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Начать  обзор состояния законодательства и прав человека в сфере психиатрии следует, по-видимому, с вопроса о принудительной госпитализации людей в психиатрические стационары в соответствии с тем, как это предусматривает Закон «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании» - это область, где наиболее тяжко поражаются основные составляющие свободы человека. Во-первых, людей, подвергаемых принудительной госпитализации, лишают свободы перемещения – помещают за решетку и изолируют от общества. Во-вторых нарушают их свободу в том, что принудительно… ну, я не знаю, вот слово «накачивают» мне  кажется, больше всего подходит, потому, что результатом нередко является то, что человек перестает себя попросту контролировать… Так вот, стеснение свободы выражается в том, что человека принудительно пичкают психиатрическими препаратами, отнюдь не безобидными по последствиям. Это - весьма серьезное нарушение свободы и личной воли человека - то, что его, вопреки его желаниям, подвергают жесткому химическому вмешательству.  Причем делают это до судебного решения.

И вот первое, самое  на поверхности лежащее несоответствие. По Конституции ни кто не может быть лишен свободы более чем на сорок восемь часов без решения суда. То есть через сорок восемь часов человек должен быть заслушан судом. Суд должен оценить, насколько основания лишения человека свободы адекватны действующему законодательству; после чего принимается решение, удовлетворить ли заявление психиатрической больницы о принудительной госпитализации человека, или отклонить его. Судебный контроль предполагает, что это гарантия справедливости и обоснованности лишения свободы.

Что происходит в психиатрии на сегодняшний день? На сегодняшний день минимум восемь суток человек может находиться – если закон соблюден до буквы – минимум восемь суток человек может находиться до судебного решения за решеткой, причем не просто за решеткой, а, получая все это «лечение» галапередолом, аминазином, зипрексой и другими нейролептиками, весьма тяжело влияющими на психику человека, каким бы он ни был до их приема. То есть по закону, если человека принудительно поместили в психиатрический стационар, врачи должны в течение сорока восьми часов его освидетельствовать. И принять по результатам освидетельствования решение: надо ли его принудительно лечить, если он сам не хочет, или не надо.

И вот первые двое суток у нас истекают. В течение сорока восьми часов должно быть принято решение. Причем – важный момент – не двое суток,  а сорок восемь часов. Это значит, что если меня, например, в шесть утра увезли, то до шести утра второго дня должно быть заключение. Но сейчас на самом деле от медика, от психиатров никто не требует фиксировать часы. И если меня госпитализируют, скажем, первого, а заключение датировано третьим, то считается, что закон соблюден. Хотя, на самом деле это может быть совершенно не так. То есть если человека увезли утром, а освидетельствование сделали вечером, то нарушение уже самое что ни на есть прямое. Далее у врачей есть сутки на то, чтобы направить заключение – заявление о принудительной госпитализации – в суд. И у суда есть пять суток на то, чтобы это заявление рассмотреть. И вот, в итоге мы получаем восемь дней, восемь суток, когда человек содержится в психбольнице до судебного решения, то есть до рассмотрения вопроса компетентным человеком, который наделен властью решать, законно это или не законно содержание человека в больнице. Причем вот тут уже, опять же, о последствиях речь шла. Вот, скажем, нейролептики там интенсивно к человеку применяют, как правило. Такая «терапия» из человека делает внешне совершенно неадекватного, больного человека. У него появляются спазмы мышечные, он не может сидеть на месте, у него бегают глаза. И даже если судья настаивает, чтобы человека реально представили пред судейские очи, то появляющиеся от нейролептиков признаки свидетельствуют что человек-то больной. Ну, не надо быть в таком случае ни врачом, ни кем – видно, что он не может сидеть на месте, у него текут слюни, он все время оглядывается, отвечает невпопад, может, там, слезы у человека начнут течь – и это все последствия нейролептиков…  То есть каким бы ни был человек перед госпитализацией здравомыслящим и психически устойчивым, его реально за время, которое истекает до судебного рассмотрения вопроса о принудительном содержании в психбольнице,  можно сделать внешне весьма и весьма нуждающимся в психиатрической госпитализации. Причем проверить уже невозможно, каким он реально был до больницы. А уж если и родственники против него (а эта госпитализация может быть как раз их инициативой как способом решения некой проблемы), то установить хоть какую-то истину станет невозможно, даже если у суда появится желание реально разобраться в вопросе. Вот это первый момент. То есть не взирая на то, что есть Конституция, которая была принята уже после принятия закона, эта ситуация сейчас есть, она продолжается. То есть мы в свое время обращались в конституционной суд с запросом о проверке конституционности вот этих положений закона «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании». И нам сообщили оттуда, что раз права человека защитили (а по тому делу, где все это рассматривалось, областной суд отменил решение суда первой инстанции о санкционировании госпитализации), то и проблемы нет. Хотя понятно, что закон существует именно в таком виде, в котором он существует. Ну и еще есть одно постановление Конституционного же суда, что нет здесь нарушения Конституции в этих статьях. Вот это первый момент – совершенно очевидный – совершенно лежащий на поверхности, такой, где права человека нарушаются грубо. И самое главное - это позволяет растоптать практически любого. Вот в судах, когда рассматривают дела, да, первое, с чего судьи начинают… То есть человек говорит: «Меня незаконно госпитализировали. Меня накачали галоперидолом. Я теперь не могу вспомнить то, что было со мной вчера. И то, что было два дня назад. Я беспокоюсь.   Я не могу сидеть на одном месте».  А судьи ему говорят: «Простите, а может вы кому-нибудь из медиков насолили? Может кто-то лично, там, из них против вас что-то имеет? Вот видите! Не можете ничего такого привести. С чего бы им тогда надо что-то плохое с Вами делать?» И человек разводит руками – он не знает. Ну и соответственно ему говорят: «Извините, ну что Вы представляете, как будто вас какие-то злодеи какие-то там схватили –  а ведь они о Вас же беспокоятся!». Еще в одном процессе судья уже после заседания мне сказал: «А что вы тут лезете? Спасибо надо сказать, что вот ее (ту женщину, которую я представлял) бесплатно там лечили». Совершенно вопиющий случай был – психиатры подделали ее подпись в бланке согласия на госпитализацию, и, соответственно, месяц добросовестно ее там лечили. То есть судья посчитал, что на самом деле это благо –  психиатрическое лечение. Что ее лишают свободы, что к ней применяют то, что она совершенно не хочет испытывать. И,  тем не менее, его отношение именно такое, мол, своего счастья люди не понимают. Его поломать на самом деле очень сложно. Встречается у судей и такое отношение, что вот, нечистоплотные адвокаты,  вымогают деньги у этих, не очень здоровых людей, убеждая их обращаться в суды и оспаривать законность госпитализации. 

Практика показывает, понимаете, что такая постановка вопроса, мол, зачем врачам это надо – ведь это же врачи, а не преступники,  – она совершенно вот здесь не уместна. Потому что, если вспомнить уголовно-процессуальный кодекс, то всякое действие следователя должно быть четко задокументировано. То есть у нас есть процедуры специальных протоколов, специальных понятых, без которых  следственные действия не производятся. Для чего они существуют? Следователи это тоже люди, которым вроде как никому зла не должны хотеть, да? Это люди, которые должны, опять же, печься о том, чтобы ни кто невиновный не пострадал, чтобы пострадали только виновные. Тем не менее, люди, которые пишут уголовно-процессуальные законы – они совершенно адекватно понимают, что в нашей стране при нынешнем состоянии правоохранительных органов нельзя давать свободу делать все что хочешь. Потому что это оборачивается вопиющими нарушениями. И если человек утверждает, что его принуждали давать определенные показания, никого это уже давно не поражает, это, увы, норма. И никто не начинает говорить - а почему это следователю Вас надо принуждать?  Но в ситуации с психиатрами, которые тоже могут лишать свободы, причем на шесть месяцев, вот  так запросто, с минимумом формальностей - тут никто поверить не может, пока не докажешь, что психиатр лично заинтересован в том, чтобы с тобой что-то плохое содеять.  А он может, специально и заинтересован. Может, ему просто койко-места надо заполнять, чтобы финансирование не урезали в следующие периоды. Причем не просто лишать свободы, да а еще опять же применять тяжелое, как бы лечение…  Здесь почему-то вот этот простой совершенно принцип, что благими намерениями дорога в ад бывает устлана, почему-то не вспоминается и не работает.

Практика показывает, что, как правило, есть два классических повода «упечь» кого-то в психушку. Первый – это бытовая разборка с соседями по лестничной площадке или коммуналке. То есть если кто-то из них имеет там друга в психушке, или просто знает, как это делается, он снимает трубку, говорит, вот у меня у соседа «крыша поехала». Всё, приезжает скорая помощь, забирает, и человек становится на эту дорогу безвозвратно, потому что оттуда нормальных людей не возвращают.  То есть у психиатра нет понятия, что человек излечен, есть только временное улучшение, не знаю, сталкивались вы с этим или нет… я очень удивился … Они в суде открыто достаточно об этом говорят, что вылечить никого от этих  заболеваний, расстройств, невозможно, есть только временное улучшение. Все вроде знают, что у нас есть весна и осень, да? Периоды обострения шизофреников, когда их хватают, и снова туда на профилактику отправляют.… Ну, так вот, первое, это соседи просто пытаются таким образом … и вторая ситуация, здесь уже упоминалось, это квартира … и таким образом люди пытаются решить жилищную проблему. То есть, как правило, пожилые родители, обладающие правами на жильё, таким образом, становятся жертвами детей, племянников и т.д. Совершенно бытовые вещи, да? И они существуют сплошь и рядом. Какие бы поводы не были, результат один – с попаданием в психушку человеческая жизнь разбивается. Я не видел ещё ни одного человека, который бы сказал «Большое спасибо! Мне помогли, теперь я здоров, я больше не болен, я не боюсь, у меня нет теперь депрессии, я счастлив, я свободный член общества». Напротив, человек выходит оттуда в  состоянии апатии, причем очень низкий уровень способности бороться с этим, из 10 человек примерно 8 говорят вот так: «Я ничего не хочу делать, я не буду подавать никакие иски, никакие жалобы, потому что завтра за мной опять приедут, меня снова заберут». Один раз меня вызвали в больницу, ну то есть человек узнал, что вот есть такой я, который провёл уже несколько таких процессов, он нашёл мой телефон, передал родственнику, тот позвонил, и я к нему приехал. И он говорит: «Ну, вот, хочу жалобу написать». Хотел отказаться от так называемых «пролонгов» – это тоже такие … если честно, я не совсем владею всеми этими медицинскими вещами … ну это какие-то тяжёлые уколы, которые действуют долгое время … такое слово «пролонгировать» … то есть он хотел написать заявление об отказе от лечения. Каждый человек может отказаться от лечения. И существует законодательство здравоохранения, где это черным по белому написано, и он берёт и это пишет, но … не подаёт. Я говорю, почему не подал? А он – а мне сказали, что если я подам, то меня упрячут в больницу строгого режима, откуда вообще никогда не вернёшься. И человек, находясь в этих лапах, он видит вот эту реальность, и естественно, желание себя защищать, оно, как правило, угасает. 
 Ещё один момент, это по каким критериям, если суд рассматривает, никаких подписей в бланках не подделано, человек сам, добровольно, не успел, не погорячился и не дал эту подпись, по каким критериям суд рассматривает это дело? Оснований для принудительной госпитализации в законе три: упоминается беспомощное состояние, угрожающее человеку, либо то, что он может причинить вред себе или окружающим, либо то, что непринятие мер может принести угрозу его организму, и зачастую психиатры в заявлении отмечают все три, то есть человек одновременно является беспомощным, и одновременно представляет угрозу для себя и окружающих. Понятно, что этого не может быть одновременно. Но, опять же, суть в том, что никто критически к этим вещам не относится. В подавляющем большинстве случаев, если в дело, например, не придёт адвокат, который действительно начинает шуметь, начинает выяснять, начинает задавать вопросы и т.д. Потому что, я не знаю, слышали ли Вы или нет, было в своё время дело Ракевич Тамары, которая в Европейском  суде выиграла дело против России.  Там показательная была проблема, т. е. её поместили в психушку, а суд заслушал заявление психиатров о её содержании в больнице через сорок два дня, когда должен был через пять. Соответственно жалоба была подана, в Страсбурге рассматривалась она только по мотиву отказа в доступе к правосудию. Т. е. сорок два дня вместо пяти. То, что само помещение туда было незаконным даже там, в Европе, в Страсбурге они тоже не рассматривали. Так вот, почему я говорю о Тамаре Ракевич: то заключение, по которому она была помещена, оно содержало в графе «обоснование» т. е. почему туда помещали человека, там два слова: «эндогенное заболевание». Я полез в словарь посмотреть, что «эндо» – это значит внутренний, «генный» означает происхождение. Значит, речь о заболевании, вызванном внутренними причинами. И вот этого суду оказалось достаточным для того, чтобы поместить человека в психушку. Я сейчас не  говорю о том что, никто не знает, от чего, например, образуется шизофрения. Внешние там факторы, внутренние? Даже не в этом дело. То есть внутренними причинами вызванное заболевание - это может быть всё, что угодно на самом деле. Я так понимаю, что и многие заболевания вообще к психиатрии не относящиеся могут быть обозначены как эндогенные. Скажем, железы, например, у человека работают не так, да, чего-то с ними происходит, сыпь высыпает, это тоже эндогенное заболевание. Никто в это дело не лезет. С Ракевич  было ещё такое, например,  что в бланке освидетельствования было указано три фамилии врачей из комиссии по освидетельствованию. А реально подписал только один из трех. Внизу бланка три прочерка в месте, где каждый должен расписаться или нет, подписался один. На это никто ни в Страсбурге, ни в России  внимания не обращал, хотя мы об этом говорили. С моей точки зрения аналогом было бы, если бы приговор из трёх судей подписал бы один. Что это значит? То, что двое считают его не виновным. Значит, человек подлежит немедленному освобождению. Но тут такого не случилось. Потому что точка зрения господствующая, которую надо ломать, что всё это ради человека, для человека - все эти психиатрические госпитализации. И вот ты сидишь и не понимаешь: это же всё для тебя делают, ну ты не понимаешь, потому, что ты больной, а мы о тебе позаботимся, не волнуйся. Вот есть компетентные доктора, которые всё это сделают. Это вот самое общепринятое отношение, с которым мне до сих пор приходилось сталкиваться. 
Другой пример:  правозащитник один у нас попал в больницу благодаря матери-психиатру, с которой у него был бытовой конфликт. И соответственно рассматривается тот же вопрос обоснованности его туда помещения или необоснованности. Первоначально, как правило, всё исходит от скорой помощи. Есть психиатрические бригады, их вызывают, они приезжают, и решают надо человека уже везти в психушку, чтобы там подробно с ним разбираться. Или не надо. Т. е. первоначально всё это зависит от врача «скорой помощи». Допрашиваю врача скорой помощи в суде, чем  он мотивирует принятое им решение взять человека, вырвать из дома и увезти в психушку. Врач  говорит, что пациент вёл себя агрессивно и напряжённо, причём, он вот этот человек реально так и вёл. Но он вёл себя так, потому что он отказался открыть дверь, зная, что это мама-психиатр вызвала бригаду. И в таком случае совместно с его мамой-психиатром, «скорая помощь» совместно со специальной службой (у нас она  называется служба спасения), у него дверь вскрыли, так как он отказался ее открыть. То есть они взломали железную дверь, ворвались туда, и врач посчитал неоптимальной реакцию человека, который ведёт себя напряженно и сдержанно, после того, как он явно выразил отказ пустить к себе домой людей,  пользуясь конституционной неприкосновенностью жилища. Но эти люди, тем не менее, туда вошли. В чём ещё обоснование? Ведь напряженного поведения явно недостаточно? А еще врач сослался  на слова мамы, с которой человек состоит в бытовом конфликте, которая понятно, что живописует его в самых ярких красках, причём ну нужными словами, такими как раз, которые для психиатра уже однозначно свидетельствуют, что дорога ему только одна. Вот и, наконец он говорит ещё были соседи, ко мне пришли соседи и  сказали, что он тут уже несколько суток подряд не выходит из дому. Я не знаю, что это за соседи, которые вот целые сутки, несколько дней подряд следят за дверью - выходит ли человек оттуда или нет.  Я начал спрашивать: «Откуда были соседи, с лестничной площадки?» Он не знает. 
- Но это были соседи? 
- Ну, они так сказали.

В итоге мы получаем ситуацию, когда некие люди просто рассказывают про этого человека, что он такой и сякой и пятый и десятый. Насколько я понимаю, это называется «сплетни». Короче говоря, по сути дела, такой диагноз и такая госпитализация реальными фактами не подкреплена, кроме того,  что он сдержан, напряжён и агрессивен, после того, как ему сломали дверь, испортили с помощью газосварки. Этот же медик… вот если кто-то видел карточку вызова медицинской помощи, там очень много параметров, которые надо заполнить для того, что бы человека куда-то сопроводить. Этот же медик отмечает в карточке, что состояние у человека удовлетворительное, сознание ясное. Это важный первичный документ. Когда я начинаю его спрашивать: «Позвольте, почему такого человека, у которого ясное сознание, он ориентируется в окружающем, какой сегодня день, час, и т. д. почему его туда привезли?»
- Ну, вот мама сказала, соседи……….
Это то, как может быть инициировано вот на сегодняшний день помещение человека в места лишения свободы, которыми эти псих. больницы  на самом деле являются. По сути дела это конечно беззаконие полное. 
 Еще один важный момент: освидетельствование – когда человека вообще вот наделяют каким-то диагнозом. Причем неважно, где, в уголовном ли праве это происходит, в гражданском ли, ещё где бы то ни было. Очень важный момент – это делается в результате освидетельствования, т. е. должна быть комиссия врачей, которая человека освидетельствует.  Освидетельствование – это очень важно и в тоже  время совершенно не регламентировано законом никак. В своё время мы еле выдрали у наших екатеринбургских психиатров инструкцию, которой они, по их мнению, должны были руководствоваться. Оказывается, есть приказ Минздрава 1995 года о порядке проведения клинико-экспертной комиссии. Читаем инструкцию, утвержденную этим приказом, и обнаруживаем, что должна быть создана комиссия для клинико-экспертных заключений приказом руководителя учреждения здравоохранения, которое это делает. В комиссию должны войти люди, в чьи функциональные обязанности входит проведение этих освидетельствований. Мы с удовольствием за неё схватились, начали разбираться. Есть приказ, спрашиваем? Приказа нет. Потом спустя три судебных заседания появился приказ, отпечатанный на лазерном принтере, хотя в то время, когда её госпитализировали, их ещё в помине не было. Но, тем не менее, сложно даже вот задним числом что-то сделать. Т. е. функциональные обязанности тех людей, которые туда включены, они там отсутствуют. Самое главное в комиссию включён вообще не работник этой больницы, которая проводила освидетельствование, а просто профессор кафедры психиатрии из Уральской медицинской академии. С моей точки зрения это опять же кромешный криминал.  Для меня сравнимой ситуацией будет, если профессора по уголовному праву посадить председательствующим в суд без процедуры утверждения его президентом, сдачи экзаменов, присяги и так далее. Вот в этих вопросах совершенно свободный подход к тому, как это всё формируется, как это всё происходит. Далее. Оказалось, что существует такая специальная форма первичной медицинской документации как журнал регистрации заключений вот этих вот КЭК или ещё ВКК  они называются. Мы затребовали этот журнал, в журнале оказалась запись есть, подписей врачей, которые проводят вот эту самую комиссию, опять нет. Пустые графы, где должны стоять подписи. Выходит - нарушение на нарушении. Причём достаточно просто посмотреть, как должно быть,  выяснить, как есть. Тут не надо быть семи пядей во лбу, умудрённым и так далее. Сама психиатрическая законодательная сфера, закон весьма скуден. По объему это все-таки не Гражданское право, разобраться в нём можно достаточно  быстро. Единственная сложность - раздобыть вот эти самые нормативные акты, которыми надо руководствоваться. Их нету нигде, кроме каких-то сборников в медицинской документации, часть из них принималась тогда, когда ещё не было вот этого правила о том, что обязательно через Минюст должен пройти нормативный акт. Вот у нас есть сейчас проект, и я думаю, что мы его реализуем скоро. Мы хотим в Интернете выложить все те нормативные акты, которые этой деятельности так или иначе касаются, чтобы любой юрист, который перед этой проблемой стоит, мог их найти, потому что психиатры их не дают, ни в каком случае, кроме как если судья потребует. Не иначе.
 Про критерии, собственно говоря, я уже сказал, т. е. они не прописаны, точнее, прописаны так называемыми оценочными категориями. Оценочная категория не имеет чёткого, заранее известного смысла. Что такое беспомощность? Это каждый решает для себя сам, и психиатр решает для себя сам, судья решает для себя сам, человек сам для себя решает. Но откуда судья берет оценки, когда  принимает решение? Опять же из заключения экспертизы. Ибо те, кто это заключение писали, это вроде как специалисты, да еще и блага желающие неразумному человеку, непонимающему своего счастья.
Следующий момент: это участие представителей. Есть закон, который говорит, что каждый человек может пользоваться помощью представителя при оказании ему медицинской помощи, в том числе и психиатрической. И в законе о психиатрической помощи это прямо сказано. Вроде бы право есть, казалось бы, спорить по этому поводу бесполезно, оно есть. На практике же оно не соблюдается. То же самое дело Ракевич: у  нее был  адвокат, она попросила этого адвоката допустить к освидетельствованию. Адвоката не допустили, ему просто не сообщили, когда это будет происходить. Очень просто: пойди, докажи! «Мы звонили, она слышала» и всё на этом заканчивается. В суде блестящий довод вот у нас представитель больницы обнародовал: «А чего Вам там присутствовать, Вы же не психиатр, Вы всё равно ничего не поймёте!?» Вот это тоже  ключевой момент. Отношения с психиатрами в суде, как правило,  это отношения типа «профессионалы и дилетанты». Вот тут сидят дилетанты: судьи, адвокаты, там ещё кто-то и пытаются профессионала проверить. И некий профессионал с очень высоких высот там иногда снисходит и спрашивает: «Ну куда вы лезете? Вы же в этом ничего не понимаете!» Хотя опять же, если продраться через все эти «латинизмы», которыми напичканы их заключения, то очень простые вопросы: «Как вы поняли, что у человека мания преследования?»  рождают такие ответы: «Он так сказал. Он говорит, что за ним гоняются, он боится» и так далее. Проверить это невозможно, так? Вот опять же  - в уголовном праве все фиксируется в протоколах допросов, протоколах очных ставок, видеозаписи. Идея в том, что все это можно воспроизвести и так далее, и все документируется. Если вдруг прокурор скажет, что человек признавался, а в протоколе допроса этого нет, то …, ну понятно, что к этому серьезно не отнесутся. Если придет врач и скажет: «У человека мания преследования, он боится инопланетян», то судья более чем вероятно, что примет это на веру.  И даже если сам человек скажет: «Да не боюсь я инопланетян, нет у меня мании преследования», у психиатров и на это есть ответ: диссимуляция. Термин, который означает, что больной скрывает свое заболевание. Прикидывается, стало быть, здоровым. И кому судье прикажете верить? Профессионалу в белом халате, или же вот этому странному человеку, у которого после 8 суток на галоперидоле слюни текут непроизвольно, глаза бегают, он ерзает…  Опять же, акт освидетельствования как пишется? Да как угодно, закон никаких требований к этому не выдвигает. Те люди, которые человека освидетельствуют, они могут реально написать, что у человека галлюцинации, что он высказывает бредовые идеи, что у него то-то и се-то, и пятое и десятое. Причем, это никак не оформляется, т.е. не надо ничем это подтверждать, не надо делать видео запись,  аудиозапись, каких-то свидетелей  или понятных приглашать, этого совершенно не требуется. Просто достаточно того, что это же врачи, они же клятву давали… Ужасная ситуация! Суд стоит ни много ни мало перед выбором - кому верить. Неужели это - правосудие, верить тому или другому? Да еще в вопросе, цена которого - человеческая свобода!?
Часто можно встретить в судах  такое отношение, что «если они пишут это, значит так и есть», невзирая на то, что это может быть в рамках конкретного спора из-за квартиры, по оспариванию завещания или по чему бы то ни было еще. Вот кстати, по поводу экспертизы, я думаю, что я тоже пример приведу один. Был у нас процесс по посмертному оспариванию завещания из-за того, что человек, который его написал – он не мог понимать значения своих действий или руководить ими. Так считал истец, которого этим завещанием обошли. И вот появляется экспертное заключение, посмертной психолого-психиатрической экспертизы, его как обычно никто не читал, кроме последней результирующей части, где написано, что он не мог ни отдавать себе отчет в своем поведении, ни руководить своими действиями и, завещание было таким образом оспорено. Я нередко вступаю в дело только кассационной инстанции, когда решение судом первой инстанции уже принято. Ну, и когда мы перед кассационным обжалованием стали эту экспертизу читать… Как ни странно, просто читать оказывается в большинстве случаев,  достаточно. И так, чем руководствовались психиатры, которые  делали это заключение? Очень простая идея – они говорили, что он, по отзывам очевидцев, часто отвечал на вопросы невпопад, часто на вопросы не отвечал и выходил без штанов, извините, на лестничную площадку выбрасывать мусор. Плюс у него была контузия – еще в военное время он ее получил… Соответственно, контузия привела к тому,  что у него все эти тяжелые последствия развились. И дальше - вот в этом же заключении, но только в начале, в той части, где описывается состояние человека, написано, что у него была тугоухость. Т.е. тугоухость – это объясняет, почему человек отвечал невпопад или не отвечал вообще. В этом же заключении, (извините меня, может это не очень аппетитно – после обеда это не самый удачный момент, да?)… но, по крайней мере, это объясняет – но там написано, что у него был рак заднего прохода, т.е. ему в задний проход была вставлена трубка, извините за подробность. И очень болезненно было ему штаны все время одевать, и снимать их, поэтому дома зачастую без них. Потому что очень болезненно, на самом деле и зачастую вот выходил на лестничную площадку мусор выбрасывать в мусоропровод  в таком виде. Не потому, что психбольной,  вот, как бы дурак,  а потому, что это очень болезненно, да  казалось,  что вот в коридор быстро выскочит, туда-сюда и все. Ну и плюс – выходило по справке, что контузии на самом деле не было. Таким образом, все три фактора,  на которых основана экспертиза, все три – они оказываются не заслуживающими внимания, т.е. они ложные, а два других имеют совершенно другое – нормальное, рациональное объяснение. Но у нас, к сожалению, не все так удачно закончилось, т.е. у нас и кассационный суд благополучно все это отмел, написал, что нет оснований сомневаться в заключении экспертов. Но, по крайней мере, вот, я-то для себя понял – достаточно просто прочитать, чем обосновывается то, почему человека считают невменяемым, и посмотреть - на самом деле это так или нет? Потому, что как уже говорилось здесь не раз – никаких доказательств в этом случае  часто не бывает. 
И вот к чему мы приходим в итоге, это важно. Итак, если, например, меня снимут, ну я не знаю, с лыжных соревнований к примеру, и скажут, что «у тебя перелом, тебя не допускают» – я могу пойти на рентген и  принести снимок, о том, что у меня кость цела. И доказать неправоту содеянного. Если снимут с работы и скажут, что у меня инфекционное заболевание и я не нужен на работе – я могу сдать анализы,  и доказать, что я здоров. Если кто-то скажет, что я боюсь… не знаю – червей, например, да,  настолько, что вообще, отказываюсь по земле ходить, то вот от этого я никогда не отопрусь, если правовая ситуация с психиатрией  будет оставаться такой, какая она есть. Потому что если врачи сказали, что я боюсь, то это выше закона, это нельзя проверить, но им никто не посмеет выразить недоверие, врачи ведь. Добра, наверное, мне хотят. Насильного такого добра, мне отнюдь не требуемого. Такого «добра», от которого потом не оправиться до конца дней. 
Но закон на психиатров по странным причинам не распространяется. Потому что закон говорит, что это надо подтверждать, гражданский процессуальный  кодекс никто не отменял, что все решения должны быть обоснованы, мотивированы, факты должны быть взаимосвязаны. Опять же, как это тут раньше сегодня говорилось. Так вот – в психиатрии ничего это не действует – это область, которая стоит над законом. И, разумеется, это неправильно, учитывая многочисленные случаи злоупотреблений, которые здесь есть. Я думаю, даже не надо дожидаться, что будут новые случаи, достаточно того, что уже существует, чтобы понять, что так это все обстоять ну совершенно не должно. Вот я читал, мне присылали несколько московских решений о признании людей неспособными, они состоят буквально из трех абзацев – в первом абзаце написано, что обратилась такая-то медицинская организация с заявлением о помещении человека в больницу; во втором абзаце написано, что есть заключение этой же организации о том, что человек нуждается в принудительном лечении; в третьем абзаце написано, что суд считает обоснованным заявление и считает необходимым его удовлетворить. И это все.  Да, т.е. ни сослуживцев, ни родных, ни самого человека, ни медицинских показателей в этом случае не упоминается. Вот, это я так понимаю – достаточно распространенная практика. Она сейчас потихоньку, ну я вот даже надеюсь, что и мы к этому немножко причастны, она начинает потихоньку ломаться. У нас есть такие судьи, они уже начинают писать на 3 страницы – решение о том, что человека надо госпитализировать. Ну конечно пишут они тоже -  вот, с тем же правозащитником, у него был первоначально конфликт с матерью осенью. Осенью же врачи первый раз его пытались поместить в больницу, им отказали, сказали, что извините – это бытовая ссора. Зимой психиатры снова привезли его, сказали, что у него осенью были с матерью конфликты, и в этом случае суд удовлетворил заявление и поместил его туда, куда поместил. И судья в обоснование указал на те самые осенние конфликты… спустя несколько месяцев они снова подняты были и использованы как повод для госпитализации. Свердловский областной суд его выпустил, написал, что не обосновано было решение. Но вот теперь мы по нему предъявили достаточно развернутый иск. Ведь что фактически получается – человека незаконно лишили свободы, он 59 дней находился в больнице, где к нему применяли все это «лечение», а оказалось, что неправильно – решение суда было незаконно. Вот, и соответственно, госпитализация сама по себе, первоначально досудебная - была незаконна. В итоге мы получаем – незаконное лишение свободы – уголовно наказуемое деяние. В уголовном кодексе есть соответствующая статья на этот счет.
 Кстати отдельная тема как эту уголовную статью применять. Вот в случае с женщиной, у которой подделали подпись,  мы до сих пор пытаемся возбудить дело, и до сих пор нам прокуратурой отписывается все что угодно в качестве того, почему это не преступление. Психиатрам уже прокурор написал предписание, об устранении  нарушений законности; написал, что они не хотели плохого, что они хотели как лучше и так далее. Упорно отказываются возбудить дело, хотя факт налицо – кто-то взял, подделал подпись, благодаря чему человека посадили за решетку, как если бы приговор подделали, на основании чего человека взяли и посадили бы в тюрьму, например. Однако нереально, для тех, кто этим занимается в прокуратуре, что это преступление. Ну, то есть, очевидно, совершенно то, что это проблема, которую необходимо решать. И её необходимо решать, чем быстрее, тем лучше, потому что на самом деле вот эта область, где люди страдают, и страдают они гораздо сильнее, чем в местах лишения свободы. В местах лишения свободы даже от прокуратуры специалист, вы знаете,  по надзору за законностью в исправительно-трудовых учреждениях.  Там и прокуроры отслеживают, рассматривают жалобы, и можно спокойно адвокату взять приехать в место лишения свободы и узнать что к чему. Чтобы пробиться в психиатрическую больницу нужно вот зачастую специально судиться. У нас был случай такой, что женщине, ей просто не сообщали, что к ней применяют, т. е. какие препараты в каких дозах. Хотя по закону человек имеет право знать о применяемых методиках лечения, с оговоркой, правда - «с учётом его состояния». Медики ей сообщают: «с учётом состояния мы Вам говорим, что это были хорошие таблетки», такое циничное заявление. Мы обратились в суд. Я совершенно не предполагал, что нам откажут. Нам отказали. Знаете, по какому критерию?  Потому что это врачебная тайна! Как оказалось по решению суда, врачебная тайна - это не тайна, которую врач должен соблюдать для всех остальных, о состоянии и лечении человека, а от него самого. Не дай Бог, он расстроится, когда узнает, сколько аминазина и галоперидола ему пришлось вот в себя вобрать. И поймет, почему он сейчас ничего не помнит, почему он не может работать, почему у него всё время срывы и так далее.  Ну, то есть это, по-моему, бред, это понятие было перевёрнуто с ног на голову. Как у Оруэлла: свобода - это рабство, война - это мир. Но… у нас это решение устояло и в кассации. 
Я продолжу, с вашего разрешения. Значит, ещё один момент, он, я думаю,  знаком может быть многим по клиентам, которых помещали в своё время в вытрезвители. Процесс изъятия вещей у людей, которых туда помещали, процесс документирования этого изъятия... Опять же далеко ходить не надо, всё та же Тамара Ракевич, у неё извините за термин «спёрли» 200 долларов, которые её родители прислали, продав корову. И при госпитализации санитары эти деньги украли. Мы начали разбираться с этим. Однако к моменту, когда мы в дело вступили, ранее возбужденное  уголовное дело благополучно завяло, потому что не понятно кто там это крал.  Как должно быть оформлено это всё?! Раскопали: оказывается, есть приказ Минздрава СССР 86 года, где сказано, что за подписью больного всё это делается. Более того, все деньги должны быть оприходованы и положены в банк на специальный счёт. После чего, когда человек выписывается, соответственно оформляется  кассовый ордер и так далее, всё ему по описи возвращается. Врачи написали вот в этом деле, совершенно блестяще: «Приказ устарел и поэтому он применяется адаптировано».  Что значит «адаптировано»? Значит, санитар сдал, санитарка приняла, две их подписи….и всё. Мы очень долго искали концы, у нас дважды это дело отменялось, и дважды отказывали о взыскании вот этих двухсот долларов. Но вот совершенно такой простой случай, причём представитель больницы приходит и говорит: «А мы не можем взять подписи у тех, у кого мы отбираем деньги и вещи, потому что они невменяемы». Хотя по закону это требуется. Я взял выписку из протокола, направил её в нашу прокуратуру с просьбой провести проверку, соблюдается ли закон. Сколько проверок проводилось, столько  приходило мне прокурорских отписок, что законодательство соблюдается. Я не могу понять - как же оно соблюдается, если у людей просто отбираются вещи, которые там у них с собой при госпитализации, их кладут, по их словам в полиэтиленовый пакет, который лежит в некоей «камере хранения». Вместо того чтобы там ценности помещать в сейф, а деньги класть в банк соответственно.
Идем дальше. Вопрос о сроках рассмотрения дела. Сроки рассмотрения, как я говорил, должны составлять 5 дней с момента поступления дела. Но самый свеженький случай, который у нас был, опять же с тем же правозащитником. Дело пришло в суд из больницы, ну грубо говоря, 14-го числа. А назначено было, например, на 25-е. Казалось бы, совершенно вопиющий случай. Не 5 дней, а практически 10. Вот. Судьи нам говорят: «Вот оно пришло 14-го, но! Судье-то оно было расписано лишь 20-го, а с 20-го до 25-го – это как раз соблюдение 5 дней». То есть была попытка сделана указать, что сроки начинают не с момента поступления дела в канцелярию, а с момента принятия судьей дела в производство. Ну, понятно, что это и полгода может быть, и 2, и 3 года - до бесконечности. Тем не менее, вот это было, и это в деле есть, и министерство финансов, с которого мы пытаемся сейчас взыскать деньги за нарушение сроков, оно ссылается, что, извините, судья же не виноват, как будто вина здесь играет какую-то роль для человека, который все это время сидел за решеткой и испытывал на себе все эти последствия психиатрического воздействия нейролептиками. 
Насчет обязательности участия адвоката здесь я могу к вам только с просьбой обратиться, если вам кому-то придется участвовать, у нас в Екатеринбурге уже стали адвокатов приглашать. Большинство адвокатов себя ведут, ну также, как знаете, по 51 статье УПК в процессе. То есть у нас некоторые демонстративно газеты читают, … один адвокат блестящую речь из одной фразы выдал: «Прошу суд вынести справедливый приговор». Я обращаюсь к вам, как к нормальным здравомыслящим людям, если вам придется участвовать, если вас попросят, то внимательно посмотрите на дело. Как правило, ничего такого, чтобы заставляло реально помещать человека против его воли в больницу там, как правило, нет. Я не говорю за 100 % случаев, но, по крайней мере, стоит к этому серьезно относиться. То есть от этого реальная человеческая судьба зависит очень сильно.
Дальше еще один момент: у нас по закону сказано, что только в исключительных случаях производится недобровольная, принудительная госпитализация, а добровольная – здесь нет вопросов – человек хочет и лечится. Но  мы столкнулись с такой ситуацией, что, оказывается, отозвать свое согласие уже невозможно. Попросту передумать в этом случае нельзя. Одну женщину стали туда помещать и предложили подписать согласие, она взяла и подписала. А потом испытала на себе все прелести галоперидола, от которого там реально и голова кружится, и спать невозможно и все остальное… и говорит: «Извините, я хочу уйти. Все, я отзываю свое согласие» А ей: «Что значит - отзываете? Согласие получено». И все. Дело находится у врача, то есть взять его там невозможно. Отметочку на твоем листе бумаги, что ты отзываешь согласие, никто тебе не поставит. И доказать это одному человеку, если у него нет родственников или адвокатов, просто нереально. Хотя это опять же, в общем-то, о человеке вроде как забота, его таким образом вылечить пытаются, позаботиться ...
Вот, ещё один момент, который тоже я хотел бы Вам представить. Вот. У многих из Вас, наверное, дети школьного, предшкольного возрастов. Так вот мы столкнулись опять же у нас на Урале с такой практикой, я до этого о ней не слышал или как-то она не всплывала. Оказывается, есть приказы Министерства здравоохранения СССР, Минздравмедпрома РФ и Главного санитарного врача. Три разных приказа, три подзаконных нормативных акта, из которых следует, что при поступлении в школу, а также при переходе из класса в класс дети подлежат обязательному медицинскому освидетельствованию. Ну, то есть в принципе медицинскому, в том числе и психиатрическому. Если их почитать, там прямо написаны специальные принципы, как добиться, чтобы никто не увильнул. Например, предписано родителям не выдавать карточку, пока они соответственно с ребёнком не пройдут эти комиссии осмотры и освидетельствования. На мой взгляд, это совершенно конкретное, вопиющее нарушение сразу двух прав ребёнка. Право на доступ к  образованию и право на добровольность получения медицинской помощи. Обязательность освидетельствования - она у нас только в чрезвычайных случаях, это опять всё тот же Закон «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при её оказании» и только три ситуации, упомянутые ранее. Во всех других случаях к детям всё это применяется только с согласия родителей. Опять же кроме случая, когда родители там предположим, не принимают мер, а ребёнок,  если его не вылечить, то с ним может что-то случиться. Хотя бы вот если по мнению врачей вот такая ситуация  имеется, то есть повод обратиться там в суд с требованием ребёнка отобрать и госпитализировать для того, чтобы вылечить. Но об этом здесь речи не идёт, это просто вот как бы такая плавная процедура: всех должны осмотреть. У нашей знакомой женщины в Свердловской области дочь заставляли пройти психиатра, причём конкретно именно психиатра для, того, чтобы она могла поступить в школу. Не пройдёшь – никакой школы. Она к нам обратилась, мы написали большое число запросов во всякие инстанции. Большинство ответов были такие, что опять же это на благо детей, чтобы своевременно выявлять, диагностировать, лечить и так далее. Ну, никто не ставил себе вопрос, почему это принудительно. И лишь вот наше Министерство здравоохранения Свердловской области написало, что это незаконно, что они разобрались и указали врачам определённым, которые пытались это сделать,  на то, что это делать нельзя. Соответственно ну мало того, что мы как бы в конкретном случае выиграли, разобрались, сейчас в Верховном суде находится наше заявление о признании незаконными вот этих трёх нормативных актов. Потому что на самом деле вот ноги у этого растут оттуда же, откуда и у всего остального в психиатрии. Детей пытаются поставить на этот конвейер, психиатрический с самого раннего возраста. Причём делается это вот из таких совершенно дурацких зачастую побуждений, ребёнку ставят задержку в психическом развитии и направляют в коррекционный класс, во вспомогательный класс и так далее. Как правило, потому что в этих классах у учителя зарплата больше, чем часы, которые ведутся в обычных классах. Поэтому и медикам выгоднее, медикам за это идут отдельные премии, за то, что они выявляют и учителям выгодно, потому что они гораздо большую оплату получают за то, что таких же детей учат вот в этих якобы вспомогательных классах. Причём у меня вот просто у друга такая ситуация была, у него есть дочка,  нормальный ребёнок, но скромный просто, у девочек, я думаю, часто встречаются такие ситуации - она, когда приходят гости, зажато себя ведёт, потом начинает  потихоньку разговариваться... И на этом освидетельствовании - ей ставят задержку психического развития и направляют вот в этот класс коррекционный из-за того, что она стеснялась чужих взрослых людей. Я опять обращаю ваше внимание, на то, что эта дорога без возврата. В этом классе её будут диагностировать, как человека с расстройством, потом начнётся применение таблеток, потом  начнется  учет  в  псих.  диспансере  ну и  потом,   все -  после  того  как   будут  таблетки,  человек  не  станет  нормальным  уже  никогда.  Потому  что  как  тут  уже  много  говорилось, от психиатрических препаратов  сознание  меняется  и  меняется  не в лучшую сторону.  Человек  престает  быть  самим  собой  и  остаётся   подавленным,  запуганным  существом,  которое   боится  того,  что  его  в  любой  момент  могут  схватить, снова  туда  поместить  и  он снова будет  испытывать  всё  то, что … ну  вот на  стендах  недавно  показывали  на выставке Гражданской комиссии по правам человека:  спать  на  койках  без  одеял,  сталкиваться с тем,  что   персонал   либо  просто  насилие   применяет,  один  случай  был - человек    жаловался  на  то,  что  сексуальное  насилие   в его отношении мело место.
У  меня в  основном  истекает  то,  что  я бы хотел  вам  сообщить.  Я  единственное,  что  хочу   порекомендовать в завершение.  Эта  тема  на  самом  деле  защиты этих  людей от произвола - к сожалению, очень не разработана,  хотя  нарушения   тут  вопиющие.  Тут  не  надо  давать  какие-то   сложные  заключения,  тут  не  надо  рыться  в  кипах  законов.  Потому что  закон   раз-два и обчелся,     это  с  моей  точки  зрения,  это  хороший  повод   сделать себе, в  хорошем  смысле,  карьеру юриста, правозащитника.    Потому  что  дела,  как  правило,   получаются достаточно  яркие.  Вот  про  стерилизацию  я  вам  рассказывал.  Принудительная стерилизация  людей - это  фашизм  на  самом  деле.  Эта  практика, которую  ввёли   фашисты.  И  оказывается  у  нас  в  Подмосковье   в  год  60-летия  победы,  это  всё  существует.  И  опять же, никто  не  считает,  что  это  какой-то  криминал. Ход  мыслей такой  же,  как  и  там, в Германии в прошлом веке:  вот  есть  люди  второго  сорта,  зачем  им  иметь  потомство.  Давайте  за  них  это  решим,  что у  них детей  не  будет,  им  дети  не  нужны.  Это тоже  надо  оспаривать,  потому что  по  положению о  стерилизации, недееспособного человека можно стерилизовать по решению суда… И чем суд должен руководствоваться, интересно?  И  вот такое безобразие существует.  Я  не  знаю,   только  ли  в  Московской  области.  Но  это  есть.  И факты,  которые  мы  здесь открываем …  они  достаточно  вопиющие.  И  если  ими  заниматься,  то  это,  на  мой  взгляд,  достаточно   хорошее  приложение  квалификации  юридической,    энергии  и  сил.   У  меня  всё. Спасибо за внимание.[image: image1.png]
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