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Что с ними происходит? В 
чем причины жестоко-
сти и агрессии со сторо-

ны несовершеннолетних? Что 
можно изменить, чтобы по-
добное не повторилось? Пос-
ле трагедии в Столб цах, ког-
да Вадим М. убил учительни-
цу и 17-летнего ученика, а так-
же ранил двух одноклассни-
ков, эти вопросы задают мно-
гие взрослые. Об этом беседу-
ем с доктором медицинских 
наук, членом Белорусской 
психиатрической ассоциа-
ции, профессором кафедры 
к линичес кой 
и консульта-
тивной психо-
логии Инсти-
тута психоло-
гии БГПУ име-
ни М.  Танка
Серге ем Игум-
новым.

— Произошедшее в Столб-
цах напомнило трагедию в 
ТЦ «Европа», когда 17-лет-
ний Влад Казакевич с бензо-
пилой и топором совершил 
нападение и в результате по-
гибла женщина, а также ЧП 
в столичной гимназии № 74, 
когда ученик ножом ранил 

учительницу. Хочется ра-
зобраться: в чем причины 
такого поведения? Что его 
провоцирует? 

— У каждой из этих траге-
дий свое лицо. Могу выска-
зать частное мнение об убий-
стве в ТЦ «Европа». Мне до-
велось познакомиться с экс-
пертными заключениями, и не 
осталось никаких сомнений: 
действия Влада Казакевича 
продиктованы безумием. Ди-
агноз «шизотипическое рас-
стройство» ему за несколь-
ко лет до трагедии поставил 
один из ведущих психиатров 
Беларуси Евгений Ласый. По-
чему диагноз впоследствии 
сняли (причем без организа-
ции консилиума ведущих про-
фильных специа листов, как 
полагается в подобных случа-
ях) и прекратили наблюдение 
больного? Просьба родите-
лей — не основание для тако-
го шага. На психопатологию 
у Казакевича указывает и его 
последующее явно нездоро-
вое поведение в местах лише-
ния свободы. Содержать его 
там не только негуманно по 
отношению к нему, но и опас-
но как для заключенных, так и 
для сотрудников пенитенци-
арного учреждения. Больного 
нужно лечить в условиях спе-
циализированного психиат-
рического стацио нара  —  это 
альфа и омега судебной пси-
хиатрии. 

О случившемся в Столб-
цах сужу пока только по ин-
формации в СМИ. Обра-
щает на себя внимание не-
обычный рисунок преступ-
ления. Во-первых, невероят-
ные для юного возраста фи-
зическая сила и меткость, с 
которой наносились удары. 
Во-вторых, тот факт, что спу-
стя два часа подросток си-
дел с ножом — основной ули-
кой!  — в подъез де. Это ни-
как не укладывается в карти-
ну осознанного дея ния. Ва-

дим  М. не оказывал мили-
ции никакого сопротивле-
ния — судя по всему, патоло-
гический аффект истощил-
ся и он находился в состоя-
нии прострации. В старину 
таких людей называли одер-
жимыми. Коллеги из Герма-
нии утверж дают, что амок — 
кратковременное психиче-
ское расстройство с большим 
рис ком убийств — имеет ме-
сто не только у жителей Юго-
Восточной Азии, но и у евро-
пейцев. Это состояние в су-
дебной психиатрии относят 
к числу исключительных. Его 
могут вызвать перенесенные 
в родах осложнения, череп-
но-мозговые травмы, нейро-
инфекции, нарушения гормо-
нального баланса, различные 
формы нар котического опья-
нения. 

— Но наличие последне-
го сотрудники правоохра-
нительных органов отри-
цают… 

— Интоксикация синтети-
ческими катинонами (соля-
ми) и каннабиноидами (спай-
сами) очень трудна для диаг-
ностики и требует специаль-
ных методов. А если в пер-
вые двое суток их не исполь-
зовали, то вопрос об употреб-
лении подобных наркотиков 
и их влиянии на психическое 
состояние в момент соверше-
ния общественно опасного 
деяния останется открытым 
навсегда. 

— Агрессивное поведение 
подростков всегда связано 
с психическими расстройст-
вами? 

— Нет. Хотя часто оно от-
ражает психическую патоло-
гию. По данным зарубежных 
коллег, лица с различными 
формами расстройств со-
вершают общественно опас-
ные деяния чаще, чем обыч-
ные граждане. У страдаю-
щих депрессиями этот пока-
затель выше, чем в среднем 
в популяции, в 1,6 раза, при 
шизофрении  —  в 8  раз, при 
диссоциальном расстрой-
стве личности  —  в 12 раз, 
а при сочетании шизофре-
нии с алкоголизмом и нар-
команией  —  в 17 раз. Деви-
антное поведение подрост-
ков весьма многообразно. 
Специалисты выделяют це-
лый ряд расстройств. На-
пример, так называемые до-
машние тираны (есть та-
кой термин «ужасный ребе-
нок»  —  Enfant terrible): по 
отношению к близким они 
ведут себя вызывающе, а вне 
семьи могут казаться вос-
питанными и примерными. 
Несовершеннолетние с несо-
циализированным расстрой-
ством поведения совершают 
общественно опасные дей-
ствия исключительно в оди-
ночестве, никогда заодно с 
другими. Социализирован-
ное расстройство, наоборот, 
часто обнаруживают у под-
ростков, которые объединя-
ются в группы и представля-
ют угрозу для окружающих. 
Это своего рода «кадровый 
резерв» преступного мира. 
К сожалению, в Беларуси фе-
номен девиантного поведе-
ния уже полтора десятиле-
тия серьезно не исследует-
ся, а он, безусловно, требу-
ет глубокого изучения с ис-
пользованием современных 
клинических и психологиче-
ских методов. 

— Конфликты с родите-
лями, педагогами, ровес-
никами вечны. Гормональ-
ную перестройку в переход-
ном возрасте переживают 
все без исключения. Гораз-
до более серьезным новым 
фактором риска, провоци-
рующим агрессию, сегодня 
представляется та лавина 
насилия, которая обрушива-
ется со всех информацион-
ных ресурсов на неустойчи-
вую психику подростков. 

— В США еще в 70-е годы 
прошлого века ученые прове-
ли масштабные исследования 
того, могут ли сцены насилия, 
которые наблюдают несовер-
шеннолетние с экранов ТВ, 
отразиться на их поведении. 
В результате пришли к выво-
ду: если увиденное впечатля-
ет подростка, если он отож-
дествляет себя с агрессором, 
то это может вызвать прояв-
ления агрессии с его стороны. 
Если юноша проявляет же-
стокость к младшим братьям 
и сестрам, сверстникам, жи-
вотным, если с удовольстви-
ем смакует картины насилия 
в кинофильмах и компьютер-
ных играх, то, безусловно, это 
должно насторожить родите-
лей. 

— Сергей Александрович, 
какие уроки, на ваш взгляд, 
нужно извлечь нам из тра-
гедий? Что изменили бы вы, 
как специалист, для профи-
лактики  агрессии? 

— Охрана психического 
здоровья должна войти в чи-
сло приоритетов националь-
ного здравоохранения в соот-
ветствии с Европейским пла-
ном мероприя тий по охране 
психического здоровья на пе-
риод до 2020 года, который в 
 2005-м в Хельсинки подписал 
и представитель нашей стра-
ны. К сожалению, у нас нет ни 
одной специализированной 
кафедры и/или научно-иссле-
довательской лаборатории 
детско-подростковой психи-
атрии. Минский городской 
детско-подростковый пси-
хоневрологический диспан-
сер, призванный быть науч-
но-методическим и консуль-
тативным центром нацио-
нального уровня, очень уда-
лен от центра, к нему крайне 
неудобно добираться. Еще я 
убежден: школьная психоло-
гическая служба может быть 
эффективной только при 
условии своей организацион-
ной независимости от адми-
нистрации школы и отдель-
ного самостоятельного фи-
нансирования. Тогда специа-
листы смогут давать объек-
тивную оценку психологи-
ческого климата в учебном 
заведении. 

В целом психиатрическая 
и психотерапевтическая по-
мощь должна стать более до-
ступной. За рубежом острые 
психозы лечат, как правило, 
в специализированных отде-
лениях интенсивной терапии, 
а дальше пациентов наблюда-
ют амбулаторно или на уровне 
небольших местных клиник 
семейного типа. Психи атрия 
должна обрести «человече-
ское лицо», а не отождеств-
ляться в общественном созна-
нии с карательными органами 
и действиями. 

Ольга ПОКЛОНСКАЯ

АНАТОМИЯ ЖЕСТОКОСТИ
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