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Аннотация. Химическая кастрация в нашей стране является спорным способом решения 
психических проблем лиц, совершающих сексуальные действия в отношении детей. Данная мера 
принудительного медицинского характера закреплена законодательно, при этом правопримени-
тельная практика показывает неэффективность применения данной процедуры, что превосходит 
положительные ожидаемые результаты введения кастрации, как одной из мер реагирования на 
совершенное преступное деяние в отношении лиц, не достигших восемнадцатилетнего возраста. 
На основе анализа ее правоприменения демонстрируются проблемы, имеющие место в про-
цессе реализации процедуры к осужденным. В статье рассмотрены вопросы применения антиан-
дрогенного препарата к лицам, отбывающим наказания в виде лишения свободы в учреждениях 
уголовно–исполнительной системы за такие виды преступлений. По результатам исследования 
автором дано предложение по изменению норм отечественного законодательства, регулирующих 
исполнение данной меры медицинского характера.
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ХИМИЯЛЫҚ КАСТРАЦИЯНЫ ҚОЛДАНУДЫҢ ТЕОРИЯЛЫҚ ЖӘНЕ ТӘЖІРИБЕЛІК 
АСПЕКТІЛЕРІ

Аннотация. Біздің еліміздегі химиялық кастрация  – балалардың жыныстық тиіспеушілігіне 
қарсы қылмыс жасаған адамдардың психикалық мәселелерін шешудің даулы әдісі. Міндетті 
медициналық сипаттағы бұл шара заңмен бекітілген, ал құқық қолдану практикасы он сегіз 
жасқа толмаған адамдарға қатысты жасалған қылмыстық іс–әрекетке жауаптардың бірі ретінде 
кастрацияны енгізуден күтілетін оң нәтижелерінен асатын бұл процедураны қолданудың 
тиімсіздігін көрсетеді. Оның орындалуының талдауы негізінде сотталғандарға қатысты 
процедураны жүзеге асыру процесінде пайда болатын проблемалар көрсетіледі. Мақалада 
қылмыстық–атқару жүйесі мекемелерінде бас бостандығынан айыру түріндегі жазасын өтеп 
жатқан адамдарға осындай қылмыстар үшін антиандрогенді препаратты қолдану мәселелері 
қарастырылады. Зерттеу нәтижелері бойынша автор осы медициналық шараны жүзеге асыруды 
реттейтін отандық заңнаманың нормаларын өзгерту туралы ұсыныс жасады.
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Преступления против половой непри-
косновенности несовершеннолетних явля-
ются одними из самых обсуждаемых и тре-
буют оптимальных путей борьбы с ними не 
только в нашем обществе, но и в других 
развитых странах. Дети – наиболее уязви-
мая и требующая заботы частичка соци-
ума, на защиту которой направлено мно-
жество законов, программ и механизмов 
реагирования государств всего мира.

Казахстан, принимая активную роль в 
борьбе с нарушениями прав и свобод 
несовершеннолетних лиц, принял в 
2016  году Закон Республики Казахстан 
«О  внесении изменений и дополнений в 
некоторые законодательные акты Респуб­
лики Казахстан по вопросам защиты прав 
ребенка», который отдельно выделил 
группу преступлений против половой 
неприкосновенности несовершеннолетних 
в Уголовном кодексе Республики Казахстан 
(п.42 ст.3) (далее  – УК РК) [1], а также 
впервые предусмотрел (в ранее действо-
вавшем до 2020 года) Кодексе Республики 
Казахстан 2009 года «О здоровье народа и 
системе здравоохранения» химическую 
кастрацию в отношении лиц, совершивших 
посягательства данной категории [2].

Основанием применения химической 
кастрации является вступившее в закон-
ную силу решение суда, с учетом обяза-
тельной судебно–психиатрической экспер-

тизы и заключением врачебно–консульта-
ционной комиссии (далее – ВКК), в состав 
которого входят врачи: урологи, терапевты 
и эндокринологи, из которого следует, что 
лицо страдает расстройством сексуаль-
ного предпочтения (педофилией), не 
исключающим вменяемость.

«Педофилами» из сложившейся на 
сегодняшний день правоприменительной 
практики общество называет всех лиц, 
совершивших насильственные преступле-
ния сексуального характера в отношении 
детей, однако возникает закономерный 
вопрос: все ли насильники подпадают под 
данное определение?

И хотя в уголовно–правовом законе 
отсутствует понятие термина «педофилия», 
для наиболее ясного определения в соци-
уме зачастую используют его как медицин-
ский термин. Так, согласно международной 
классификации болезней (МКБ–10), разра-
ботанной экспертами Всемирной организа-
ции здравоохранения, педофилию относят 
к классу V  – психические расстройства и 
расстройства поведения, которая означает 
сексуальную тягу к детям, пубертатного и 
раннего пубертатного возраста [3]. 

Однако существуют и другие определе-
ния данному термину, которые были даны 
учеными–правоведами, изучающими это 
явление. 
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По мнению Б.В. Шостаковича и других 
авторов, «к диагностическим критериям 
педофилии относится влечение к малолет-
ним, реализуемое в эротических и сексу-
альных манипуляциях с детьми допубер-
татного возраста и сопровождающихся 
отсутствием адекватной гетеросексуаль-
ной адаптации или ее снижением на про-
тяжении не менее шести месяцев» [4].

Дерягин Г.Б. говорил о том, что «педо-
филы в большинстве своем реализуют 
сексуальные потребности только лишь в 
соответствующих фантазиях сексуального 
плана, мастурбаторных фантазиях, реаль-
ном общении с несовершеннолетними без 
сексуального контекста, общении вирту-
альном в информационной телекоммуни-
кационной сети «Интернет», а также про-
смотром наглядной продукции определен-
ного содержания» [5].

Г. Каплан и Б. Сэдок в своей работе 
«Клиническая психиатрия» приводят соб-
ственное определение понятия «педофи-
лии», которая «представляет собой повто-
ряющееся интенсивное сексуальное воз-
буждение или активацию по отношению к 
детям младше 13 лет, которое продолжа-
ется не менее полугода. Субъект, характе-
ризующийся как страдающий педофилией, 
должен быть не моложе 16 лет, и, по мень-
шей мере, на 5 лет старше, чем его 
жертва» [6].

Рассмотрев предложенные варианты 
определения термина «педофилия», 
можно прийти к выводу, что хотя она и 
имеет различные толкования, общим у них 
является то, что ею характеризуется лицо, 
страдающее психическим отклонением и 
нуждающееся в комплексном лечении на 
продолжительной основе.

Тем самым, определяя у педофила пси-
хическое расстройство, не исключающее 
вменяемости, имеющее продолжительное 
влечение к детям, это не должно являться 
клеймом к человеку, совершившему сексу-
альное преступление единожды и признан-
ному психически здоровым.

Одним из путей решения проблемы 
исправления таких лиц со стороны государ-
ства стало подписание в 2020 году нового 
приказа Министра здравоохранения «Об 
утверждении Правил применения принуди-
тельной меры медицинского характера» 
(далее  – Приказ), который регламентирует 

применения химической кастрации, то есть 
введение антиандрогенного препарата, сни-
жающего половое влечение у лиц мужского 
пола (к женщинам в Казахстане химическую 
кастрацию не применяют), осужденных за 
преступления против половой неприкосно-
венности несовершеннолетних [7].

Как правило, данная процедура приме-
няется только к лицам, склонным к совер-
шению преступлений против половой 
неприкосновенности несовершеннолетних 
по заключению судебно–психиатрической 
экспертизы.

Химическая кастрация – это процедура, 
при которой вводятся лекарства, для подав­
ления или снижения уровня тестостерона. 
В мире она чаще всего применяется для 
лечения рака простаты у мужчин [8].

В другом источнике она определяется 
как «использование «анафродизиакаль-
ных» препаратов для снижения сексуаль-
ного влечения и либидо при минимальном 
лечении, продолжающемся от трех до 
пяти лет» [9].

Среди положительных моментов данной 
меры можно отметить, что с учетом соблю-
дения прав осужденных химическая кастра-
ция из всех предложенных мер в отношении 
лиц, совершивших сексуальное насилие над 
детьми является самой гуманной на сегодня 
не только в нашей стране, но и в других 
зарубежных государствах. Причиной явля-
ется то, что она не влечет за собой необра-
тимых последствий в отличие от хирургиче-
ских методов (удаление половых органов и 
др.). И если же через определенное время 
будет установлена судебная ошибка при 
вынесении приговора, то она дает возмож-
ность исправить ситуацию, так как после 
прекращения инъекций функции человече-
ского организма восстанавливаются. 

Говоря об отрицательных сторонах 
химической кастрации, необходимо отме-
тить, что помимо нанесения временного 
физического ущерба человеку, существует 
и экономическая сторона, на которую ука-
зывают противники кастрации, поскольку 
она требует немалых финансовых затрат с 
государственного бюджета. Так, по данным 
Министерства здравоохранения Респуб­
лики Казахстан в 2018 году на закуп анти-
андрогенного препарата было выделено 
более девяти с половиной миллионов 
тенге. Эти деньги были рассчитаны на при-
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менение химической кастрации для 
77  осужденных лиц. В 2019  году на 
152  человека выделено уже более 
19 010 000 тенге [10]. В среднем, на одного 
насильника государство помимо затрат на 
содержание в учреждениях уголовно–
исполнительной системы (далее  – УИС) 
тратит более одного миллиона тенге в год, 
если учесть еще и химическую кастрацию, 
то выходит еще около 125 000 тенге.

В Казахстане в среднем за совершение 
преступлений против половой неприкосно-
венности несовершеннолетних назначается 
от 10 до 15 лет лишения свободы (цифра 
приводится с учетом официальных сведе-
ний Комитета по правовой статистике и спе-
циальным учетам Республики Казахстан). 
Процедура подготовки к химической кастра-
ции начинается с момента поступления 
осужденного в учреждение УИС. Логически 
было бы закрепить в Приказе положение о 
том, что процедуру химической кастрации 
следует начинать за полгода до окончания 
срока отбывания наказания в виде лише-
ния свободы, так как, находясь в учрежде-
нии УИС отсутствует необходимость подав­
ления сексуального влечения лицам, вслед-
ствии изолированности осужденных от 
общества и отсутствием угрозы насилия в 
отношении детей. 

Таким образом, предлагается привести 
в соответствие пункты Приказа, регламен-
тирующие применение химической кастра-
ции к осужденным, с нормами действую-
щих Уголовного и Уголовно–исполнитель-
ного кодексов, которые регламентируют 
применение принудительных мер меди-
цинского характера в виде химической 
кастрации, так как, согласно действующим 
нормам указанных нормативных правовых 
актов, данная мера продолжается до выне-
сения судом решения по продлению или 
прекращению химической кастрации.

Как уже отмечалось выше, согласно 
Приказу, начало введения химического пре-
парата начинается после заключения вра-
чебно–консультационной комиссии и осуж-
денному вводится препарат «Ципротерон», 
который подавляет сексуальное влечение, 
частота его введения составляет – один раз 
в 10–14 дней. В инструкции применения 
данного препарата указана следующая 
рекомендация: «для стабилизации терапев-
тического эффекта следует продолжать 

инъекции в течение длительного времени и, 
по возможности с одновременным проведе-
нием психотерапевтического лечения» [11]. 
Тем самым, введение одного лекарства 
осужденному недостаточно, необходима и 
профессиональная помощь специалистов 
для достижения цели уголовного наказа-
ния – исправления осужденных. 

Еще один момент, требующий разъясне-
ния по процедуре химической кастрации  – 
это то, что в Приказе указано, что в течении 
трех рабочих дней с момента поступления 
осужденного в учреждение УИС для отбыва-
ния наказания в виде лишения свободы, 
администрация учреждения направляет 
копию решения суда в территориальную 
организацию здравоохранения. Далее меди-
цинская организация включает лицо в пер-
вую группу динамического психиатрического 
наблюдения по фактическому месту житель-
ства или прикрепления. Однако в данном 
пункте Приказа не уточнено: в отношении 
какого лица необходимо наблюдение по 
месту жительства. Если речь идет об осуж-
денном, к которому назначено наказание без 
изоляции от общества, тогда очевидно, что 
территориальная организация здравоохра-
нения исполняет химическую кастрацию 
осужденному по решению суда. Если же 
здесь имеется в виду осужденный к лише-
нию свободы, то указанное в Приказе место 
жительство не совсем логично, так как в пун-
кте 17 этого же Приказа указано, что со дня 
освобождения лица, в пятидневный срок 
территориальный орган здравоохранения 
«осуществляет постановку на учет по факти-
ческому месту жительства». 

В этой связи, предлагаем привести в 
соответствие пункты 6 и 17 данного При-
каза и изложить пункт 6 в следующей 
редакции: «После получения решения суда 
территориальная амбулаторно–поликлини-
ческая организация в течение 3 рабочих 
дней включает лицо, в отношении которого 
решением суда назначена химическая 
кастрация, осужденного без изоляции от 
общества, в первую группу динамического 
психиатрического наблюдения по фактиче-
скому месту жительства или прикрепле-
ния» для исключения казусов, а также в 
целях единообразного применения прину-
дительной меры медицинского характера – 
химической кастрации, органами здравоох-
ранения на всей территории республики.
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