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Согласно статистическим данным более 400 тыс. лиц, содержащих-
ся в учреждениях ФСИН России, имеют то либо иное заболевание. При 
этом в пенитенциарных учреждениях сосредоточиваются лица, чаще 
подверженные заболеванию туберкулезом. Реализация конституционных 
прав указанных лиц на охрану здоровья, медицинскую и социальную по-
мощь, закрепленных в Основном Законе Российской Федерации, имеет 
ряд сложностей. Тем не менее, несмотря на предпринимаемые меры, 
уровень обозначенного заболевания остается достаточно высоким.

С учетом особенностей функционирования учреждений УИС рацио-
нально использовать в качестве апробирования инновационные подходы 
к лечению туберкулеза. Следует отметить, что положительное решение 
вопроса борьбы с туберкулезом в местах лишения свободы возможно 
только при условии комплексного подхода и тесного сотрудничества с 
органами здравоохранения.

Необходимо обозначить, что учреждения ФСИН России не являются 
основным источником заболевания туберкулезом, а напротив, как пра-
вило, в СИЗО происходит выявление больных данным заболеванием. 
Причиной большого количества больных является тот факт, что у 90 % 
лиц, находящихся в учреждениях УИС, диагноз «туберкулез» поставлен 
медицинскими работниками в период обязательного медицинского об-
следования при поступлении в СИЗО; среди впервые выявленных боль-
ных туберкулезом более 75 % до заключения их под стражу не имели 
информации о своем диагнозе.

Анализ семейного положения больных туберкулезом осужденных 
установил, что 57,4 % респондентов не состояли в браке, 18 % нахо-
дились в официально зарегистрированном браке, 16,8 % разведены и 
7,8 % сожительствовали. Следует отметить, что в системе ценностных 
ориентаций осужденных семья не занимает существенного положения. 
С учетом того, что неженатые осужденные характеризовались с более 
отрицательной стороны (19,6 % злостно нарушали установленный по-
рядок), указанный фактор следует отнести к числу негативных.

Дальнейшее исследование рассматриваемого вопроса показало, что 
50,3 % осужденных оценивают состояние собственного здоровья до 
осуждения как хорошее, 34,3 % – удовлетворительное, 15,4 % – плохое. 

ных действий «вербовщиков» и приверженцев религиозного экстремиз-
ма; отсутствие возможности качественного перевода с последующим 
анализом содержания материалов экстремистского содержания.

Так, возрастающее с каждым годом количество осужденных за пре-
ступления экстремистской и террористической направленности опреде-
ляет проблему поиска путей и способов профилактики и предупреждения 
распространения влияния данной категории лиц на других осужденных.

Таким образом, с учетом сказанного логично сформулировать неко-
торые предложения по совершенствованию работы с данной категорией 
осужденных для сотрудников оперативно-режимных, воспитательных и 
психологических служб.

1. Осуществление локализации активных вербовщиков из числа 
представителей неформальных групп подозреваемых и обвиняемых, 
содержащихся под стражей, и осужденных, отбывающих наказание в 
местах лишения свободы, сформированных по религиозному и нацио-
нальному признакам. 

2. Оказание адресного профилактического воздействия на распро-
странителей радикальных течений в исламе во взаимодействии с други-
ми правоохранительными органами. 

3. Проведение профилактической разъяснительной работы с ради-
кально ориентированными осужденными о неотвратимости уголовной 
и административной ответственности за участие в экстремистской дея-
тельности и распространение запрещенных материалов.

4. Формирование в исправительных учреждениях информационных 
и наглядных средств агитации, предусматривающих материалы о раз-
венчании экстремистской идеологии. 

5. Привлечение центральных, региональных, ведомственных средств 
массовой информации к работе по развенчанию радикально-экс тре-
мистских догматов и более активной пропаганде традиционных религи-
озных ценностей.

6. Организация лекториев по изучению догм традиционных религий 
с доведением информации до осужденных посредством трансляции по 
сети кабельного телевидения, прослушивания радиопередач в системе 
занятий по социально-правовым вопросам. 

7. Приобретение сотрудниками службы новых религиозных знаний 
по традиционным религиям. 

8. Повышение компетентности сотрудников посредством разработки 
методических рекомендаций по предупреждению и пресечению обще-
ственно опасных действий «вербовщиков» и приверженцев религиозно-
го экстремизма.
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чина ее усугубления связана с тем, что основная задача, поставленная пе-
ред исправительными учреждениями, – исправление осужденных, в том 
числе страдающих туберкулезом, возвращение их в общество не только 
правопослушными, но и здоровыми гражданами. В этой связи данная 
проблема приобретает общесоциальное значение.
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Воспитание личности с развитым правосознанием и обладающей 
правовой культурой возлагается на общественные и государственные 
институты, в том числе на правоохранительные органы.

В условиях исполнения уголовных наказаний в виде лишения сво-
боды воспитательная работа приобретает особое значение. Согласно 
ст. 104 Уголовно-исполнительного кодекса Республики Беларусь вос-
питательная работа с осужденными к лишению свободы – это плано-
мерная деятельность работников исправительных учреждений, предста-
вителей государственных и общественных организаций, направленная 
на формирование и укрепление у осужденных стремления к занятию 
общественно полезной деятельностью, добросовестного отношения к 
труду, соблюдению требований законодательства и принятых в обще-
стве правил поведения, к повышению их культурного уровня. 

Из всего комплекса средств исправления законодатель только для 
воспитательной работы определяет цель исправления осужденных, по-
вышение их образовательного и культурного уровня, что свидетельству-
ет о ведущей роли воспитательной работы в этом процессе. 

В то же время в современном уголовно-исполнительном законода-
тельстве и подзаконных актах не получили должного правового регу-
лирования основы организации и проведения воспитательной работы с 
осужденными в местах лишения свободы. На наш взгляд, здесь требует-
ся уточнение понятия и задач воспитательной работы, необходима чет-
кая регламентация участия в воспитательной работе с осужденными к 
лишению свободы ее субъектов, существует потребность в закреплении 
критериев эффективности воспитательной работы с лишенными свобо-
ды преступниками.

О наличии у себя туберкулеза не знали 67,5 % осужденных, знали и 
имели установленный диагноз 15,6 % осужденных. Лечились от тубер-
кулеза 11,3 % осужденных, подозревали о болезни 5,6 % осужденных. 

Среди мер по улучшению состояния здоровья больные туберкуле-
зом осужденные отмечают питание (65,6 %), улучшение материально-
бытовых условий отбывания наказания – 22,0 %, изменение режима труда 
и отдыха в сторону смягчения – 9,5 % и иные причины – 2,9 %.

Уровень образования больных туберкулезом осужденных выглядит 
следующим образом: среднее общее образование имеют 60,4 % осуж-
денных, среднее специальное – 29,0 %, начальное – 6,3 %, высшее – 
2,4 %, без образования – 1,9 %. Вместе с тем по мере увеличения воз-
раста наблюдаются существенные преобразования в уровне образова-
ния осужденных. Увеличивается количество лиц, имевших образование 
в пределах начального, и весьма возрастает процент тех, кто получил 
среднее специальное и высшее образование.

Обозначенные признаки позволяют определить исследуемую катего-
рию как наиболее уязвимую в криминогенном отношении. Вместе с тем 
многие особенности личности осужденных, больных туберкулезом, опре-
делены их образом жизни до направления в исправительные учреждения. 
В частности, отношение отдельных осужденных к собственному здоровью 
в ряде случаев явилось предопределяющим фактором появления у них ту-
беркулеза. К этому могли привести злоупотребление алкоголем, употре-
бление наркотических средств, отсутствие постоянного места работы.

Решение основных задач и достижение целей здравоохранения в 
УИС в полной мере согласуется с политикой государства, направленной 
на гуманизацию исполнения наказания в виде лишения свободы. При-
оритетным направлением развития является создание благоприятных 
условий для обеспечения возможности получения подозреваемыми, об-
виняемыми и осужденными соответствующей медицинской помощи в 
объемах, утвержденных государственными гарантиями бесплатной вра-
чебной поддержки. Однако создание таких условий возможно только 
при планомерном, последовательном движении к поставленной цели.

С учетом значимости проблемы, ее непосредственного влияния на 
показатели здоровья нации, повышенного внимания со стороны между-
народного сообщества, в том числе правозащитных структур, полагаем 
своевременным инициировать создание единого целевого источника 
финансирования пенитенциарного здравоохранения, где будут учтены 
все имеющиеся потребности.

Таким образом, проблема профилактики туберкулеза и лечения осуж-
денных, страдающих указанным заболеванием, весьма актуальна. При-




