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3I. 6 октября 2003 года Правительством РФ внесен проект федерального закона № 373171-3 "О внесении изменений и дополнений в статью 46 Федерального закона "О наркотических средствах и психотропных веществах" и в статьи 6.13 и 28.3 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях", направленный на изменение норм, касающихся пропаганды наркотиков.
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Тема выпуска:

«ПСИХОАКТИВНЫЙ ПОРТФЕЛЬ»

законопроекты, касающиеся оборота нелегальных наркотических средств,

находящиеся на рассмотрении Государственной Думы

(по состоянию на апрель 2004 года)  

I. 6 октября 2003 года Правительством РФ внесен проект федерального закона № 373171-3 "О внесении изменений и дополнений в статью 46 Федерального закона "О наркотических средствах и психотропных веществах" и в статьи 6.13 и 28.3 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях", направленный на изменение норм, касающихся пропаганды наркотиков.

Борьба с такой пропагандой, вплоть до изыскания ее "скрытых форм", превратилась, благодаря усердию Госнаркоконтроля (переименованного Указом Президента РФ от 9 марта 2004 года в Федеральную службу по контролю за  оборотом наркотических средств и психотропных веществ), в развернутое наступление на свободу слова. С книжных полок, будто во времена борьбы с «дегенеративным искусством», стали исчезать "Электропрохладительный кислотный тест" Тома Вулфа, "Рассказики под экстази" Фредерика Бегбедера, "Верховный пилотаж" и "Пономарь" Баяна Ширянова, направляемые на экспертизу. В Ульяновске суд оштрафовал книготорговую фирму, обнаружив в магазине один экземпляр книги Л. Гринспуна и Дж. Бакалара "Марихуана: Запретное лекарство", посвященной медицинским свойствам конопли. Чтобы не быть оштрафованными, книжки с сомнительными названиями снимают с продаж сами запуганные книготорговцы. 

Массовым психозом расползается по стране новая болезнь -  "наркоцензура", грозящая пожрать сотни книг, фильмов, песен заодно с водкой "Каннабис" и пивом с запахом конопли. Виной тому, конечно, наркоконтроль - 40-тысячное ведомство, ищущее поле деятельности. Рынок наркотиков схвачен милицией, в компетенцию которой по-прежнему входит противодействие их распространению. Границу контролирует ФСБ. Наркополицейским остается хватать за руку ветеринаров и читать книжки.    

Ситуация с книжками не была бы столь безобразна, если бы не действующая редакция статьи 46 Федерального закона "О наркотических средствах…", определяющая недопустимую пропаганду как "деятельность физических или юридических лиц, направленная на распространение сведений о способах, методах разработки, изготовления и использования, местах приобретения наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров, а также производство и распространение книжной продукции,  продукции средств массовой информации, распространение в компьютерных сетях указанных  сведений или совершение иных действий в этих целях". Кроме того, статья 46 запрещает пропаганду "каких-либо преимуществ использования отдельных наркотических средств, психотропных веществ, их аналогов и прекурсоров, а равно пропаганду использования в медицинских целях наркотических средств, психотропных веществ, подавляющих волю человека либо отрицательно влияющих на состояние его психического или физического здоровья". Перечисленные действия и составляют состав правонарушения, предусмотренного статьей 6.13 КоАП, устанавливающей ответственность за пропаганду наркотиков. 

Проблема данной правовой конструкции в том, что она не требует наличия умысла на собственно пропаганду незаконного оборота наркотиков (т.е. пропаганду их незаконного потребления, других незаконных действий с ними). Для установления правонарушения по статье 6.13 достаточно установить формальный умысел на распространение самих сведений.  В результате факт появления на прилавке книги с описанием "методов использования" рассматривается как подтверждение противоправного действия.

Хотя добросовестный правоприменитель не исполняет закон "тупо", тем более закон неудачный, Госнаркоконтроль, очевидно, не относится к числу добросовестных ведомств. С последствиями ретивой борьбы с пропагандой, развернутой ГНК, столкнулись не только писатели, издатели, книгоноши и граждане, но и Министерство по антимонопольной политике (МАП, ныне - Федеральная антимонопольная служба). На этот орган, полномочный предупреждать и пресекать факты ненадлежащей рекламы, законом о наркотиках возложены функции противодействия их пропаганде. В частности, именно МАП проводит экспертизу наличия в тех или иных текстах или изображениях пропагандистского содержания. Убедившись в бестолковости действий наркоконтроля, МАП разработало, а Правительство внесло рассматриваемый законопроект. 

Содержание его двояко. С одной стороны, в нем дается еще более расширенное описание пропаганды наркотиков, включающее информацию о свойствах наркотиков, условиях приобретения, использования и потребления. Уточняется, что пропаганда может осуществляться через аудио- и видеопродукцию, "при оказании зрелищных услуг". Эти дополнения, хотя и представляются избыточными, лишь уточняют формулировку действующей редакции о "совершении иных действий в этих целях".

Принципиально важными являются иные изменения, меняющие конструкцию статьи 46 таким образом, чтобы под запрещенную пропаганду подпадала не "деятельность, направленная на распространение", а распространение перечисленной информации о наркотиках, "осуществляемое в целях сохранения и расширения незаконного оборота наркотических средств, психотропных веществ, их аналогов и прекурсоров". Таким образом, доказыванию будет подлежать умысел на распространение в обществе наркомании, развитие наркопреступности. Голого факта продажи книжки, в которой что-то сказано о наркотиках, будет, в случае принятия законопроекта в предложенной Правительством редакции, недостаточно. 

Также уточняется, что основанием для применения мер воздействия, определенных пунктом 5 статьи 46 закона о наркотиках (приостановление антимонопольным органом деятельности юридического лица либо обращение в суд о ликвидации, направляемое органами, уполномоченными осуществлять противодействие незаконному обороту), служит не просто повторное, а повторное в течение года нарушение запрета на пропаганду.

Статья 6.13 КоАП дополняется запретом пропаганды аналогов наркотических средств и психотропных веществ, что не имеет существенного значения, так как аналоги существуют скорее в формально-юридическом, чем в реальном мире. Составление протоколов по статье 6.13 предлагается возложить, помимо органов наркоконтроля, на территориальные антимонопольные органы.  

Несмотря на содержащиеся в проекте избыточные формулировки, его принятие способно оказать позитивное воздействие на правоприменительную практику статьи 6.13 КоАП, ограничить ее репрессивный потенциал. 

Рассмотрение законопроекта ожидается в ходе весенней сессии (май - июнь).  

II. 20 апреля приняты в первом чтении проекты федеральных законов 319470-3 "О внесении изменений и дополнений в Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан от 22 июля 1993 года № 5487-1" и № 319472-3 "О внесении изменений и дополнений в статью 54 Федерального закона от 8 января 1998 года N 3-ФЗ "О наркотических средствах и психотропных веществах", внесенные Московской городской Думой. Проекты были подготовлены и представлены палате депутатом Мосгордумы Евгением Балашовым, длительное время координирующим работу Городского центра "Дети улиц".

 
Законопроекты направлены на расширение возможностей лечения несовершеннолетних больных наркоманией без их согласия. Установленный в настоящее время 15-летний возраст добровольного согласия на обращение за наркологической помощью предлагается увеличить до 16-ти лет. До этого возраста лечение от наркомании допускается, в соответствии с законопроектами, с согласия родителей или законных представителей ребенка. При этом относительно других случаев сохраняется прежний 15-летний возраст, по достижении которого необходимо добровольное информированное согласие на медицинское вмешательство или на отказ от него.

Данное дополнение разумно: в возрасте 15-16 лет подросток еще в состоянии (хотя далеко не всегда) позитивно реагировать на внешнюю обусловленность, особенно если он передает принятие решения, на которое сам не ощущает себя способным, близким, которых любит. Принуждение в таком случае выступает изнутри его частного, семейного мира, из которого он еще до конца не вырос и отношения власти внутри которого воспринимаются в основном как справедливые (во всяком случае, как более справедливые и приемлемые, чем абсолютно внешнее человеку формальное государственное насилие). По сути, врачебные воздействия на ребенка, осуществляемые с согласия его родных, нельзя считать принудительными, так как решение возникает внутри его семьи, единство с которой до 16-ти лет остается, в среднем, достаточно прочным. Кроме того, до 16 лет случаи возникновения некурабельных наркотических зависимостей редки. 

Возраст определен автором проекта сбалансировано: подвергать несовершеннолетних старше 16-ти лет лечению без их свободного волеизъявления было бы неправильно, так как в этой возрастной группе нити, связывающие подростка с семьей, слабеют. Для человека же взрослого принудительное лечение, навязываемое общественно-государственной системой подавления и исправления, оказывается, как правило, вредным, более разрушающим личность, чем наркотики. 

Вопрос о том, целесообразно ли распространять такое повышение возраста добровольного согласия и на иные, помимо наркомании, психические заболевания нуждается в дополнительном обсуждении. Нельзя не учитывать опасность злоупотребления психиатрией в целях вытеснения несовершеннолетнего из наследственных и других имущественных правоотношений, примеры чего имеются. Диагноз "наркомания", как правило, не влечет признания больного недееспособным, что возможно в случаях выявления (зачастую мнимого) других душевных расстройств.   

Конечно, само по себе расширение возрастной группы привлекаемых к наркологическому воздействию не сулит никаких позитивных результатов. Этого нельзя достичь без обретения наркологами доверия среди их подопечных, невозможного при таком широком, как сегодня, взаимодействии их с правоохранительными структурами.

III. На рассмотрении Госдумы находятся проекты федеральных законов № 344493-3 "О внесении изменений и дополнений в статьи 44 и 45 Федерального закона от 8 января 1998 года № 3-ФЗ "О наркотических средствах и психотропных веществах" и № 344488-3 "О внесении дополнения и изменения в статью 34 Основ законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан", внесенные Московской городской Думой 24 июня 2003 года.

Обе инициативы являются взаимосвязанными и взаимодополняющими. Законопроект "О внесении изменений и дополнений в статьи 44 и 45 Федерального закона "О наркотических средствах и психотропных веществах" предусматривает следующие концептуальные новации:

1) Право должностных лиц органов юстиции, военных комиссариатов, воинских частей, руководителей юридических лиц направлять на медицинское освидетельствование лицо, в отношении которого имеются достаточные основания полагать, что оно больно наркоманией, находится в состоянии наркотического опьянения либо потребило наркотическое средство или психотропное вещество без назначения врача;

2) Обязанность руководителя любого юридического лица направить на внеочередной медицинский осмотр работника, в отношении которого имеются достаточные основания полагать, что он болен наркоманией, находится в состоянии наркотического опьянения либо потребил наркотическое средство или одурманивающее вещество без назначения врача;

3) Установление порядка наркологического освидетельствования (по смыслу нормы - принудительного) федеральным органом исполнительной власти в области здравоохранения самостоятельно (без участия федеральных правоохранительных органов);

4) Обязанность руководителей юридических лиц отстранять от выполнения любых видов профессиональной деятельности не только лиц, находящихся в состоянии наркотического опьянения, как это предусмотрено действующей редакцией, но и больных наркоманией, а также лиц, потребляющих наркотические средства или психотропные вещества без назначения врача;

5) Отстранение от деятельности, связанной с источником повышенной опасности не только лиц, находящихся в состоянии наркотического опьянения, но и больных наркоманией, лиц, потребляющих наркотические средства или психотропные вещества без назначения врача.

Дополнение, вносимое в статью 34 Основ законодательства РФ об охране здоровья граждан, допускает принудительное освидетельствование "в целях выявления больных, страдающих заболеваниями, представляющими опасность для окружающих, а также профилактики незаконного потребления наркотических средств и психотропных веществ". Такое освидетельствование, согласно законопроекту, возможно на основании и в порядке, которые установлены законодательством РФ. При этом субъекты РФ наделяются правом разрабатывать собственные программы мероприятий по выявлению и профилактике незаконного потребления наркотических средств и психотропных веществ.

Из всех перечисленных новелл поддержки заслуживает только предложение об отстранении от деятельности, связанной с источником повышенной опасности, больных наркоманией (а не только лиц, находящихся в состоянии наркотического опьянения, как в действующей редакции закона). Наличие диагностированной наркотической зависимости создает опасность неконтролируемого потребления, которое не всегда может быть своевременно зафиксировано при медицинских осмотрах. 

Прочие концептуальные положения законопроектов вызывают категорические возражения как противоречащие Конституции РФ, общепринятым принципам международного права, а также препятствующие социализации потребителей наркотиков, эффективному лечению больных наркоманией, их реабилитации. 

Их негативная оценка базируется на следующих правовых основаниях:

1. В соответствии с Конституцией РФ никто не должен подвергаться унижающему человеческое достоинство обращению (статья 21). Каждый имеет право на свободу и личную неприкосновенность (статья 22 Конституции), на неприкосновенность частной жизни, личную тайну (статья 23 Конституции). Аналогичные гарантии содержатся в статьях 7, 9 и 17 Международного пакта о гражданских и политических правах.

Право на уважение личной и семейной жизни гарантировано статьей 8 Европейской конвенции о защите прав человека и основных свобод. Согласно толкованиям Европейского суда по правам человека и Комиссии по правам человека, под защиту статьи 8 Конвенции подпадают, в частности, такие действия как сбор медицинских сведений, персональная идентификация, включая данные о состоянии здоровья  (Комиссия, № 14661/81 Dec 9 July 991, 71 DR 231). По делу "Петерс против Нидерландов" (решение от 6 апреля 1994 года) Европейским судом было признано, что сам факт недобровольного проведения анализов мочи для проверки на содержание в ней наркотиков, в том числе у заключенных, должен рассматриваться как нарушение неприкосновенности личной жизни. 

Принудительное медицинское освидетельствование, сопряженное с нарушением физической неприкосновенности, само по себе является нарушением указанных неотъемлемых прав личности. Ограничения прав и свобод возможны, в соответствии со статьей 55 Конституции, на основании федерального закона и только в целях защиты конституционно значимых ценностей. При этом, как неоднократно отмечалось Конституционным Судом, допускаемые Конституцией основания для ограничения прав и свобод, равно как и сами ограничения, не должны толковаться и применяться расширительно, так, чтобы допускаемые ограничения не приводили к поглощению гарантированных прав и свобод, к фактическому их уничтожению. 

Следовательно, необходимо соблюдение разумного баланса между правами и свободами и их ограничением. С учетом признания прав и свобод человека высшей ценностью (статья 2 Конституции) их ограничение в случаях, касающихся личной жизни, допустимо лишь постольку, поскольку проявления личной свободы создают непосредственную угрозу жизни, здоровью, правам других лиц.

Ограничительное толкование допустимости изъятий из общепризнанных прав и свобод дает прецедентная практика Европейского суда по правам человека. Защищая права, гарантированные статьей 8 Конвенции, Европейский суд по делу "Хендисайд против Соединенного Королевства" (1976) дал следующий комментарий к определению "вмешательство, необходимое в демократическом обществе": "Прилагательное "необходимое" в контексте Конвенции не столь многозначно, как слова "полезное", "разумное" или "удобное", но предполагает существование насущной общественной потребности в осуществлении данного вмешательства". 

Содержащийся в рассматриваемых законопроектах фактический отказ от ограничений для направления на принудительное освидетельствование, допущение освидетельствования по усмотрению любого начальствующего субъекта грубо противоречат изложенному принципу справедливой соразмерности, нивелирует конституционные и конвенциональные гарантии прав личности.

Основы законодательства РФ об охране здоровья граждан содержат такое фундаментальное положение как государственные гарантии защиты от любых форм дискриминации, обусловленной наличием каких-либо заболеваний (статья 17). Наркомания не может являть собой полное исключение из этого принципа. Ограничения прав граждан, связанные с наличием у них наркотической зависимости, должны основываться на том же балансе ценностей, не допускать чрезмерное умаление одного из основных прав человека. 

2. В решении по делу "Z против Финляндии" от 25 февраля 1997 года Европейский суд указал на "фундаментальное значение защиты сведений личного характера", а также на то, что "уважение тайны данных о здоровье человека является важнейшим принципом правовых систем всех участников Конвенции". 

Исходя из приведенных выше положений Конституции России и норм международного права, следует признать недопустимым, когда выяснение диагноза и вытекающее из этого нарушение тайны сведений о здоровье человека возможно по усмотрению чрезвычайно широкого круга должностных лиц, в том числе руководителей государственных и негосударственных организаций. Наркомания, в соответствии с Международной классификацией болезней ВОЗ (принята 43 Всемирной Ассамблеей здравоохранения в 1976 году, обязательна для Российской Федерации с 1 января 1999 года), представляет собой психическое расстройство. Руководствуясь нормами Закона РФ "О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании", являющегося базовым для закона "О наркотических средствах …" следует исходить из того, что "сведения о наличии у гражданина психического расстройства … являются врачебной тайной, охраняемой законом" (статья 9 закона "О психиатрической помощи…").

Расширение круга лиц, имеющих право направлять граждан на недобровольное освидетельствование, представляет собой, помимо чрезмерного вмешательства в личную жизнь и нарушения ее неприкосновенности, также лишение человека защиты конфиденциальности информации о его здоровье.   

3. Законопроектом, вносящим изменения в закон "О наркотических средствах…", предлагается установление порядка освидетельствования только федеральным органом исполнительной власти в области здравоохранения. Действующая редакция закона предусматривает утверждение такого порядка Минздравом совместно с МВД России по согласованию с Генеральной прокуратурой РФ и Минюстом России. Это предложение мотивировано длительной невозможностью согласования соответствующих документов, что привело к неурегулированности, на протяжении почти семи лет действия закона, вопроса об освидетельствовании. Однако исключение правоохранительных и государственных правозащитных органов ослабляет, в данном случае, правовую защищенность освидетельствуемых, поскольку Минздрав компетентен установить только особенности медицинского характера, не затрагивая процессуальных моментов. Между тем, процедура медицинского освидетельствования ограничивает конституционные права личности и нуждается в регулировании не только в здравоохранительной части.

4. Дополнениями, вносимыми в Основы законодательства РФ об охране здоровья, субъекты РФ фактически наделяются правом самостоятельного регулирования в части оказания медицинской помощи без согласия граждан. Это вытекает из включения в статью 34 Основ ("Оказание медицинской помощи без согласия граждан") положения о том, что "субъекты Российской Федерации вправе разрабатывать программы мероприятий по выявлению и профилактике незаконного потребления наркотических средств и психотропных веществ". 

Такое допущение противоречит Конституции, установившей, что регулирование прав и свобод человека и гражданина находится в ведении Российской Федерации (статья 71). Права и свободы человека и гражданина могут быть ограничены только федеральным законом (статья 55 Конституции), а не региональными актами, даже принимаемыми на основании федерального закона.   

5. Законопроект устанавливает обязанность отстранения от любой профессиональной деятельности больных наркоманией и лиц, потребляющих наркотические средства или психотропные вещества без назначения врача. Действующая редакция статьи 45 закона о наркотиках устанавливает обязанность отстранения от работы только лиц, находящихся в состоянии наркотического опьянения.

Иными словами, больных, страдающих наркотической зависимостью, а также лиц, допускающих контролируемое потребление наркотиков, предлагается фактически лишить права на труд (поскольку примененное в проекте понятие  "профессиональная деятельность" в Трудовом кодексе не используется), независимо от того, может ли составлять осуществляемая ими деятельность угрозу причинения вреда другим лицам.

Такой подход представляет собой прямую дискриминацию граждан по признаку состояния их здоровья, а также в связи с осуществлением ими действий, не рассматриваемых российским законодательством как преступные (потребление наркотиков является административным правонарушением, т.е. проступком).   

6. Законопроектом вводится обязанность руководителя юридического лица направлять на внеочередной медицинский осмотр работника, в отношении которого имеются достаточные основания полагать, что он болен наркоманией, находится в состоянии наркотического опьянения либо потребил наркотическое средство или одурманивающее вещество без назначения врача. 

Введение данного дополнения неправомерно. Основания и порядок проведения медицинских осмотров регулируется трудовым законодательством (статья 213 Трудового кодекса РФ). Введение дополнительных оснований проведения осмотров нарушает системность законодательства.

Кроме того, данное дополнение необоснованно дискриминирует больных наркоманией и потребителей наркотических средств, поскольку аналогичных мер по отношению к больным алкоголизмом и потребителям алкоголя в законодательстве не содержится и авторами проектов не предлагается. Трудовым кодексом РФ на работодателя возлагается обязанность отстранить от работы (не допускать к работе) работника, появившегося на работе в состоянии алкогольного, наркотического или токсического опьянения (статья 76). В соответствии с рассматриваемым проектом закона, работодатель должен отстранить работника, находящегося в состоянии алкогольного, наркотического или токсического опьянения, но на внеочередной осмотр должен направить только в случае подозрения на наркотическое опьянение. При этом неясно, каким образом руководитель юридического лица сможет различить состояния наркотического опьянения (при котором следует направлять на внеочередной осмотр) и опьянения токсического (при котором таких мер не предлагается). Использование в данном случае понятия "одурманивающее вещество", не соответствующего терминологии Трудового кодекса, размывает правовое регулирование. Следует также отметить, что потребление одурманивающих веществ по назначению врача невозможно.

Правительство представило на законопроекты отрицательные заключения, в связи с чем они, скорее всего, будут отклонены. В официальном правительственном отзыве указывается на избыточность закона (якобы действующие нормы итак не препятствуют реализации всех вышеперечисленных предложений). Очевидно, правительственные эксперты просто маскируют таким образом свое концептуальное несогласие с репрессивной идеологией, порождением которой является московский проект. 

IV. В портфеле Комитета Госдумы по охране здоровья находится внесенный 10 апреля 2002 года Государственной Думой Ярославской области проект федерального закона № 197488-3 "О внесении изменений и дополнений в Федеральный закон "О наркотических средствах и психотропных веществах".

Законопроект содержит ряд не достаточно разумных предложений, направленных на изменение порядка аптечного оборота наркотикосодержащих препаратов, расширение государственной монополии в сфере оказания наркологической помощи. Основным ноу-хау проекта является введение обязательного медицинского обследования на предмет потребления наркотиков всех лиц, прибывающих в РФ на постоянное место жительства. 

В статью 25 закона вносится ограничение для аптечных организаций. Предлагается разрешить только государственным и муниципальным аптекам отпускать физическим лицам наркотические средства и психотропные вещества. По действующему закону, лицензию на такого рода деятельность может получить любая аптека.

V. 21 мая 2002 года Рязанской областной Думой внесен проект федерального закона № 208954-3 "О внесении изменения и дополнений в Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях", которым предлагается ввести ответственность за попустительство незаконному обороту наркотических средств и психотропных веществ.

Аналогичный проект федерального закона № 291665-3 внесен 5 февраля 2003 года Московской городской Думой. 

Под попустительством понимается объективное вменение, т.е. ответственность за некие действия независимо от наличия противоправного умысла и субъективной вины. При этом подвергать наказанию предлагается за чужие проступки.

Авторы проектов считают, что администрация организаций торговли и услуг, в том числе игорного и развлекательного бизнеса, должна отвечать за совершение в принадлежащих им или используемых ими помещениях преступлений и правонарушений другими лицами. По сути, вводится ничто иное, как ответственность за недоносительство. На частных лиц, не являющихся сотрудниками Госнаркоконтроля и не наделенных оперативно-розыскными и сыскными полномочиями, возлагается обязанность осуществлять слежку за клиентами, их незаконный досмотр. Предполагается, что сотрудники клубов и других заведений должны унижать личное достоинство посетителей и вмешиваться в их частную жизнь. Насаждается взаимное доносительство. Узаконивается незаконная процедура так называемого "фейс-контроля", существующая во многих подобных  местах, и представляющая собой обычай того же рода, что и известные из американской истории скамейки "только для белых".   

Правительство Москвы уже явочным порядком реализует свою законодательную инициативу, заявив недавно о введении специальных сертификатов для ночных клубов под названием "Чистая зона". Чтобы получить соответствующую бумажку и с гордостью повесить ее на дверь, клуб должен доказать, что на его территорию не заходят ни наркоманы, ни наркодилеры. Но такой сертификат будет свидетельствовать лишь о том, что администрация клуба уладила все дела с проверяющими инстанциями, а не о том, распространяются в нем наркотики или нет. 

VI. 11 ноября 2003 года депутатом Владимиром Жириновским (ЛДПР) внесен проект федерального закона № 390777-3 "О внесении изменения и дополнения в Уголовный кодекс Российской Федерации и Кодекс Российской Федерации об административных нарушениях", предусматривающий введение уголовной (и исключение административной) ответственности за потребление наркотических средств и психотропных веществ. 

Проект внесен одновременно с принятием Думой президентских поправок в УК, направленных на либерализацию наказания за действия с наркотиками, не связанные с их сбытом. Хотя фракция ЛДПР и ее лидер поддерживали новую редакцию Кодекса, это не помешало Жириновскому выступить с инициативой прямо противоположной. Наркопотребителям предлагается "прописывать" до года лишения свободы, а попавшимся повторно - до трех. Основанием для освобождения от уголовного преследования может служить, по проекту, лишь "добровольное" обращение за наркологической помощью. При этом остается неясным, будет ли считаться таковым согласие на лечение уже после того, как человек задержан за совершение этого так называемого "преступления". 

Альтернатива "лечение или наказание" неприемлема не только по причине неэффективности принудительных мер. В случае признания такой модели избежать уголовной ответственности смогут только наркозависимые потребители, нуждающиеся в наркологическом вмешательстве. Потребителям марихуаны, многочисленным эпизодическим, случайным, разовым потребителям, не являющимся больными наркоманией и не имеющим оснований обращаться по этому поводу к врачам, останется рассчитывать только на наказание. 

Единая Конвенция ООН о наркотических средствах 1961 года не требует криминализации действий, связанных с употреблением наркотических средств без назначения врача (статья 36). Более того, предлагая меры борьбы со злоупотреблением наркотиками, Конвенция обязывает государства принимать к таким лицам "все возможные меры, направленные на предотвращение злоупотребления наркотическими средствами и на раннее выявление, лечение, воспитание, восстановление трудоспособности, возвращение в общество соответствующих лиц и на наблюдение за ними после окончания ими лечения" (статья 38).

25 октября 1990 года Комитет конституционного надзора СССР вынес Заключение № 8 (2-10) "О законодательстве по вопросу о принудительном лечении и трудовом перевоспитании лиц, страдающих алкоголизмом и наркоманией". В Заключении отмечалось, что обязанность граждан бережно относиться к своему здоровью, предусмотренная Основами законодательства Союза ССР и союзных  республик о здравоохранении, "не предусмотрена ни Конституцией СССР, ни международными актами о правах человека и не может  обеспечиваться мерами принудительного  характера. Поэтому уклонение от лечения алкоголизма или наркомании, если оно не сопряжено с систематическим нарушением общественного порядка или ущемлением прав других лиц, не должно рассматриваться в качестве правонарушения, влекущего юридическую ответственность. По этой же причине употребление наркотиков само по себе не должно рассматриваться в качестве административного правонарушения или преступления". 


На основании данного Заключения положения КоАП РСФСР об административной ответственности за потребление наркотиков были признаны не соответствующими Конституции и в декабре 1991 года отменены. 

Российская Конституции, также как и Конституция СССР, не устанавливает обязанности граждан заботиться о своем здоровье. Таким образом, Заключение Комитета конституционного надзора должно считаться сохраняющим юридическую силу, в связи с чем не соответствующими Конституции должны быть признаны не только положения рассматриваемого законопроекта, но и статья 6.9. КоАП РФ, предусматривающая то самое наказание, которое было признано Комитетом неконституционным.   

Правительство представило на законопроект отрицательный отзыв.

VII. 2 марта 2004 года депутатом Олегом Шеиным ("Родина") внесен проект федерального закона № 22645-4 "О внесении изменения в статью 228 Уголовного кодекса Российской Федерации".

Проектом предлагается отказаться от утвержденной Федеральным законом "О внесении изменений и дополнений в Уголовный кодекс РФ" от 8 декабря 2003 года модели определения крупного и особо крупного размеров наркотических средств и психотропных веществ. Вместо принятого законодателем критерия - средней разовой дозы потребления - предлагается восстановить прежний порядок утверждения размеров, формально ни к чему не привязанный. Согласно законопроекту, крупный и особо крупный размеры устанавливаются Правительством.

Появление в УК в декабре прошлого года понятия "средней разовой дозы" было воспринято органами правопорядка, прежде всего Госнаркоконтролем, как угроза устоявшейся системе "борьбы с наркотиками", приносящей стабильные показатели отчетности и звезды на погоны. Сотни тысяч рядовых наркоманов в 1990-х годах становились в ходе этой "победоносной" войны двойными жертвами - как наркобизнеса, так и, в еще большей степени, борцов с ним. 

Хотя наркоконтролеры пытаются выдать за дозы микроскопические количества (на момент написания настоящего обзора размеры средних разовых доз Правительством еще не утверждены), они не могут не понимать, что извращают тем самым однозначный смысл закона, в котором говорится не о неких условностях, а о средних дозах потребления. Естественно, что наиболее удобным представляется им просто переписать примечание к УК таким образом, чтобы оно не мешало работать по старинке.    

Весьма прискорбно, что некие представители правоохранительных структур запустили этот законопроект через одного из наиболее достойных депутатов, известного своей приверженностью правозащитным принципам. Хочется надеяться, что это прискорбное обстоятельство будет им осмыслено со свойственной ему честностью и ответственностью.    
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