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Об утверждении Инструкции о порядке производства судебно-наркологической экспертизы в Приднестровской Молдавской Республике
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Министерство внутренних дел
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Зарегистрирован Министерством юстиции
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Редакция на 31 июля 2024 г.
В соответствии с Постановлением Правительства Приднестровской Молдавской Республики от 13 августа 2013 года № 192 «Об утверждении Положения, структуры и предельной штатной численности Министерства здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики» (САЗ 13-36) с изменениями и дополнениями, внесенными Постановлениями Правительства Приднестровской Молдавской Республики от 24 декабря 2013 года № 333 (САЗ 13-51), от 7 февраля 2014 года № 39 (САЗ 14-6), в целях совершенствования организации производства судебно-наркологической экспертизы при производстве по уголовным и гражданским делам на территории Приднестровской Молдавской Республики, приказываю:
 1. Утвердить Инструкцию о порядке производства судебно-наркологической экспертизы в Приднестровской Молдавской Республике согласно Приложению № 1 к настоящему Приказу.
 2. Утвердить Положение об амбулаторной судебно-наркологической экспертной комиссии согласно Приложению № 2 к настоящему Приказу.
 3. Ответственность за исполнение настоящего Приказа возложить на главного врача Государственного учреждения «Республиканская клиническая больница» В.Д. Пелина.
 4. Контроль за исполнением настоящего Приказа возложить на заместителя министра здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики А.Г. Гончар.
 5. Настоящий Приказ вступает со дня, следующего за днем официального опубликования.
 Министр                                                                                                       Т. Скрыпник
 г. Тирасполь
26 января 2016 г.
№ 33 
Приложение № 1 к Приказу
Министерства здравоохранения
Приднестровской Молдавской Республики
от 26 января 2016 года № 33 
Инструкция
о порядке производства судебно-наркологической экспертизы в Приднестровской Молдавской Республике
1. Общие положения
1. Настоящая Инструкция определяет порядок проведения судебно-наркологической экспертизы в целях выявления наркологической патологии у лиц, совершивших преступления, либо подозреваемых в совершении преступлений; определения показаний для применении к ним принудительных мер медицинского характера при производстве по уголовных делам, а также в целях признания лица ограниченно дееспособным вследствие злоупотребления спиртными напитками или наркотическими средствами при производстве по гражданским делам на территории Приднестровской Молдавской Республики.
2. Судебно-наркологическая экспертиза служит целям и задачам производства по уголовным и гражданским делам.
3. Судебно-наркологическая экспертиза назначается в случаях, когда в ходе производства по уголовному (гражданскому) делу установлено, что лицо, привлекаемое к уголовной ответственности либо подлежащее признанию ограниченно дееспособным, систематически злоупотребляет спиртными напитками или употребляет наркотические средства, страдает хроническим алкоголизмом или наркоманией, а также в случае, когда в ходе производства по уголовному (гражданскому) делу требуются специальные познания в области наркологии.
4. Основными задачами судебно-наркологической экспертизы являются следующие:
а) определить, страдает ли лицо, привлекаемое к уголовной ответственности, наркологическим заболеванием - хроническим алкоголизмом, наркоманией или токсикоманией;
б) определить, нуждается ли освидетельствуемый в принудительном лечении от алкогольной или наркотической зависимости;
в) определить наличие медицинских противопоказаний для проведения принудительного лечения.
5. Руководство и контроль за организацией производства судебно-наркологической экспертизы осуществляется исполнительным органом государственной власти, в ведении которого находятся вопросы здравоохранения.
6. Основанием для производства судебно-наркологической экспертизы является постановление следователя органа дознания, определение суда о назначении судебной экспертизы.
7. Производство судебно-наркологических экспертиз возлагается на стационарные и амбулаторные судебно-наркологические экспертные комиссии (далее - экспертные комиссии), создаваемые в составе государственных организаций здравоохранения.
8. Наркологические диспансеры, при которых организованы экспертные комиссии, предоставляют этим комиссиям помещение для проведения экспертизы, снабженное необходимым инвентарем, а так же помещение для лиц, ожидающих экспертизу.
9. Орган, назначивший судебно-наркологическую экспертизу, обязан представить экспертам материалы уголовного или гражданского дела, относящиеся к предмету экспертизы, а также по требованию эксперта дополнительные сведения об освидетельствуемом, в том числе медицинские карты освидетельствуемого лица. Подлинники истории болезни, полученные из лечебно-профилактических учреждений, подлежат возврату.
10. Судебно-наркологическое заключение должно быть основано на данных, полученных экспертом в процессе наркологического обследования освидетельствуемого лица, сведениях, содержащихся в уголовном деле, медицинских документах, и иных доказательствах, выявленных в процессе обследования.
11. Заключение судебно-наркологической экспертизы оформляется в виде Акта, подписываемого всеми членами экспертной комиссии, которые несут ответственность за его содержание.
12. В случае недостаточной ясности или полноты Акта органом, производящим предварительное следствие или судом может быть назначена дополнительная экспертиза, порученная тому же или другому эксперту.
13. В случае необоснованности Акта может быть назначена повторная судебно-наркологическая экспертиза, проведение которой поручается другому эксперту или другим экспертам, а в особо сложных случаях может быть назначено комиссионное проведение экспертизы.
2. Права и обязанности судебно-наркологического эксперта
14. На врачей-психиатров-наркологов, производящих судебно-наркологическую экспертизу, распространяются права и обязанности экспертов, предусмотренные Уголовно-процессуальным кодексом Приднестровской Молдавской Республики и Гражданско-процессуальным кодексом Приднестровской Молдавской Республики.
15. Судебно-наркологический эксперт имеет право:
а) знакомиться с материалами дела, относящимися к предмету экспертизы;
б) заявлять ходатайства о предоставлении ему дополнительных материалов, необходимых для дачи заключения;
в) с разрешения лица, производящего дознание, следователя и суда присутствовать при производстве допросов и других следственных и судебных действий;
г) во время дознания, предварительного следствия и в судебном заседании задавать допрашиваемому вопросы, относящиеся к предмету экспертизы с разрешения соответствующего лица, производящего дознание, следователя, или председательствующего в судебном заседании;
д) давать заключение относительно обстоятельств, по поводу которых ему не были поставлены вопросы, при условии, что судебно-наркологический эксперт остался в пределах своих специальных познаний;
е) совещаться с другими судебно-наркологическими экспертами (другими членами экспертной комиссии) при производстве комиссионной экспертизы.
16. Судебно-наркологический эксперт не имеет право разглашать данные предварительного следствия и дознания, ставшие ему известными в связи с производством экспертизы. Судебно-наркологический эксперт несет ответственность за разглашение данных предварительного следствия или дознания, за уклонение или отказ от дачи заключения, а так же за дачу заведомо ложного заключения.
17. Судебно-наркологическую экспертизу по конкретному делу не могут проводить эксперты, подлежащие отводу на основаниях, указанных в статье 164 Уголовно-процессуального кодекса Приднестровской Молдавской Республики.
18. Если при производстве экспертизы судебно-наркологический эксперт выявит обстоятельства, имеющие значение для дела, по поводу которых ему не были поставлены вопросы, он вправе указать на них в Акте.
19. Если поставленные вопросы выходят за пределы специальных наркологических знаний или предоставленные экспертам материалы недостаточны для дачи заключения, эксперты в письменной форме сообщают органу, назначившему судебно-наркологическую экспертизу о невозможности дать заключение. Письменное сообщение о невозможности дать заключение должно быть мотивировано.
20. При проведении судебно-наркологической экспертизы, эксперты независимы в своих действиях и решениях и руководствуются настоящей Инструкцией.
21. В случае разногласия между экспертами каждый эксперт составляет свое заключение отдельно.
3. Амбулаторная судебно-наркологическая экспертиза 
22. Судебно-наркологическая экспертиза в амбулаторных условиях (далее - амбулаторная судебно-наркологическая экспертиза) проводится экспертной комиссией, созданной в составе наркологического диспансера Государственного учреждения «Республиканская клиническая больница». Руководство указанной экспертной комиссией и контроль за её деятельностью, осуществляется руководителем указанного учреждения.
23. Лица, которым назначена амбулаторная судебно-наркологическая экспертиза и избрана мера пресечения в виде заключения под стражу, доставляются на экспертизу только в сопровождении конвоя. Обвиняемые, находящиеся на свободе, и освидетельствуемые по гражданским делам, обследуются в наркологическом диспансере, при котором организована экспертная комиссия.
24. Срок проведения амбулаторной судебно-наркологической экспертизы, а также оформления Акта экспертной комиссии не должен превышать 20 (двадцати) дней с момента поступления в экспертную комиссию постановления (определения) о назначении судебной экспертизы со всеми необходимыми материалами до дня направления Акта и материалов дела лицу, производящему дознание, следователю, суду.
25. Срок производства амбулаторной судебно-наркологической экспертизы приостанавливается в случаях заявления экспертами письменного ходатайства о предоставлении дополнительных материалов и возобновляется с момента получения указанных материалов.
26. На освидетельствуемое лицо экспертной комиссией составляется Акт, обосновывающий диагноз и судебно-наркологические выводы в соответствии с Порядком составления Акта судебно-наркологической экспертизы (Приложение к настоящей Инструкции).
27. Если при проведении амбулаторной судебно-наркологической экспертизы экспертная комиссия не может ответить на поставленные для её разрешения вопросы, она вправе заявлять ходатайства о представлении ей дополнительных материалов, необходимых для оформления Акта, или в Акте указать, что данный вопрос выходит за пределы компетенции экспертизы.
28. В случаях, когда требуется наблюдение освидетельствуемого в условиях стационара, и в амбулаторных условиях решить поставленные перед экспертами вопросы не представляется возможным (при условии, что все средства и методы амбулаторного обследования исчерпаны), может быть назначена судебно-наркологическая экспертиза в стационарных условиях.
29. Решение о назначении судебно-наркологической экспертизы в стационарных условиях принимается следователем, дознавателем и судом на основании мотивированного Акта амбулаторной судебно-наркологической экспертной комиссии.
30. Судебно-наркологическая экспертиза в стационарных условиях производится в отделении стационарной судебно-психиатрической экспертизы экспертной комиссией.
31. Для проведения судебно-наркологической экспертизы в стационарных условиях освидетельствуемые лица, находящиеся под стражей, помещаются в отделение стационарной судебно-психиатрической экспертизы при ИТК-3 Министерства юстиции Приднестровской Молдавской Республики, а лица, не содержащиеся под стражей, - в специально отведенные палаты психиатрического отделения организации здравоохранения.
32. Персональный состав экспертной комиссии утверждается исполнительным органом государственной власти, в ведении которого находятся вопросы здравоохранения.
33. При проведении экспертизы применяются необходимые методы медицинского исследования, а в соответствующих случаях лечение.
34. Срок стационарного испытания не должен превышать 20 (двадцати) дней с момента поступления в экспертную комиссию постановления (определения) о назначении судебной экспертизы со всеми необходимыми материалами до дня направления Акта и материалов дела лицу, производящему дознание, следователю, суду.
35. В тех случаях, когда для решения вопроса о наркологическом состоянии освидетельствуемого необходимо компетентное обсуждение других специалистов, органами, назначившими экспертизу по ходатайству экспертов или по собственной инициативе, может быть назначено проведение комплексной судебной экспертизы.
 
Приложение
к Инструкции о порядке производства
судебно-наркологической экспертизы
в Приднестровской Молдавской Республике
 
Порядок
составления акта судебно-наркологической экспертизы
1. Общие положения
 1. Акт судебно-наркологической экспертизы (далее - Акт) является одним из доказательств по уголовному или гражданскому делу.
2. В Акте должно быть указано где, когда, кем и на каком основании была произведена экспертиза, кто присутствовал при проведении экспертизы, какие материалы были использованы экспертом, какие исследования он произвел, какие вопросы перед ним поставлены и его мотивированные ответы на них.
3. Акт должен начинаться с указания даты его составления и порядкового номера; состава комиссии; места производства экспертного исследования; фамилии, имени, отчества освидетельствуемого; его возраста. Указывается также основание для производства экспертизы (постановление или определение, когда и кем оно вынесено). Приводятся вопросы органа, назначившего экспертизу.
В акте должно быть указано, что эксперты предупреждены в соответствии с законодательством Приднестровской Молдавской Республики под подпись об ответственности за дачу заведомо ложного заключения, а также за разглашение данных предварительного расследования. О предупреждении об ответственности за дачу заведомо ложного заключения каждый эксперт проставляет свою подпись возле предупреждения. Подписи экспертов скрепляются печатью наркологического диспансера, в составе которого организована экспертная комиссия.
Каждый лист акта подписывается экспертами и скрепляется печатью наркологического диспансера, в составе которого организована экспертная комиссия.  
4. Акт должен содержать: введение; сведения о прошлой жизни (анамнез жизни); специальную часть - сведения наркологического анамнеза; описание физического, неврологического и психического состояния; мотивировочную часть, а также выводы.
4-1. Врач психиатр-нарколог, производящий судебно-наркологическую экспертизу в отношении подозреваемого, обвиняемого, подсудимого, содержащегося под стражей, обязан указать в Акте информацию о предельном временном периоде, который не может быть менее 1 (одного) года, по истечении которого освидетельствуемый, содержащийся под стражей в течение длительного периода (не менее 1 (одного) года), не будет нуждаться в применении в отношении него принудительных мер медицинского характера.
5. Выводы в Акте должны соответствовать данным описательной части Акта и фактическим обстоятельствам дела, а также данным, их обосновывающим.
6. Акт должен быть написано языком, понятным для лиц, не обладающих специальными медицинскими познаниями.
7. Акт скрепляется печатью наркологического диспансера, в составе которого организована экспертная комиссия.
2. Сведения о прошлой жизни (анамнез жизни)
8. Сведения о прошлой жизни (анамнез жизни) подразделяются на 2 (два) раздела:
а) субъективные сведения, касающиеся анамнеза жизни - данные о наследственности освидетельствуемого, условиях его воспитания, психическом и физическом развитии, перенесенных психических, нервных и других заболеваниях; сведения об уровне производственной (учебной) деятельности, перемене мест жительства, причинах увольнения с работы, административных взысканиях, судимостях; данные о семейном положении и характере внутрисемейных отношений;
б) субъективные сведения, касающиеся наркологического анамнеза (специальная часть) - сведения, имеющие отношение к злоупотреблению алкоголем или наркотиками (начало употребления спиртных напитков или наркотических веществ, утрата контроля за их потреблением, появление патологического влечения, возрастание или уменьшение толерантности (переносимости), изменение характера опьянения, формирование похмельного синдрома; данные о приеме суррогатов алкоголя, смене потребляемых наркотиков, переходе на их сочетание; наличие или отсутствие признаков изменений личности и интеллектуального оскудения, случаи возникновения психотических и судорожных расстройств, появление соответствующих осложнений со стороны внутренних органов; сведения о диспансеризации у врача-нарколога; сведения о видах лечения наркологической патологии; случаи поступления в медицинские вытрезвители или задержания милицией в нетрезвом состоянии).
Сведения специальной части должны быть подтверждены сведениями из материалов уголовного (гражданского) дела и медицинской документации.
 
3. Описание соматического (физического), неврологического и психического состояния, данных лабораторного обследования 
9. Соматическое состояние:
Результаты физикального обследования - осмотра, ощупывания, выслушивания и перкуссии внутренних органов. Должно быть дано описание всего соматического статуса, в частности, опорно-двигательного аппарата, кожи и слизистых, сердечно-сосудистой, пищеварительной, дыхательной, мочеполовой и эндокринной систем.
10. Неврологическое состояние:
Отражение симптомов, свидетельствующих об органическом поражении и выраженных функциональных отклонениях центральной, а также периферической нервной системы (состояние черепных нервов, мозжечковые функции, мышечный тонус, сухожильные рефлексы и основные виды чувствительности).
11. Психическое состояние:
Описание основных особенностей личности и психического склада освидетельствуемого лица, психопатологических проявлений; специфические симптомы, характерные для алкоголизма или наркомании (внешний вид и поведение освидетельствуемого в ходе клинического собеседования; черты характерологического склада; особенности эмоционального реагирования и уровень интеллектуального развития; признаки психической дисгармонии, задержки развития; наличие стойких психопатологических проявлений; круг интересов; нравственные установки; особенности взаимоотношений с окружающими людьми; признаки изменений личности, обусловленные злоупотреблением алкоголем и наркотическими веществами; отношение к алкоголю или наркотикам, осведомленность в этих вопросах; объяснение причин злоупотребления). 

4. Мотивировочная часть Акта 
12. Анализ субъективной и объективной информации позволяет обосновать диагноз; показания для принудительных мер медицинского характера и наличие показаний или противопоказаний для их применения.
13. Мотивировочная часть Акта основывается на результаты клинического и лабораторного обследования.
14. Показания для рекомендации принудительных мер медицинского характера учитывают особенности клинического состояния, результаты предшествующего лечения, образ жизни освидетельствуемого и его микросоциальное окружение.
15. Противопоказания для назначения принудительного лечения устанавливаются в соответствии с Приложением № 3 к Приказу Министерства здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики от 25 декабря 2013 года № 677 «О реализации норм Закона Приднестровской Молдавской Республики «О социальной реабилитации больных хроническим алкоголизмом или наркоманией» (регистрационный № 6745 от 25 марта 2014 года) (САЗ 14-13).
16. При повторной экспертизе в тех случаях, когда имеются расхождения с выводами предыдущего экспертного исследования, необходимо проведение медицинского анализа противоположного вывода. Такой анализ должен содержать элементы дифференциальной диагностики.
5. Выводы
17. В завершающей части Акта формулируются ответы на поставленные перед комиссией судебно-следственными органами вопросы.
18. Экспертные выводы формулируются в категорической форме. Вероятные выводы в Акте недопустимы.
19. Акт, а также письменное сообщение экспертов о невозможности дать заключение составляется в 3 (трех) экземплярах, один из которых направляется органу назначившему экспертизу, другой приобщается к материалам медицинской документации, третий - остаётся в лечебно-профилактическом учреждении, при котором организована экспертная наркологическая комиссия.
 
Приложение № 2
к Приказу Министерства здравоохранения
Приднестровской Молдавской Республики
от 26 января 2016 года № 33 
Положение
об амбулаторной судебно-наркологической экспертной комиссии 
1. Организация и состав амбулаторной судебно-наркологической экспертной комиссии 
1. Амбулаторная судебно-наркологическая экспертная комиссия (далее - экспертная комиссия) организуется для производства амбулаторных судебно-наркологических экспертиз в лечебно-профилактических учреждениях республики, в случаях, установленных Инструкцией о порядке производства судебно-наркологической экспертизы в Приднестровской Молдавской Республике.
2. Экспертная комиссия руководствуется в своей деятельности Инструкцией о порядке производства судебно-наркологической экспертизы в Приднестровской Молдавской Республике и настоящим Положением.
3. На судебно-наркологических экспертов возлагается обязанность при необходимости консультировать работников судебных и следственных органов по вопросам судебной наркологии.
4. Отделение амбулаторной судебно-наркологической экспертизы входит в состав наркологического диспансера.
5. Отделением судебно-наркологической экспертизы руководит заведующий отделением, который подчиняется заведующему наркологическим диспансером и руководителю лечебно-профилактического учреждения, также является председателем экспертной комиссии.
6. Должности врачебного и среднего медицинского персонала отделения амбулаторной судебно-наркологической экспертизы устанавливаются в соответствии с штатными нормативами.
7. Персональный состав экспертной комиссии утверждается исполнительным органом государственной власти, в ведении которого находятся вопросы здравоохранения.
8. Экспертная комиссия состоит из 3 (трех) врачей - судебно-наркологических экспертов: председателя экспертной комиссии и двух членов комиссии, один из которых является докладчиком.
9. При производстве экспертизы все судебно-наркологические эксперты (председатель, члены комиссии) пользуются равными правами, предусмотренными Уголовно-процессуальным кодексом Приднестровской Молдавской Республики и Гражданско-процессуальным кодексом Приднестровской Молдавской Республики, и несут равную юридическую ответственность.
10. На членов экспертной комиссии распространяются права и обязанности экспертов, предусмотренные уголовно-процессуальным и гражданско-процессуальным законодательством Приднестровской Молдавской Республики, а также нормами, предусмотренными Инструкцией о порядке производства судебно-наркологической экспертизы в Приднестровской Молдавской Республике.
11. Общее руководство работой экспертной комиссии возлагается на председателя экспертной комиссии. Распоряжения председателя по вопросам организации экспертной комиссии являются обязательными для членов экспертной комиссии.
12. Председатель экспертной комиссии регулирует очередность проведения экспертиз; устанавливает время заседаний комиссии; председательствует на заседаниях комиссии; проверяет полноту материалов, подлежащих исследованию; ведет переписку с судебными и следственными органами; в случае вызова кого-либо из членов комиссии к лицу, производящему дознание, следователю, или в судебное заседание, направляет туда эксперта.
13. В отсутствии председателя экспертной комиссии его обязанности исполняет один из членов экспертной комиссии.
14. Председатель экспертной комиссии несет персональную ответственность за правильность организации работы экспертной комиссии, за экспертную обоснованность принимаемых решений и оформленных Актов.
15. В случае отсутствия кого-либо из членов экспертной комиссии и в составе последней остается менее 3 (трех) врачей, судебно-наркологических экспертов, по решению исполнительного органа государственной власти, в ведении которого находятся вопросы здравоохранения, дополнительно вводится в состав экспертной комиссии недостающее число экспертов.
16. Члены экспертной комиссии изучают материалы уголовного или гражданского дела, медицинскую документацию, иные материалы, относящиеся к предмету экспертизы; участвуют в заседании комиссии, в клиническом разборе данных о лицах, проходящих экспертизу и составлении Актов; проводят экспертизу по постановлению следователя и лица, производящего дознание, по определению суда и в соответствии с указаниями председателя экспертной комиссии; участвуют в судебном заседании, где они обязаны дать заключение о наркологическом состоянии лица, проходящего экспертизу, а так же ответить на вопросы, относящиеся к произведенной ими экспертизе.
17. Член экспертной комиссии, являющийся при производстве данной экспертизы врачом-докладчиком, обследует соматическое, неврологическое и психическое состояние лица, проходящего экспертизу; докладывает о результатах обследования и изучения материалов на заседании экспертной комиссии; после того, как эксперты пришли к окончательным выводам, составляет Акт.
18. Члены экспертной комиссии несут ответственность за объективность принятых решений, за разглашение информации, получаемой в ходе работы экспертной комиссии, и исключаются из ее состава.
19. Решение экспертной комиссии принимается открытым голосование при условии присутствия на заседании не менее двух третей её состава и считается принятым, если за него проголосовало более половины членов экспертной комиссии, участвующих в заседании. При равном распределении голосов, принимается решение, за которое проголосовал председательствующий на заседании экспертной комиссии.
20. Решения экспертной комиссии являются обязательными для исполнения.
 
2. Ведение делопроизводства и хранение документации 
21. Материалы уголовных и гражданских дел, медицинская документация, Акты, журналы регистрации экспертиз, отчеты о работе экспертных комиссий, переписка с судебными и следственными органами выделяются в особое делопроизводство и хранятся в сейфе.
22. Ведение делопроизводства по проведению судебно-наркологической экспертизы осуществляется медицинским регистратором наркологического диспансера.
23. Копии Актов выдаются следственным и судебным органам, а так же исполнительному органу государственной власти, в ведении которого находятся вопросы здравоохранения, на основании их письменных запросов.
24. Копии Актов, журналы регистрации экспертиз, годовые отчеты хранятся в архиве наркологического диспансера, в составе которого организована экспертная комиссия.

