анали-

зирует деятельность негосударственных 

учреждений, осуществляющих социаль-

ную реабилитацию наркозависимых лиц 

в регионе. Со всеми центрами установ-

лены контакты, оказывается консульта-

тивно-методическая помощь. В данных 

центрах кроме специалистов наркологи-

ческой службы для участия в реабилита-

ции подключаются священнослужители, 

педагогические и социальные работники, 

сотрудники службы занятости населе-

ния. В качестве волонтеров к реабилита-

ционной работе привлекаются нарколо-

гические больные, имеющие длительные 

сроки ремиссии. 

В целях развития и укрепления го-

сударственно-общественного партнерст-

ва в сфере социальной реабилитации ан-

тинаркотической комиссией региона 

ежегодно принимаются решения, на-

правленные на содействие развитию та-

ких организаций. Проводятся совмест-

ные совещания, рабочие встречи и круг-

лые столы по основным проблемным во-

просам в сфере реабилитации наркозави-

симых лиц. 

 

 

Батин В.А. 

Управление по контролю за оборотом 

наркотиков Главного управления  

МВД России по Челябинской области 

ПРОБЛЕМЫ ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ ОРГАНОВ ВНУТРЕННИХ ДЕЛ И ОРГАНОВ  
ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ПРИ НАБЛЮДЕНИИ ЗА ЛИЦАМИ , БОЛЬНЫМИ НАРКОМАНИЕЙ  

Оперативно-служебная деятельность 

органов внутренних дел по противодей-

ствию незаконному обороту наркотиче-

ских средств и психотропных веществ 

осуществляется в обязательном взаимо-

действии с органами здравоохранения 

как одним из основных субъектов анти-

наркотической деятельности. Вместе с 

тем в процессе межведомственного 

взаимодействия возникают проблемы, 

препятствующие совместной работе по 

недопущению распространения нарко-

мании и в связи с этим требующие нор-

мативно-правового регулирования. 

Так, согласно п. 35 ч. 1 ст. 12 Феде-

рального закона от 7 февраля 2011 г. «О 

полиции» на полицию возложена обя-

занность участвовать совместно с орга-

нами здравоохранения в случаях и по-

рядке, предусмотренных законодатель-

ством Российской Федерации, в наблю-

дении за лицами, страдающими психиче-

скими расстройствами, больными алко-

голизмом или наркоманией и представ-

ляющими опасность для окружающих, в 

целях предупреждения совершения ими 

преступлений и административных пра-

вонарушений. Указанная обязанность в 

соответствии с приказом МВД России от 

31 декабря 2012 г. № 1166 (п. 37.17) воз-

ложена на участковых уполномоченных 

полиции. Таким образом, участковым 

уполномоченным проводится индивиду-

альная профилактическая работа с боль-

ными алкоголизмом или наркоманией, 

состоящими на учете в медицинской ор-

ганизации и представляющими опас-

ность для окружающих. 

В 2016 г. вступил в действие приказ 

Министерства здравоохранения Россий-

ской Федерации
1
, устанавливающий по-

рядок диспансерного наблюдения за ли-

цами с психическими расстройствами и 

(или) расстройствами поведения, свя-

занными с употреблением психоактив-

ных веществ. Указанным порядком ве-
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дение учета лиц, больных наркоманией, 

не предусмотрено, за больными нарко-

манией и иными лицами, обратившимися 

за медицинской помощью по профилю 

«психиатрия – наркология», устанавли-

вается диспансерное наблюдение. Про-

ведение же органами внутренних дел 

индивидуальной профилактической ра-

боты с больными наркоманией, состоя-

щими на диспансерном наблюдении, 

предполагает получение из медицинской 

организации персональных данных ука-

занных лиц. 

Вместе с тем согласно ст. 13 Феде-

рального закона от 21 ноября 2011 г. 

№ 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 

граждан в Российской Федерации» све-

дения о факте обращения гражданина за 

оказанием медицинской помощи, со-

стоянии его здоровья и диагнозе, иные 

сведения, полученные при его медицин-

ском обследовании и лечении, составля-

ют врачебную тайну и не подлежат раз-

глашению. 

Предоставление сведений, состав-

ляющих врачебную тайну, без согласия 

гражданина допускается (п. 4 ст. 13 за-

кона): 

– в целях проведения медицинского 

обследования и лечения гражданина, ко-

торый в результате своего состояния не 

способен выразить свою волю; 

– при угрозе распространения ин-

фекционных заболеваний, массовых от-

равлений и поражений; 

– по запросу органов дознания и 

следствия, суда в связи с проведением 

расследования или судебным разбира-

тельством, по запросу органов прокура-

туры в связи с осуществлением ими про-

курорского надзора, по запросу органа 

уголовно-исполнительной системы в 

связи с исполнением уголовного наказа-

ния и осуществлением контроля за пове-

дением условно осужденного, в отноше-

нии которого отбывание наказания от-

срочено, и лица, освобожденного услов-

но-досрочно;  

– в целях осуществления уполномо-

ченными федеральными органами ис-

полнительной власти контроля за испол-

нением лицами, признанными больными 

наркоманией либо потребляющими нар-

котические средства или психотропные 

вещества без назначения врача либо но-

вые потенциально опасные психоактив-

ные вещества, возложенной на них при 

назначении административного наказа-

ния судом обязанности пройти лечение 

от наркомании, диагностику, профилак-

тические мероприятия и (или) медицин-

скую реабилитацию; 

– в случае оказания медицинской 

помощи несовершеннолетнему больному 

наркоманией при оказании ему нарколо-

гической помощи или при медицинском 

освидетельствовании несовершеннолет-

него в целях установления состояния 

наркотического либо иного токсического 

опьянения (за исключением установлен-

ных законодательством Российской Фе-

дерации случаев приобретения несовер-

шеннолетними полной дееспособности 

до достижения ими восемнадцатилетнего 

возраста), а также несовершеннолетне-

му, не достигшему возраста шестнадцати 

лет, для информирования одного из его 

родителей или иного законного предста-

вителя; 

– в целях информирования органов 

внутренних дел о поступлении пациента, 

в отношении которого имеются доста-

точные основания полагать, что вред его 

здоровью причинен в результате проти-

воправных действий;  

– в целях проведения военно-

врачебной экспертизы по запросам во-

енных комиссариатов, кадровых служб и 

военно-врачебных (врачебно-летных) 

комиссий федеральных органов испол-

нительной власти, в которых федераль-

ным законом предусмотрена военная и 

приравненная к ней служба;  

– в целях расследования несчастного 

случая на производстве и профессио-

нального заболевания, а также несчаст-

ного случая с обучающимся во время 

пребывания в организации, осуществ-

ляющей образовательную деятельность, 

а также в отношении несчастного случая 

с лицом, проходящим спортивную под-

готовку и не состоящим в трудовых от-

ношениях с физкультурно-спортивной 

организацией, не осуществляющей спор-

тивной подготовки и являющейся заказ-

чиком услуг по спортивной подготовке, 

во время прохождения таким лицом 

спортивной подготовки в организации, 
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осуществляющей спортивную подготов-

ку, в том числе во время участия в спор-

тивных соревнованиях, предусмотрен-

ных реализуемыми программами спор-

тивной подготовки; 

– при обмене информацией меди-

цинскими организациями, в том числе 

размещенной в медицинских информа-

ционных системах, в целях оказания ме-

дицинской помощи с учетом требований 

законодательства Российской Федерации 

о персональных данных; 

– в целях осуществления учета и 

контроля в системе обязательного соци-

ального страхования; 

– в целях осуществления контроля 

качества и безопасности медицинской 

деятельности в соответствии с феде-

ральным законом. 

Кроме того, разглашение персональ-

ных данных без согласия субъекта не 

допускается в соответствии со ст. 7 Фе-

дерального закона от 27 июля 2006 г. 

№ 152-ФЗ «О персональных данных». 

Таким образом, положения указан-

ных федеральных законов не позволяют 

участковым уполномоченным полиции 

исполнять возложенные на них обязан-

ности в части проведения индивидуаль-

ной профилактической работы с боль-

ными наркоманией, состоящими на дис-

пансерном наблюдении в медицинской 

организации, и противоречат положени-

ям п. 35 ч. 1 ст. 12 Федерального закона 

«О полиции».  

Решением указанной проблемы мо-

жет стать внесение в ч. 4 ст. 13 Феде-

рального закона «Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федера-

ции» дополнения, позволяющего орга-

нам здравоохранения информировать ор-

ганы внутренних дел о лицах, имеющих 

вследствие употребления наркотиков 

диагноз «синдром зависимости» или 

«употребление с вредными последст-

виями», без их согласия для последую-

щего проведения с данной категорией 

граждан индивидуальной профилактиче-

ской работы в соответствии с приказом 

МВД России от 31 декабря 2012 г. 

№ 1166. 

                                           
1 Об утверждении Порядка оказания меди-

цинской помощи по профилю «психиатрия – нар-

кология» и Порядка диспансерного наблюдения за 

лицами с психическими расстройствами и (или) 

расстройствами поведения, связанными с упот-

реблением психоактивных веществ : приказ Мин-

здрава России от 30.12.2015 № 1034н. URL: http: 

// pravo.gov.ru (дата обращения: 20.02.2017). 
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МВД России 

К ВОПРОСУ ОБ ОПТИМИЗАЦИИ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ УЧАСТКОВОГО УПОЛНОМОЧЕННОГО ПОЛИЦИИ ПО 

ПОСТАНОВКЕ НА ПРОФИЛАКТИЧЕСКИЙ УЧЕТ ЛИЦА, СКЛОННОГО К НЕМЕДИЦИНСКОМУ 

ПОТРЕБЛЕНИЮ НАРКОТИЧЕСКИХ СРЕДСТВ И ПСИХОТРОПНЫХ ВЕЩЕСТВ  

Профилактика немедицинского по-

требления наркотических средств и пси-

хотропных веществ – комплексная меж-

ведомственная задача всех уровней ор-

ганов государственной власти, органов 

местного самоуправления, специалистов 

медицинских, культурно-просветитель-

ских учреждений, общественных объе-

динений и религиозных организаций. И 

если эту задачу признавать стратегиче-

ской для развития нашего государства в 

настоящее время
1
, то в данном русле не-

обходима оптимизация ресурсов всех 

субъектов антинаркотической политики 

Российской Федерации.  

Одним из основных и наиболее тра-

диционных субъектов проведения про-

филактических мероприятий с группами 

риска немедицинского потребления нар-

котиков в системе государственного 

управления выступают участковые 

уполномоченные полиции. Подобный 

статус указанных должностных лиц обу-

словлен рядом нормативных правовых 

актов законодательного и подзаконного 
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