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Введение
Актуальность темы исследования определена важностью исследования тактики допроса несовершеннолетних свидетелей, страдающих психическими расстройствами. В настоящее время с ростом большого количества преступлений, все большее количество несовершеннолетних вовлекается в качестве свидетелей в уголовный процесс в связи с тем, что они являлись очевидцами совершенных преступлений. В тоже время часто констатируется, что уровень их психологического и социального развития не позволяет им полностью адекватно оценивать ситуацию.
Еще большую сложность вызывает проведение допроса несовершеннолетних лиц, с различными психическими расстройствами и отклонениями в развитии. Эти дети являются не сформировавшимися личностями, в которых отражаются не только особенности возрастного психического развития, но и наличие того или дефекта. Поведение таких детей  до, вовремя и после допроса обусловлено спецификой нарушений  интеллектуального и физического развития. Знание этой специфики важно для тактики проведения допроса такого свидетеля. 
Проблема изучения тактики допроса несовершеннолетних свидетелей изучалась во многих отечественных трудах, написанных такими авторами, как А.Н. Бычков, О.Х. Галимов, Г.И. Гаттаулинна, Н.И. Гуковская, Н.П. Дудин, В.М. Костюцкий, Г.М. Миньковский, Д.А. Рогозин, С.В. Тетюев,  С.П. Щерба и многие другие. 

Отдельно в психиатрии, судебной психиатрии и криминалистике рассматривается вопрос об особенностях несовершеннолетних с нарушениями интеллектуального развития и психическими расстройствами (работы В.Л. Васильева, М.М. Коченова, А.Е. Личко, В.Н. Мамцева, В.В. Николаевой, Н.Р. Осиповой, П.Б. Шошина и др.). 

Цель настоящего исследования – изучение тактики допроса несовершеннолетних свидетелей, страдающих психическими расстройствами. 
Задачи исследования: 

1. Рассмотреть законодательную регламентацию порядка допроса несовершеннолетних свидетелей. 
2. Изучить особенности участия педагога и законного представителя при осуществлении допроса несовершеннолетнего свидетеля. 

3. Проанализировать особенности формирования показаний у несовершеннолетних свидетелей в пределах психической нормы, при задержке психического развития и психических расстройствах. 
4. Выявить психологические особенности тактики допроса несовершеннолетних свидетелей, страдающих психическими расстройствами. 
Теоретическую базу исследования составили работы в области: 

- исследования тактики допроса несовершеннолетних свидетелей А.Н. Бычкова, О.Х. Галимова, Г.И. Гаттаулинной, Н.И. Гуковской, Н.П. Дудина, В.М. Костюцкого, Г.М. Миньковского, Д.А. Рогозина, С.В. Тетюева и  другие; 

- изучения психофизиологического развития несовершеннолетних (В.Л. Васильев, М.М. Коченов, А.Е. Личко, В.Н. Мамцев, В.В. Николаева, Н.Р. Осипова, П.Б. Шошин и др.). 

Глава 1. ПРОЦЕССУАЛЬНАЯ РЕГЛАМЕНТАЦИЯ ДОПРОСА НЕСОВЕРШЕННОЛЕТНИХ СВИДЕТЕЛЕЙ ПО ДЕЙСТВУЮЩЕМУ РОССИЙСКОМУ УГОЛОВНО-ПРОЦЕССУАЛЬНОМУ ЗАКОНОДАТЕЛЬСТВУ

1.1. Законодательная регламентация порядка допроса несовершеннолетних свидетелей 

По законодательству Российской Федерации несовершеннолетние - это лица, не достигшие 18 лет. В этот период законные интересы несовершеннолетних (полностью или частично) осуществляют их родители, опекуны, попечители и другие законные представители. 

Говоря о регламентации порядка допроса несовершеннолетних свидетелей, следует отметить, что допрос как одно и следственных действий является наиболее психологически сложным. Особенно если в допросе участвую лица, не достигшие совершеннолетия. Психологические особенности проведения допроса с несовершеннолетними обусловлены  личностными особенностями свидетеля и следователя, особенностями общения, психического взаимодействием между ними. Все это в совокупности и составляет характер допроса.  

В.Ю. Дорофеева определяет цель допроса как «получение от допрашиваемого лица сведений об обстоятельствах, подлежащих доказыванию по уголовному делу»
. В случаях, когда в роли  допрашиваемого выступает несовершеннолетний, получение таких сведений осложняется. 

В современном российском законодательстве, в соответствующей главе УПК РФ (Глава 50) подробно описываются гарантии и порядок допроса несовершеннолетних подозреваемых и обвиняемых. В тоже время вопросу регламентации порядка допроса несовершеннолетних свидетелей не уделено должного внимания.  При этом те условия, которые должны быть соблюдены при производстве допроса несовершеннолетнего подозреваемого или обвиняемого, не обязательны при допросе несовершеннолетнего свидетеля.  

В статьях 191, 280, 425 УПК РФ закреплены правила производства допроса несовершеннолетних лиц. 

Введение законодателем статей 191 и 280 УПК РФ  позволило, на наш взгляд, регламентировать два основных положения, необходимых для проведения допроса несовершеннолетних свидетелей: 

1. Во-первых, в ч. 1 ст. 191 УПК РФ было установлено обязательное участие в ходе допроса специалиста-педагога, а также предусмотрено участие законного представителя несовершеннолетнего свидетеля. 

2. Во-вторых, в ч. 2 ст. 191 УПК РФ  был регламентирован особый процессуальный статус субъекта - несовершеннолетнего свидетеля, который не предполагает применения к данному лицу уголовно-правовых и уголовно-процессуальных санкций в случаях отказа дачи показаний или предоставлении следствию заведомо ложных показаний. 

3. В-третьих, в ст. 280 УПК РФ регламентируется участие во время допроса несовершеннолетних свидетелей педагога. Данная статья показывает важность использования знаний специалиста в области возрастной психологии и педагогики при постановке вопросов и оценке ответов детей. При этом подчеркивается обязательность участия педагога в допросе несовершеннолетнего свидетеля и необходимость его незаинтересованности в деле. 

4.  В-четвертых, в ст. 280 УПК РФ подчеркивается необходимость участия педагогов и законных представителей в случаях, если допрашивается несовершеннолетний свидетель в возрасте до 14 лет и дети, имеющие физические и психические недостатки. Участие законных представителей при допросе несовершеннолетних свидетелей имеет существенное значение для обеспечения защиты прав и законных интересов этих лиц.
5. В-пятых, законодателем обговорены права и обязанности педагогов и законных представителей как участников допроса несовершеннолетних свидетелей. 

Все эти особенности регламентирую процессуальную сторону ведения допроса несовершеннолетних свидетелей. 

В ст. 191 и 280 УПК РФ отражены особенности проведения допроса несовершеннолетних свидетелей.   В них раскрываются, в зависимости от субъекта допроса и стадии уголовного процесса, особенности проведения семи разновидностей данного следственного действия. Ими являются: 

—   допрос на предварительном следствии несовершеннолетнего потерпевшего;

—   допрос на предварительном следствии несовершеннолетнего свидетеля;

—   допрос несовершеннолетнего подозреваемого;

—   допрос несовершеннолетнего обвиняемого;

—   допрос в суде несовершеннолетнего потерпевшего;

—   допрос в суде несовершеннолетнего свидетеля;

—   допрос несовершеннолетнего подсудимого.

В связи с этим, в данной работе под понятием «несовершеннолетний свидетель» мы буде понимать юридически незаинтересованное в исходе дела лицо, не достигшее 18 лет, вызываемое в правоохранительные органы или суд, для сообщения сведений о непосредственно им воспринятых или сообщенных ему фактах, имеющих значение для уголовного дела.

В статье 188 УПК РФ выделены две группы несовершеннолетних, к которым применяются различные правила вызова на допрос. Так
: 

—   лица, достигшие возраста 16 лет и не достигшие 18 лет, могут быть вызваны на допрос повесткой, которая вручается этим лицам под расписку или передается с помощью средств связи. В случае временного отсутствия несовершеннолетнего повестка вручается совершеннолетнему члену его семьи или передается администрации по месту его работы или по поручению следователя иным лицам и организациям, которые обязаны передать повестку лицу, вызываемому на допрос;

—   лица, не достигшие возраста 16 лет, вызываются на допрос через их законных представителей либо через администрацию по месту их работы или учебы.

В ст. 280 УПК РФ законодателем не была определена нижняя граница возраста, по достижении которого может быть допрошен в качестве свидетеля несовершеннолетний. В связи с этим, когда у суда в необходимых случаях, с учетом возраста несовершеннолетнего свидетеля, возникает сомнение в его способности правильно воспринимать обстоятельства, которые имеют значение для уголовного дела, и давать о них правильные показания, перед началом допроса назначается и проводится психолого-психиатрическая экспертиза. При этом в соответствии со ст. 195,196,198 УПК РФ, необходимо письменное согласие их законных представителей. 

Следует отметить, что беседы и  допрос несовершеннолетних свидетелей проводится с несколькими возрастными группами. При этом некоторые исследователи считают, что проведение опроса детей до 5 лет нельзя проводить ни при каких обстоятельствах (А.Н. Бычков и др.)
. На наш взгляд важным критерием при установлении возрастной границы начала опроса свидетелей, прежде сего, является уровень психического развития ребенка. Если оно позволяет проводить опрос с детьми 3-5 лет, то и никаких препятствий этому быть не может. Тем более, что в законодательстве по данному вопросу нет четкой позиции.  Мы считаем, что можно выделить  следующие группы малолетних свидетелей: 

1. Группа малолетних свидетелей. Возраст от 3-5 до 14 лет. Эта группа включает в себя следующие возрастные подгруппы:  

- дошкольники 3-7 лет. В этом возрасте дети начинают осмысливать окружающую их действительность, могут запоминать и логически передавать увиденное. К концу дошкольного возраста дети приобретают простейшие формы логического мышления; 

- младшие школьники в возрасте 7 до 11 лет. Эти дети имеют выработанные навыки преднамеренного восприятия, логического рассуждения и повествования. В этом возрасте дети еще не могут отделить главные события от второстепенных, а недостаток знаний заменяют фантазиями, не соответствующими реальности. 

- средний школьный или подростковый возраст  от 11 до 14лет. У подростков начинают интенсивно развиваться все восприятия, память, словесно-логическое мышление. Дети в этом возрасте в достаточной степени владеют коммуникативными навыками и хорошим развитием речи и могут детально объяснить суть происшествия.  

2. Группа несовершеннолетних свидетелей. Возраст детей от 15 до 18 лет. В этом возрасте завершается развитие всех познавательных функций, а также самосознания, мировоззрения, мотивационно-ценностной сферы, что помогает свидетелю в полной мере понять и рассказать о преступлении следователю. 
Ряд авторов отмечают то, что прибегать к вызову несовершеннолетнего через администрацию по месту учебы  необходимо только в редких случаях, так как подростку может быть неприятно разглашение факта вызова в следственные органы (например, из-за осуждения уважаемых людей или боязни неправильной реакции родственников). В ч. 4 ст.188 УПК также устанавливается право применения иного порядка вызова на допрос, применение которого допускается в случае, когда это вызывается обстоятельствами уголовного дела. 

В ст. 187 УПК РФ допрос лиц, в том числе и несовершеннолетних потерпевших, производится по месту производства предварительного следствия и в месте нахождения лиц по усмотрению следователя. 

Применительно к несовершеннолетним считается, что допрос  целесообразно производить следующим образом: 

—   следует допрашивать в месте нахождения несовершеннолетних свидетелей, которые не достигли 14 лет (малолетних);

—  допрашивать несовершеннолетних свидетелей, которые уже достигли 14 лет, следует в кабинете следователя, т.к. по мнению ученых  официальная обстановка настраивает свидетеля на дачу правдивых и полных  показаний.

В целом допрос несовершеннолетних свидетелей может быть проведен в школе, дома, в детском учреждении, т.е. в привычном для него месте, а в некоторых случаях и в том месте, где произошло событие, по поводу которого он дает показания.  

Допрос несовершеннолетнего свидетеля не может продолжаться столько же, сколько и допрос взрослого, в ст. 187 УПК РФ закреплено положение о том, что его допрос может длиться непрерывно не более 4 часов. 

Однако допрос несовершеннолетнего, в силу возрастных особенностей детей, той или иной возрастной группы, не должен быть продолжительным. Несовершеннолетние, как отмечал И.А. Абрамов, могут быть внимательны, и сосредоточены небольшой промежуток времени: от 5 до 7 лет - около 15 минут; от 7 до 10 лет - около 20 минут; от 10 до 12 лет - около 25 минут; более 12 лет - около 30 минут
. В протоколе при этом важно четко указывать время начала и окончания допроса несовершеннолетнего свидетеля. 
Таким образом, процессуальные основы регламентации допроса содержат  в себе указание, которые могут присутствовать во время допроса, время допроса, место проведения допроса и т.д. 
1.2.  Особенности участия педагога и законного представителя при осуществлении допроса несовершеннолетнего свидетеля

Несовершеннолетние в возрасте от 14 до 18 лет составляют основную группу, привлекаемых в качестве свидетелей при изучении обстоятельств уголовных дел. Несовершеннолетние свидетели не в состоянии в полном объеме использовать свои законные интересы и права в силу своих возрастных особенностей. Это обстоятельство требует, чтобы участие несовершеннолетних в следственных действиях, проходило  при особых, предусмотренных законом условиях.

Законом предусмотрено участие законных представителей и педагогов при осуществлении допроса несовершеннолетних
. 

Вопрос участия законных представителей ребенка в процесса допроса его в качестве свидетеля представляется достаточно интересным и не без  проблемным. 

В исследовании А.Н. Бычкова было выявлено, что из 284 родителей 253 человека (89,09%) считают нецелесообразном участие малолетних детей в возрасте  от 7 до 12 лет в качестве свидетелей в уголовном  судопроизводстве. И только 3 человека (1,05%) посчитали это целесообразным и необходимым. Остальные испытуемые отметили, что его участие не может быть необходимо только в исключительных случаях (например, в роли потерпевшего)
. 

Боязнь родителей, как законных представителей несовершеннолетних, обусловлена тем, что они бояться за безопасность ребенка, негативными последствиями для его психики; сомнением в возможности объективно рассказать необходимую информацию и другими причинами.  

Действительно, участие малолетних в качестве свидетелей, должно быть реализовано только в исключительных случаях. Как отмечает О.Х. Галимов, применительно к малолетним субъектам должны быть установлены пределы возможного воздействия на них со стороны правосудия, а также выработаны четкие критерии правомерности и обоснованности их вовлечения в уголовное судопроизводство
.

Проблема включения малолетних свидетелей в уголовно-процессуальные действия связна с тем, что по отношению к ним невозможно применить меры принуждения, а также обеспечить надлежащее поведение, в силу отсутствия у них психологических качеств осознания ими важности самого процесса допроса. Также не возможно насильственным путем обеспечить явку малолетнего лица в правоохранительные органы для дачи показаний. 

Некоторые исследователи данного вопроса (например, С.П. Щерба и О.А. Зайцев)  полагают, что в случаях неявки малолетнего свидетеля, следователь вправе обязать  законных представителей, близких родственников ребенка обеспечить его явку  в правоохранительные органы  или же провести допрос по месту нахождения несовершеннолетнего
.

Однако, как отмечает А.Н. Бычков, данное положение может быть реализовано только в том случае, если сам законный представитель не против участия несовершеннолетнего в следственных действиях. В противном случае реализовать на практике решение этого вопроса будет не возможным. В связи с этим, прежде всего, в этих случаях встает вопрос об убеждении законных представителей в важности участия несовершеннолетнего в следственных действиях
. 

На наш взгляд, так как несовершеннолетние привлекаются в качестве свидетелей к участию в следственных действиях, возникает вопрос о принципиальной возможности применения к ним принуждения. Учитывая недееспособность несовершеннолетнего лица, именно законные представители имеют право решать  вопрос о возможности проведения следственных действий с участием несовершеннолетнего свидетеля. Без согласия законного представителя ребенка, правоохранительные органы не могут заставить или убедить ребенка давать показания. 
Однако на практике следователи, чаще всего, используют ссылку на положение  ч. 1 ст. 191 УПК РФ, где указана не обязанность, а право законного представителя присутствовать при допросе несовершеннолетнего свидетеля. В этом случае следователи, приглашая несовершеннолетнего свидетеля на допрос, используют помощь педагога, законного представителя ребенка, даже не уведомляют о планируемых следственных  действиях. 

 С одной стороны их действия формально не противоречат закону. Именно поэтому по данным статистики из 186 допросов в 163 участвовал педагог и только в 23 - законный представитель
.   

В связи с этим, по мнению ряда исследователей, важно включить в закон  изменения, которые бы предусматривали проведение следственных действий с участием несовершеннолетних свидетелей только с согласия и в присутствии их законных представителей, родителей или опекунов. 

Мы также считаем важным участие законного представителя в процессе опроса несовершеннолетнего свидетеля. На наш взгляд важность эта определяется следующими  положениями 

1. Так как законный представитель несет ответственность за несовершеннолетнего, он обязан защищать права и законные интересы ребенка. 

2. Законный представитель должен иметь право защитить несовершеннолетнего ребенка в случаях, когда ребенок подвергается в результате допроса определенному психическому воздействию: как с позиции возможного вспоминания травмирующей для него ситуации, свидетелем которой он стал, так и со стороны  давления следователя. Психика несовершеннолетнего свидетеля еще до конца не сформирована, поэтому любое негативное воздействие на нее, может серьезно повлиять на психофизиологическое состояние ребенка. В этом случае присутствие рядом законного представителя поможет сформировать у ребенка чувство безопасности в процессе допроса. 

Следует также отметить, что в законодательстве необходимо уточнение процессуального статуса законного представителя, определение его обязанностей и прав при проведении допроса несовершеннолетнего свидетеля.  

Закон предполагает разделение несовершеннолетних на две возрастные группы: дети до 14 лет и дети от 14 до 18 лет. Для первой группы участие педагога в допросе обязательно. При этом  указывается и право участия законного представителя. 

Некоторые исследователи считают, что участие педагога в допросе несовершеннолетних свидетелей не должно ограничиваться возрастными рамками 16-летнего возраста, но и имеет право распространяться в обязательном порядке и на лиц, не достигших 18-летнего возраста. Это объясняется тем, что у ребенка в этот период еще не завершен процесс формирования и развития психофизиологических и личностных особенностей (повышенной внушаемости, психической неустойчивости и др.). Такого мнения, к примеру, придерживается Д.А. Рогозин
. 

Другие авторы (например, А.Н. Бычков) придерживаются мнения  о том, что участие педагога при проведении следственного действия  после 16 лет должно отдаваться на усмотрение следователя. Это мнение объясняется тем, что, начиная с 16 лет, несовершеннолетние несут уголовную ответственность. В этом случае, если у несовершеннолетнего не выражены какие-либо психические отклонения или проблемы с психическим здоровьем, участие педагога не обязательно. Эта позиция, конечно, не исключает права несовершеннолетнего и его законного представителя ходатайствовать об участии педагога. В этом случае, следователь должен будет удовлетворить их ходатайство, не оценивая причину, по которой оно было заявлено. Это обусловлено тем, что несовершеннолетний сам может решить свою способность самостоятельно принимать участие в уголовном судопроизводстве
. 

В целом мы можем согласиться с этим мнением, однако, к сожалению не всегда подростки, привлекаемые в качестве свидетелей, знают свои права и могут ими воспользоваться.  Так известен случай, когда подросток в возрасте 17 лет, с явно невыраженными проявлениями задержки психического развития, был сначала привлечен в качестве свидетеля по делу о распространении наркотиков, а затем его статус, если бы в процесс допроса не вмешались законные представители ребенка, мог бы измениться и он стал бы обвиняемым, соучастником преступления  по этому же делу.   Таким образом, на наш взгляд более правомерной считается позиция Д.А. Рогозина. 

Задача  педагога в уголовном судопроизводстве, прежде всего, заключается в установлении с несовершеннолетним свидетелем психологического контакта. 

Характеризуя задачи и цели участия в допросе несовершеннолетних свидетелей педагога и психолога, Н.П. Дудин и С.А. Луговцева делают вывод, что это участие обусловлено необходимостью учитывать возрастные и  индивидуально-психологические особенности несовершеннолетних. Педагог и психолог, обладающие необходимыми профессиональными знаниями, умениями и навыками взаимодействия с несовершеннолетним помогают ему пережить возможные негативные переживания, связанные с дачей показания по тому или иному делу
.  

Педагогическая и психологическая деятельность - это специальные виды  деятельности, каждый из которых имеет свои особенности и реализовывает конкретные цели, поставленные перед каждым из них. В тоже время следует отметить, что законом предусматривается участие в допросе несовершеннолетних только педагога. 

При этом законодатель предусмотрел возможность приглашения педагога для проведения только одного следственного действия с участием несовершеннолетних — допроса (ст. 191, ст. 280 и ст. 425 УПК РФ). В соответствующих статьях УПК РФ не содержится понятие «педагог», а его права и обязанности прописаны только в случаях присутствия на допросе  несовершеннолетних обвиняемых или подозреваемых. Права и обязанности педагога в случаях допроса  несовершеннолетних свидетелей в законе не рассматриваются.  В связи с этим у ученых возникает вопрос о том, кто может принимать участие в качестве педагога по уголовному делу и какие должны предъявляться им требования для участия в допросах несовершеннолетних свидетелей. 

Ряд авторов выделяют определенные требования, которые должны быть предъявлены педагогу, участвующему в допросе несовершеннолетнего свидетеля. 

Так, С.В. Тетюев предлагает ограничиться тремя основными характеристиками: 

1)  наличие специальных знаний, которые были приобретены в процессе получения средне-специального или высшего образования, а также практический опыт работы с несовершеннолетними  той или иной возрастной группы не менее трех лет; 

2) пол педагога должен соответствовать и полу допрашиваемого свидетеля; 

3)  отсутствие обстоятельств, которые бы исключали участие педагога в уголовном судопроизводстве
. 

А.Н. Бычков предлагает расширить этот список. В требования, предъявляемые к педагогу, он предлагает включить следующие пункты
: 

1. Специальные знания у педагога, полученные в результате обучения в средне-специальных и высших учебных заведениях, и имеющих опыт работы по профессии. 

2.  Практический опыт работы педагога должен сочетаться и с наличием специального образования. Опыта и знаний молодых педагогов, работающих в детских садах или вожатыми в детских лагерях, может не хватить для того, чтобы установить контакт с ребенком и помогать несовершеннолетнему в условиях допроса, защищать его в случаях неправомерных действий следователей при допросе несовершеннолетних свидетелей. Исключением, по мнению автора, могут составлять студенты заочных отделений последних курсов, уже работающих педагогами. 

3.  Незаинтересованность педагога в исходе дела. При наличии конфликта между совершеннолетним и педагогом последнего нельзя допускать к процессу допроса свидетеля-ребенка.  

4. Педагог должен быть совершеннолетним. Жизненный опыт несовершеннолетних педагогов, уже получивших средне-специальное образование и работающих в тех или иных учреждениях не достаточен для участие в допросе несовершеннолетнего свидетеля.

5.  По мнению А.Н. Бычкова пол педагога важен только в тех случаях, когда несовершеннолетний является свидетелем по делам об изнасилованиях. В других случаях, в связи с тем, что в нашей стране педагоги - это чаще всего женщины, данное условие не является принципиально важным. 

6. Также недопустимо приглашать педагога, работающего в системе правоохранительных органов, т.к. их интерес, прежде всего, связан с интересом органов внутренних дел.   

7.  Отсутствие языкового барьера между несовершеннолетним и педагогом. Этот параметр особенно важен в случае допроса тех детей, которые плохо говорят на русском языке и в основном пользуются своим национальным языком. 

Обобщая данные выводы, мы можем отметить, что в целом педагог, которого приглашают на допрос несовершеннолетнего свидетеля, должен отвечать следующим требованиям: иметь специальное образование и  опыт работы не менее трех лет по специальности, иметь практические навыки и опыт общения с детьми разных возрастных групп, обладать нейтральной позицией при участии в допросе по тому или иному делу. 

В перечисленной выше классификации неуказанны, на наш взгляд, существенные для педагога личностные характеристики, которые бы помогли ему профессионально подойти к оказанию помощи следователю во время допроса несовершеннолетнего. К таким качествам целесообразно было бы отнести: наличие у педагога толерантности и позиции принятия по отношению к различным социально-психологическим группам несовершеннолетних (детей из неблагополучных семей, беспризорников, несовершеннолетних с различными отклонениями в развитии и т.д.);  наличие педагогического такта, который исключает высказывание педагогом в процессе допроса своей негативной оценки к словам и поведению ребенка; наличие коммуникативных навыков и эмпатических установок, которые бы помогли установить хороший психологический контакт с несовершеннолетним. 

Следует также отметить, что на наш взгляд, также как и, по мнению таких авторов как В.М. Костицкий, С.В. Матвеев, Э.Б. Мельников, Е.Ф. Ширшов, А. Экмекчи, во время допроса несовершеннолетнего свидетеля роль психолога перед педагогом приоритетна. Педагог не имеет необходимых психологических знаний и умелой ориентировки в сложных психологических проблемах, которые возникают при привлечении несовершеннолетних в качестве свидетелей по уголовным делам. Поэтому полезнее участие при допросах этих лиц психолога, а не педагога. Необходимо привлекать психологов - специалистов в области детской и юношеской психологии, а если их нет, то тогда и педагогов. Правильность ведения допроса с несовершеннолетним может обеспечить, прежде всего, психолог, психотерапевт, особенно если в допросе принимает участие ребенок с определенными отклонениями в развитии, или несовершеннолетний в дошкольном и младшем школьном возрасте. 
Следует при этом отметить, что психолог,  участвующий в допросе, обязательно должен иметь высшее психологическое образование со специализацией в области детской, подростковой, юношеской психологии и иметь стаж работы по специальности не менее трех лет. 
По нашему мнению в соответствующей ст. 280 УПК РФ необходимо прописать обязательность участия психолога при допросе несовершеннолетнего. 
Следует отметить, что некоторые авторы не столько категоричны в своих высказываниях и  полагают, что психолог должен принимать участие, прежде всего, в целях исследования личности несовершеннолетнего, а не компенсировать недостаток педагогических знаний у следователя.

С.В. Тетюев предлагает в этом вопросе компромиссный вариант, говоря о том целесообразности предоставления права выбора между педагогом и психологом, а при необходимости возможностью использовать помощь и одного, и второго специалиста. Главное в этом вопросе, прежде всего, чтобы следователь учитывал интересы подростка
. 

На наш взгляд участие психолога при проведении допроса несовершеннолетнего свидетеля, несомненно, должно быть. Именно психолог обладает теми необходимыми знаниями, умениями и навыками, которые позволяют ему не только правильно сформулировать вопрос, но и по своим наблюдениям определить психологическое состояние свидетеля, его способность в данный момент давать показания.  Однако следует отметить, что для привлечения психолога в качестве специалиста требует закрепление его статуса законодательно. В законе необходимо четко прописать основания участия психолога и педагога в ходе проведения допроса. 

Прежде всего, при определении роли психолога и педагога в процессе допроса несовершеннолетнего свидетеля, необходимо уточнение самого понятия «психолог» и «педагог», а также определение их функций в процессе проведения данного вида следственного действия, в соответствии со спецификой вида деятельности каждого из них.  

Педагог - это специалист, имеющий педагогическое образование, работающий в детском учебном заведении и обладающий специальными знаниями в области педагогики, детской и юношеской психологии.  

Психолог - это специалист, имеющий психологическое образование, работающий в детском учреждении и обладающий специальными знаниями в области закономерностей развития личности в норме и при различных отклонениях, возрастных и индивидуальных особенностей несовершеннолетних разных возрастных групп.  

Если задача педагога - это, прежде всего, установление с несовершеннолетним свидетелем психологического контакта, то задача психолога - это не только установление контакта, но и оказание помощи следователю при выяснении возрастных особенностей несовершеннолетнего, особенностей его психического развития и условий жизни и воспитания, проведения при необходимости экспресс - диагностики, позволяющей оценить на предварительном этапе психологическое и личностное развитие ребенка. Также психолог может оказать консультативную психологическую помощь следователю, по тем или иным вопросам.   
ГЛАВА 2. ОСОБЕННОСТИ ФОРМИРОАНИЯ ПОКАЗАНИЙ У НЕСОВЕРШЕННОЛЕТНИХ СВИДЕТЕЛЙ (В ПРЕДЕЛАХ ПСИХИЧЕСКОЙ НОРМЫ, ПРИ ЗАДЕРЖКЕ ПСИХИЧЕСКОГО РАЗВИТИЯ И ПСИХИЧЕСКИХ РАССТРОЙСТВАХ)

2.1.Возрастные особенности восприятия

Все многообразие информации об обстоятельствах, по поводу которых допрашиваются несовершеннолетние, делится на три основные категории:

– информация о материальных объектах действительности и их свойствах; сообщения об этих объектах предполагает их непосредственное чувственное отражение, создание и сохранение их образов, словесное описание, сопоставление и узнавание образов во время допроса или иных следственных действий (внешние признаки предметов, движения, действия и т.п.);

– сведения, воспринятые детьми в словесной форме (какое-либо высказывание, сообщение); степень соответствия слухового образа реальному явлению зависит от степени понимания услышанного;

– информация о явлениях действительности, которые не могут быть познаны чувственным путем, а возникают в результате умозаключений допрашиваемого, понимания им внутреннего содержания событий; сообщения о причинно-следственных связях между явлениями действительности, истолкование значения поведения людей, их целей и намерений, внутренних причин конфликтов
.

Содержание показаний малолетних чаще всего составляют:

– описание ссор, драк, убийств и иных действий людей в остроконфликтных ситуациях, происходивших на глазах ребенка;

– описание действий сексуального характера, направленных на иных лиц, других детей;

– описание внешности человека с указанием черт лица, роста, возраста, деталей одежды, цвета, формы и т.п.;

– описание с указанием размеров, формы, цвета, положения в пространстве и т.п. различных материальных объектов;

– описание с передачей их содержания и эмоциональной окраски услышанных разговоров.

В подростковом и юношеском возрасте дети также могут в своих показаниях:

– описывать и оценивать характер, привычки, склонности людей;

– описывать, до события, составляющего содержание уголовного дела, взаимоотношения между людьми;

– толковать причины ссор, конфликтов, тех или иных отношений между людьми;

– толковать побуждения и намерения людей, мотивов их поступков.

Детям приходится давать показания в большинстве случаев об известных им людях и событиях, происходивших обычно в привычных, знакомых условиях (дома, во дворе, на улице и т.д.). Показания детей относительно редко касаются событий, участниками которых являются неизвестные им люди. Эти случаи наиболее сложны с точки зрения получения и оценки показаний несовершеннолетних свидетелей.

Особое значение приобретает оценка уровня  психического развития малолетних свидетелей, т.к. достоверность свидетельских показаний (их содержание, форма, качество) зависят от психологических возможностей и особенностей категории свидетелей.  В этом смысле важно знать не только возрастные особенности детей-свидетелей, но и специфику их психического развития.  
Процесс формирования показаний включает в себя три этапа: 

- восприятие информации (материальные объекты, существующие в пространстве, времени и движении или идеальные образы); 
- запоминание воспринимаемой информации, ее сохранение в памяти (с более или менее активной переработкой), характеризующееся различной интенсивностью забывания; воспроизведение информации во внутреннем плане («про себя» – в форме наглядных образов, обобщенных представлений, внутренней речи); 
- воспроизведение информации во внешнем плане в речевой форме.

В данном параграфе рассмотрим особенности развития восприятия у детей различных групп. 

В возрасте 3-5 лет у детей преобладает непреднамеренное восприятие, его фрагментарность и малая детализированность. Восприятие детей имеет случайный характер выделения объекта восприятия из фона, а также малым объемом восприятия.
У детей 5-7 лет происходит повышение уровня осмысленности восприятия, способности к целенаправленному наблюдению в процессе деятельности. У ребенка развивается слуховое восприятие. Дети в этом возрасте, почти в каждой ситуации ориентированы на восприятие людей, их действий, объектов, которые вызывают повышенное внимание, своей яркостью, необычностью. Дошкольники рано знакомятся с такими действиями как толкнуть, драться, ударить, обучаются замечать эти действия.

Поэтому уже в возрасте 5 лет дети могут дать адекватную характеристику конфликтной ситуации. При этом еще наблюдаются сложности описания событий, которое ребенок заменяет показом.  

Так, свидетель – девочка 5 лет, в своих показаниях объяснила, что «Сначала они разговаривали, а потом он ударил ее вот так (показывает жестом)». 

В ситуации дети старшего дошкольного возраста чаще выделяют центральное действие, которое в их воспоминаниях мало связано с другими воспринятыми действиями и их последовательностью. В восприятии ребенком ситуации многое зависит от его индивидуального опыта, условий и внешней обстановки его жизни, накопленных впечатлений. 

Несмотря на еще недостаточное развитие всех форм восприятия, дети в дошкольном возрасте могут уже адекватно воспринимать важные стороны действительности. 

В возрасте 7-11 лет наблюдается сформированность осмысленности восприятия, повышается способность целенаправленного наблюдения, детализированного восприятия. В младшем школьном возрасте восприятие ребенка увеличивается в объеме, одномоментно школьник может воспринять больше объектов, чем ранее. К окончанию младшего школьного возраста восприятие становится более реалистичным и богатым, что усложняет распознавание вымысла в сообщаемой ребенком информации. При этом следует отметить, что дети в этом возрасте могут допускать ошибки в оценке пространственных свойств предметов, их удаленности, величины, а также временных интервалов.  

В возрасте 11-16 и 16-18 лет восприятие ребенка становится избирательным, анализирующим, целеноправленным. Оно более последовательно, содержательно, планомерно. Ребенок в подростковом возрасте способен не просто воспринимать происходящие события, но и проводить их более тонкий анализ. Так, например, подростки могут не просто описывать нападение на человека, но и по выражению лица потерпевшего или нападающего воспринимать те эмоции и чувства, которые испытывают эти люди в данной ситуации, сопереживать пострадавшему, анализировать более глубинные причины происходящих событий, свидетелем которых он стал.  

Таким образом, с возрастом сложность и качество воспринимаемых объектов увеличивается. Если дошкольники  могут воспринять только самые общие детали события, то при даче показаний школьников их восприятие позволяет уловить интонации разговора, особенности внешности преступника, положение участников события в пространстве, определить время совершения преступления и т.д. 

Говоря об особенностях развития восприятия детей с задержкой психического развития (далее - ЗПР) и психическими расстройствами, рассмотрим общую терминологию. 

Задержка психического развития – это замедление темпа развития ребенка, которое чаще обнаруживается при поступлении в школу и выражается в недостаточности общего запаса знаний, ограниченности представлений, незрелости мышления, малой интеллектуальной целенаправленности, преобладании игровых интересов, быстрой пересыщаемости в интеллектуальной деятельности
.

ЗПР, не зависимо от источников происхождения и специфики протекания, негативно влияет на общее физическое и психосоциальное развитие ребенка, что и выражается в замедлении процессов созревания (как физического, так и интеллектуального). 

Наиболее частая форма проявления ЗПР – инфантилизм, который проявляется в явном преобладании игровых интересов над учебными, а в игре выступают однообразие, отсутствие творчества и слабость воображения. 

Умственно отсталые  —  это  дети,  у  которых  в  результате  органических поражений  головного  мозга  наблюдается  нарушение   нормального   развития психических,   особенно   высших   познавательных,   процессов    (активного восприятия, произвольной памяти словесно-логического мышления, речи и др.).

Умственная отсталость – стойкое нарушение познавательной деятельности, вследствие органического поражения коры головного мозга. Данное понятие объединяет многочисленные и разнообразные формы патологии, характеризующиеся недоразвитием когнитивной сферы, высших психических процессов, различающиеся по этиологии, локализации, патогенезу, клиническим проявлениям, времени возникновения и особенностям течения
.

Психические расстройства в детском возрасте отличаются узостью диапазона психопатологических синдромов. В младшем детском возрасте чаще всего встречаются немногие дизонтогенетические синдромы — невропатии, раннего детского аутизма, гиперактивности, патологических страхов, тотального и парциального психического недоразвития.

Психическое расстройство в детском возрасте может быть выражено общепсихопатологическими синдромами: аффективными, галлюцинаторными, бредовыми, дисмнестическими и другими.  
С возрастом диапазон психопатологических синдромов расширяется. Наиболее поздно (в старшем детском и подростковом возрасте) выявляются бредовые синдромы, синдром Кандинского — Клерамбо и синдромы деперсонализации — дереализации, формирование которых возможно лишь при относительно полной зрелости самосознания. 
Рассмотрим особенности восприятия различных групп детей более подробно. 

Для детей с ЗПР характерны недостаточность, ограниченность, фрагментарность знаний об окружающем мире.

Это нельзя отнести только за счет бедности опыта ребенка (собственно и сама эта бедность опыта в значительной мере обусловлена тем, что восприятие детей неполноценно и не поставляет достаточной информации): при ЗПР нарушены такие свойства восприятия, как предметность и структурность. Проявляется это в том, что дети затрудняются в узнавании предметов, находящихся в непривычном ракурсе. Так нож в руках преступника может воспринимать палочкой и т.д. 

Страдает также и целостность восприятия. Имеются данные, указывающие на то, что дети с задержкой психического развития испытывают трудности при необходимости вычленить отдельные элементы из объекта, который воспринимается как единое целое. 

Эти дети затрудняются в достраивании целостного образа по какой-либо его части, сами образы предметов в представлении детей недостаточно точны и само количество образов-представлений у них значительно меньше по сравнению с нормально развивающимися детьми.

Имеются данные, указывающие на затруднения в построении целостного образа и выделении фигуры (объекта) на фоне. Целостный образ из отдельных элементов формируется замедленно. 
Существенным недостатком восприятия у этих детей является значительное замедление процесса переработки поступающей через органы чувств информации. В условиях кратковременного восприятия тех или иных объектов или явлений многие детали остаются «неохваченными», как бы невидимыми. Ребенок с задержкой психического развития воспринимает за определенное время меньший объем материала, чем его нормально развивающийся сверстник.

Скорость восприятия у детей с задержкой психического развития становится заметно ниже нормальной для данного возраста фактически при любом отклонении от оптимальных условий. Такое действие оказывают малая освещенность, поворот предмета под непривычным углом, наличие по соседству других аналогичных предметов (при зрительном восприятии), очень частая смена сигналов (объектов), сочетание, одновременное появление нескольких сигналов (особенно при слуховом восприятии). 

У детей нарушены не только отдельные свойства восприятия, но и восприятие как деятельность, включающая и мотивационно-целевой компонент, и операциональный, на уровне действий идентификации, приравнивания к эталону, перцептивного моделирования. Детям с ЗПР свойственна общая пассивность восприятия, что проявляется в попытках подменить более сложную задачу более легкой, в желании побыстрее «отделаться». Данная особенность обусловливает наличие у детей крайне низкого уровня анализирующего наблюдения, проявляющегося в:

- ограниченном объеме анализа;

- преобладании анализа над синтезом;

- смешении существенных и несущественных признаков;

- преимущественной фиксации внимания на видимых различиях объектов;

- редком использовании обобщенных терминов, понятий.

Наиболее выраженная особенность восприятий детей с ЗПР и нарушением интеллекта - инактивность. При восприятии отдельного  предмета или явления окружающего мира у умственно отсталых детей не возникает желания рассмотреть его в деталях, разобраться в свойствах. Об инактивном характере восприятия свидетельствует и неумение умственно отсталых всматриваться, искать и находить какие-либо объекты, избирательно рассматривать какую-либо часть окружающего мира, отвлекаясь от ненужных в данный момент ярких и привлекательных сторон воспринимаемого
.

В целом можно отметить, что у детей с ЗПР уровень развития восприятия отличается такими особенностями (иннактивностью, ограниченным объемом, смещение внимания видимые и наиболее яркие события, и отсутствие внимания на воспринимаемые детали), которые не позволяют детям даже в подростковом возрасте адекватно воспринять и ситуацию и передать ее смысл следователю. 

У детей с различными психическими расстройствами среди разнообразных нарушений чувственного познания (т. е. нарушений ощущений, восприятий и представлений), встречающихся в разные возрастные периоды, основное значение для криминалистики имеют иллюзии и галлюцинации. Все эти виды расстройств наблюдаются у детей и подростков, отличаясь возрастным своеобразием.

Иллюзии, т.е. неправильное, искаженное, а также ложное, ошибочное восприятие реально существующих объектов, в детском возрасте встречаются значительно чаще, чем у взрослых. Повышенная склонность детей к иллюзорному восприятию связана с такими особенностями детской психики, как недостаточная дифференцированность восприятия, незрелость гностических процессов, отсутствие четкого отграничения образов восприятий и представлений, усиленная деятельность воображения, способствующая значительной, в том числе фантастической, переработке образов восприятий, повышенные внушаемость и самовнушаемость, сильное влияние аффективного состояния на перцепторную деятельность и, наконец, малый жизненный опыт. Иллюзорное восприятие окружающего свойственно и здоровым детям. Ряд условий резко повышает склонность к иллюзорному восприятию. К их числу относятся сенсорная депривация, например слабая освещенность объектов (ночью, в темном помещении), состояния тревоги, страха, волнения, физическое переутомление, состояние, переходное от бодрствования ко сну и наоборот, общее недомогание. Возникающие у здоровых детей так называемые физиологические иллюзии нередко трудно отграничить от патологических иллюзий. Относительными признаками последних можно считать их повторяемость, однотипность, чрезмерную аффективную заряженность, а иногда также необычность и вычурность, фрагментарность иллюзорныхобразов, их сочетание с более или менее развернутыми и однозначными интерпретативными компонентами.

М.И. Фотьянова выделяет две группы иллюзорных расстройств: иллюзий искажения отдельных признаков реального объекта (формы, величины, освещенности, цвета и др.) и иллюзий, основанных на дополнении образа реального объекта, при котором образ трансформируется, приобретает субъективно иной вид и содержание
.

Среди иллюзий первой группы основное клиническое значение имеют расстройства сенсорного синтеза (психосенсорные расстройства). К ним относят различные искажения зрительно-пространственного восприятия. Возрастная незрелость пространственного гнозиса обусловливает относительную распространенность этих расстройств в детском возрасте.

Среди расстройств сенсорного синтеза наиболее часто у детей встречаются нарушения восприятия формы (мета-морфопсии), величины предметов (микрои макропсия), расстояния между ребенком и предметами (порропсия), а также искажение восприятия в форме переживания перемещения объектов (их приближения или удаления). 

При энцефалитах, особенно сенсорной форме энцефалита, расстройства сенсорного синтеза могут выражаться в том, что дома на улицах временами кажутся ребенку косыми, наклоненными, трамвайные рельсы — изогнутыми, волнистыми, на ровном тротуаре видятся рытвины и бугры и т. п. Часто при нейроинфекциях, нейроревматизме возникает двоение или множественность образов зрительных восприятий (ребенок вместо одной лампы «видит» несколько, нередко с различной яркостью).

Расстройства синтеза экстрацептивных ощущений могут проявляться также в виде кажущихся изменений цвета и яркости окружающих предметов, появления сетки, тумана, цветных кругов, точек перед глазами (фотопсии). Изредка встречаются нарушения восприятия звуков («голоса слышны как через вату, откуда-то издалека»).

Иллюзии второй группы — с видоизменением или трансформацией образов восприятия — встречаются в детском возрасте чаще, чем иллюзии первой группы, и могут наблюдаться как у здоровых впечатлительных детей, особенно в состоянии эмоционального возбуждения (волнения, страха), так и при различных психических заболеваниях.

Иллюзии этого типа близки к галлюцинациям, поскольку в иллюзорных образах появляются дополнительные, не существующие в действительности детали или элементы движения.
Иллюзии могут возникать при любых психических заболеваниях, включая не только психозы, но и пограничные состояния, например неврозы. Наиболее обильные и сложные иллюзии свойственны интоксикационным и инфекционным психозам, при которых иллюзии обычно бывают компонентом делириозного помрачения сознания. При этом, как правило, преобладают яркие зрительные иллюзии, в том числе парейдолии (трещины потолка, рисунок обоев воспринимаются как изображение различных сцен, животных и т. п.). Отдельные зрительные и тактильные иллюзии могут возникать на высоте лихорадочного состояния.

При шизофрении иллюзии необычные, вычурные, фантастичные (абажур — «птица без головы»), с бредоподобной интерпретацией. Часто они трудноотличимы от галлюцинаций.

Иллюзии при невротических расстройствах эпизодичны, нечетки, как правило, возникают в тесной связи с переживаниями тревоги, страха, отражая содержание тревожных опасений. Так, например, у ребенка с невротическими опасениями за жизнь матери случайные звуки воспринимаются как голос матери, ее стоны.
Участие ребенка с выраженным иллюзорным восприятием событий, в допросе требует от следователя ориентации несовершеннолетнего на вспоминание каких-либо фактов рассказа и проверки в них сведений, связанных с восприятием ребенка расположение людей в пространстве, раздвоенностью образов, включением дополнительных, не существующих деталей и т.д. Дети с выраженными нарушениями этой группы не могут во время допроса четко вспомнить детали происходящего, а говорят только об общем, целостном факте, событии. 

Галлюцинации, т. е. мнимое восприятие, или восприятие без объекта, относятся к числу относительно распространенных психических расстройств в детском возрасте. По существу галлюцинации следует рассматривать как нарушения представлений. 
Выявление и идентификация галлюцинаций у детей сопряжены с определенными трудностями, так как, во-первых, дети часто отождествляют галлюцинации со сновидениями, а во-вторых, галлюцинации у детей нередко трудноотличимы от эйдетических образов представлений, т. е. представлений с особой чувственной яркостью. Например, девочка с приступообразно текущей шизофренией в возрасте 3,5—4 лет во время допроса, испытала страх, когда увидела, как на «дядю набросился черный человек, Кащей и стал бить его». 
Непроизвольность этих обманов восприятия, их яркость, отчетливая экстрапроекция свидетельствуют о том, что они переживаются как объективная реальность, т. е. должны рассматриваться как истинные галлюцинации.

У детей дошкольного возраста преобладают зрительные и тактильные галлюцинации, возникающие чаще при засыпании. Однако зрительные обманы нередко наблюдаются и днем. Они усложняются и начинают дополняться интерпретативным компонентом. Обычно «видятся» неприятные насекомые («пауки мохнатые ползают», «комары, осы кусают»). Перед глазами возникают устрашающие человеческие фигуры: «черный старик», «страшный человек в белом», фантастические существа и сказочные персонажи — «лохматый зверечеловек», «Кащей Бессмертный». Дети часто с убежденностью говорят о том, что эти фигуры и существа угрожают им, хотят на них напасть, сделать им что-то плохое. Очевидно, имеется слитное, нераздельное переживание галлюцинаторных образов и рудиментов бреда, что находит объяснение в синкретизме мышления (т. е. конкретной образности мышления, нерасчлененности представления и мысли), свойственной психике детей дошкольного возраста.

В этом возрасте возникают и слуховые обманы в виде элементарных слуховых галлюцинаций. Дети слышат стук, бой часов, крик петуха, плач ребенка. В старшем дошкольном возрасте появляются рудиментарные вербальные галлюцинации: «говорят непонятное», «в ушах разговор», «голос сказал: «Ты умрешь!» (наблюдение В. М. Байтной, 1980). В этих случаях также нередко присутствует интерпретативный компонент. Галлюцинации остаются эпизодичными, кратковременными.

Зрительные, слуховые и тактильные галлюцинации у детей дошкольного возраста, особенно возникающие днем, как правило, связаны с аффектами страха и тревоги, при ослаблении которых галлюцинации исчезают. В этом можно видеть влияние аффективного уровня реагирования на возникновение перцептивных расстройств у детей этого возраста.

В младшем школьном возрасте сохраняется преобладание зрительных галлюцинаций.

Вместе с тем постепенно усиливается роль слуховых вербальных галлюцинаций. Учащаются императивные галлюцинации («Не ешь суп, вылей его!», «Не ходи в школу!» и т. п.).

В препубертатном и младшем пубертатном возрасте зрительные и слуховые галлюцинации эпизодичны, нестойки, обыденного содержания. Нередко истинные галлюцинации трудно отграничить от псевдогаллюцинаций ввиду нечеткости и неопределенной локализации образов. Лишь отсутствие переживания сделанности не позволяет относить образы к псевдогаллюцинациям.

У старших подростков (15—17 лет) галлюцинации мало отличаются от таковых у взрослых. Однако отмечается большая яркость зрительных галлюцинаторных образов, содержание слуховых галлюцинаций имеет возрастные особенности (ребята «высмеивают недостатки», «договариваются избить»), а также относительная частота обонятельных галлюцинаций при шизофрении. Особую форму обонятельных галлюцинаций представляет ощущение запаха собственных кишечных газов. Этот вид галлюцинаций является компонентом одного из вариантов синдрома дисморфофобии — дисморфомании.

В целом, во время допроса, дети с проявлением галлюцинаций в восприятии, могут использовать такие яркие и неожиданные образы, которые были вызваны ситуацией и обусловлены чувством тревоги и страха ребенка, пережившего увиденное. В своих показаниях ребенок может говорить о словах, сказанных преступником, запахе, исходившем от него, цвет его одежды и лица, которые не имели место быть. 

. 

2.2. Возрастные особенности запоминания
Возрастные особенности запоминания также имеют свою форму выраженности в разных возрастных группах несовершеннолетних. 

Так дети 3-5 лет обладают выраженным непроизвольным запоминанием, которое зависит от деятельности ребенка, необычности и яркости запоминаемых предметов, явлений и событий.  Память у детей в этом возрасте – образная, со слабым развитием словесно-логической формы. У детей наблюдаются частые ошибки в узнавании. 

Дети старшего дошкольного возраста (5-7 лет) отличаются развитием произвольной памяти, словесно-логической ее формы. Прочность запоминания повышается. 

 В возрасте 7-11 лет происходит интенсивное развитие запоминания и активного внешнего воспроизведения. Роль словесно-логической памяти повышается. Происходит дальнейшее развитие прочности запоминания. 

У детей подросткового и юношеского возраста (12-16 и 16-18 лет) в целом происходит завершение процесса развития памяти. Память становится избирательной и полностью интеллектуализируется. За счет в основном осмысливания материала увеличивается объем памяти. С увеличением объема памяти ра​стает системность, полнота и точность воспроизводимого материала. Процесс запоминания и воспроизведения опирается на смысловые связи. Дети в старшей возрастной группе могут запоминать абстрактный материал
.
Краткий анализ этих особенностей запоминания у детей с нормальным уровнем психического и умственного развития позволяет отметить следующие особенности допроса несовершеннолетних свидетелей. 

1. В младшей возрастной группе (3-5 и 5-7 лет) процесс запоминания событий, свидетелем которых стал ребенок, носит непроизвольный характер, связанный с эмоциональным их восприятием. Повышает точность фиксации подробностей совершавшихся действий в памяти у детей этой возрастной  группы,  эмоциональное отношение к происходящему. Ребенок в этом возрасте может запоминать какие-то события, не понимая истинного смысла происходящего. Так на глазах у 6-летнего мальчика его мама, находясь в состоянии алкогольного опьянения, ударила дедушку ребенка ножом. Удар оказался смертельным. Ребенок вспоминания это событие, свидетелем которого он оказался, просился к дедушке, хотел его увидеть, не понимая, что того уже нет в живых. 

Следует отметить, что, начиная со старшего дошкольного возраста, несмотря на недостаточный уровень понимания высказываний, ребенок может их воспроизводить достаточно точно, хорошо передавая эмоциональную окраску  даже непонятных высказываний. Это позволяет следователям, во время проведения допроса с малолетним свидетелем, задавать определенные типы вопросов: «Кто говорил?», «Что говорил?» и «Как говорил?».

2. Стремление к механическому дословному воспроизведению чужой речи, в младшем школьном возрасте, уменьшается, проявляясь при воспроизведении, чаще всего, непонятных высказываний. Следователь может уже задать вопрос ребенку: «О чем говорилось?». 

В младшем школьном возрасте наиболее яркими воспоминаниями также являются события или действия, непосредственно увиденные ребенком. Вторичные воспоминания образа событий, рассказанных ему кем-то, не отличаются наглядностью и яркостью. Повторение чьих-то рассказов хотя и носит точный, механический характер, но отличается бедностью и заученностью. Только младшие школьники с богатым воображением могут дополнить рассказы яркими деталями.
3. В подростковом и старше юношеском возрасте запоминание детей уже приобретает необходимые черты, позволяющие ребенку не только описать события и действия людей, но и отразить свое восприятие ситуации, понять эмоциональную и мотивационную сторону поступков тех или иных людей. В тоже время следует не забывать, что в своих показаниях дети в этом возрасте могут приукрасить события, которые видели, придать им тот эмоциональный характер и вспомнить те факты и слова, которые на самом деле не были произнесены. 

 Рассмотрим теперь особенности развития процессов запоминания детей с ЗПР.

У детей с ЗПР отмечаются недостатки в развитии непроизвольной памяти. Непроизвольное запечатление информации страдает из-за сниженной познавательной активности страдает
.
В дошкольном возрасте детьми с ЗПР лучше запоминается  наглядный (неречевой) материал. Дети с ЗПР занимают промежуточное положение по продуктивности произвольного запоминания (как, впрочем, и по всем показателям психического развития) между умственно отсталыми и нормально развивающимися сверстниками.
У детей с ЗПР уровень расхождения между показателями невербальной и вербальной памяти значительно выше, чем у нормально развивающихся детей.

Отсутствие  активного поиска рациональных приемов запоминания и воспроизведения свойственно детям с ЗПР. Таким детям без помощи взрослых трудно следовать инструкции, удерживаться в рамках требуемой задачи.

От  организации и объема предъявляемого материала, от выраженности психоорганического синдрома, наличия у ребенка соответствующей заинтересованности в деятельности, а также от других биологических и психологических факторов зависит развитие механической памяти.  
В исследованиях кратковременной памяти детей с ЗПР дошкольного и младшего школьного возраста были выявлены общие недостатки механической памяти:

-  снижение результативности первых попыток запоминания;

- необходимость большего количества попыток, которые необходимы для заучивания материала (медленное нарастание продуктивности запоминания);

- сниженный объем запоминания;

- повышенная тормозимость следов побочными воздействиями;

- нарушения порядка воспроизводимых цифровых и словесных рядов;

- низкий уровень продуктивности памяти;

- медленный прирост результативности памяти по объему и качеству на протяжении школьного возраста. Так, в 10-летнем возрасте их показатели больше приближаются к показателям умственно отсталых детей, чем нормально развивающихся;

- сниженная помехоустойчивость (оценивается по продуктивности воспроизведения). При использовании в качестве помех знакомых и незнакомых слов выяснилось, что умственно отсталые дети, так же как и большая часть детей с ЗПР, снижали продуктивность запоминания при использовании в качестве помехи знакомых слов. Нормально развивающиеся сверстники отвлекались на незнакомые слова и вследствие этого теряли продуктивность. По мере усложнения мнемических задач дети с ЗПР приближались к своим умственно отсталым сверстникам.

Таким образом, отклонения в развитии памяти являются характерными для задержки психического развития как специфического вида дизонтогенеза. Отличительной особенностью недостатков памяти при ЗПР является то, что могут страдать лишь отдельные ее виды при сохранности других.

Эти особенности развития памяти показывают, что дети с ЗПР во время проведения допроса могут вспомнить события, свидетелями которых они стали, однако, скорее всего воспроизведение речевых фактов и второстепенных деталей, скорее всего, будет затруднено. 

Трудность воспроизведения может быть связана и с тем, что ребенок с ЗПР был опрошен по истечении длительного времени со дня события. 

Затруднение запоминания цифровых и словесных рядов приводит к тому, что несовершеннолетние  с ЗПР во время допроса не смогут не только воспроизвести речь участников события, но и вспомнить, когда именно оно произошло, указать его точное время. Следователь только с помощью вспомогательных вопросов может воспроизвести ход и время событий. Например, предложить ребенку вспомнить время суток, когда он наблюдал его, что он перед этим делал. 

Следует также отметить, что серьезные нарушения умственной деятельности приводят и к ослаблению процессов запоминания. Так, такие свидетели, вспоминая какие-то отдельные факты, события, имена и фамилии лиц, участвующих в событии, в целом не в состоянии передать целостный образ происходившего на их глазах преступления, не могут сопоставить и соотнести отдельные факты и сложить их в последовательную цепочку.  

Наличие у несовершеннолетнего свидетеля психических расстройств может также существенно повлиять на процесс запоминания. 

Так, при наличии амнезии  обычно проявляется полное или частичное выпадение воспоминаний о впечатлениях, которые происходили в период помраченного сознания. Такие состояния, как выраженное оглушение, сумеречное помрачение сознания, аментивное состояние, сопровождаются полной амнезией. При других формах помраченного сознания (делирий, онейроид, легкое оглушение) амнезия может быть частичной, парциальной.
Следует отметить, что частичное выпадение воспоминаний, о происходивших на глазах у ребенка событий, может быть вызвано и самими этими событиями, если они носили травматичный характер. 

Так убийство на глазах у малолетнего свидетеля его мамы, привело к вытеснению этого события из сознания. Он не мог воспроизвести это событие, рассказать о нем, не понимал смысл происходящего с ним в данный момент.   
Особую форму амнезии представляют наблюдающиеся при алкоголизации подростков палимпсесты, т. е. выпадение воспоминаний о событиях и поведении в период опьянения. Палимпсесты у подростков, в отличие от взрослых, возможны при первых алкогольных опьянениях. Этому способствуют черепно-мозговые травмы и мозговые инфекции в анамнезе, а также эпилептоидная акцентуация характера
.
Нередко несовершеннолетние, оказавшиеся свидетелям преступления, и находившиеся в стадии алкогольного опьянения не могут вспомнить происходящие рядом с ними события.  
Ретроградная амнезия, т.е. утрата воспоминаний о событиях, предшествовавших психическому заболеванию или помрачению сознания, у детей и подростков, как правило, охватывает короткий отрезок времени и выражена неотчетливо.

В  детском и подростковом возрасте наиболее частым расстройством памяти является дисмнезия, т.е. сочетание ослабления способности запоминания с нарушением сохранения (ретенции) и воспроизведения (репродукции) материала памяти. Нарушения отдельных сторон памяти при этом, в отличие от амнезии не столь глубоки. Как правило, страдает запоминание и особенно воспроизведение недавних событий, а также вновь усвоенных сведений.  
Такие несовершеннолетние свидетели, скорее всего, не смогут вспомнить и описать ситуацию преступного поведения какого-либо лица, вспомнить, кто совершил преступление, описать лиц, принимавших участие в его совершении. 

У детей школьного возраста с психическими расстройствами могут проявляться дисмнестические нарушения.  Признаками дисмнестических расстройств в дошкольном возрасте могут быть затруднения в воспроизведении содержания неоднократно прочитанных ребенку сказок и рассказов, замедленное запоминание стихов и песен, быстрое забывание имен знакомых детей, а также имен персонажей из прочитанных книг.

У детей младшего возраста выявить дисмнестические нарушения труднее ввиду того, что память в этом возрасте в основном образная, а не словесно-логическая. У ребенка младшего возраста о недостаточности мнестических функций можно судить по тому, что он быстро забывает, где висит его полотенце, где шкафчик с одеждой в детском саду, с трудом находит свою игрушку или какую-либо часть одежды среди подобных предметов, принадлежащих другим детям. Расстройства памяти в этом случае проявляются преимущественно в нарушениях функции узнавания, которая у детей более старшего возраста и у взрослых при расстройствах памяти страдает редко.

У детей школьного возраста легкие преходящие дисмнестические расстройства наблюдаются при церебрастенических состояниях разного происхождения.

Дисмнестические нарушения, имеющие более выраженный и стойкий характер, в большинстве случаев являются компонентом в структуре психоорганических синдромов, а также одним из частных проявлений различных состояний интеллектуальной недостаточности, включая как многие формы задержки интеллектуального развития, так и умственную отсталость.

При  состояниях органической деменции разного генеза наблюдаются наиболее выраженные дисмнестические нарушения.
Говоря о привлечении детей с выраженными дисмнестическиим нарушениями к допросу в качестве свидетелей, следует отметить, что в связи с затруднением процесса узнавания, эта группа несовершеннолетних не сможет вспомнить людей, участвующих в преступлении, даже если знаком с ними. Быстрое забывание имен приведет к сложностям процесса вспоминания участников преступных событий. Преобладание в наиболее сложных формах выраженности образной памяти и наличие нарушений памяти словесно-логической, а также мнестических функций приводит к тому, что несовершеннолетние дети на допросе имеют лишь отрывочные сведения о произошедшем событии, и не могут вспомнить сказанное участниками преступления, узнать их по одежде, голосу, поведению. 

Событие, которое запомнил ребенок, он воспроизводит отрывочно или может не воспроизвести со всем. Это, прежде всего, связано с тем, что ребенок, например, с интеллектуальными нарушениями, не может понять смысл событий, свидетелями которых он стал. 

В детском и подростковом возрасте амнестический синдром (корсаковский и корсаковоподобный) изредка (значительно реже, чем у взрослых) может включать псевдореминисценции, т. е. ложные воспоминания со сдвигом во времени действительных событий. Так, ребенок, ставший свидетелем преступления, может сообщить, что перед нападением на потерпевшего, он передал нападавшим какой-то белый сверток, с содержащимся в нем порошком, хотя на самом деле этого свертка могло и не быть, а преступники сами отняли у пострадавшего сумку с вещами
. 
Значительно чаще у детей и младших подростков встречаются конфабуляции, т. е. «воспоминания» о событиях, никогда не происходивших. Конфабуляции, как правило, в связи с интенсивной деятельностью воображения, расцвечены разнообразными красочными фантастическими деталями. Чаще сего конфабуляции наблюдаются в структуре рудиментарных парафренных состояний и патологических фантазий, где они сочетаются с бредом воображения.

Пример подобного рудиментарного парафренно-конфабуляторного состояния (наблюдение В. Н. Мамцевой, 1964), при котором больной 14 лет высказывал фантастические ложные воспоминания о «встречах с марсианами». Подобные конфабуляции описаны в основном при шизофрении.

Как указывалось выше, у детей могут встречаться псевдогаллюцинаторные псевдовоспоминания, обычно также сочетающиеся с патологическими фантазиями и бредом воображения.

Кроме того, в детском возрасте, особенно у детей до 10 лет, относительно часты иллюзии памяти, т.е. ошибки памяти, связанные с отсутствием четкого разграничения правды и вымысла.

В целом проблемы, связанные с отсутствием четкого разграничения правды и вымысла в воспоминаниях у детей, а также наличие ложных воспоминаний о фактах, событиях, действиях, присутствующих во время преступления людей – это не попытка ввести в заблуждение следствия. Следователь должен понимать, что это результат психического расстройство у ребенка и постараться не оказывать на него жесткого давления. 

Показания детей с этой группой нарушения памяти, сложены из правды и вымысла и задача следователя – попробовать отделить одно от другого. 

Рассмотрим еще одну группу расстройств памяти, встречающихся у несовершеннолетних с различными заболеваниями. 

Психопатологически наиболее очерченным, хотя и редко встречающимся в детском возрасте, сочетанием расстройств памяти является амнестический (корсаковский или корсаковоподобный) синдром. Он встречается только у детей старше 9—10 лет и у подростков. Амнестический  синдром у детей выражен расстройствами памяти на текущие события и впечатления, которые связаны с тяжелым нарушением запоминания (фиксационной амнезией) и воспроизведения. Память на прошлые события, которые предшествовали заболеванию, почти не нарушена. Особенно сильно страдает словесная память. Даже при многократном повторении дети не могут уже через 5 мин воспроизвести заданное имя, сказанную фразу, содержание короткого отрывка из книги. При амнестическом синдроме больше страдает не запоминание, а воспроизведение. В более тяжелых случаях больные могут по нескольку раз здороваться с одним и тем же лицом и даже забывать вскоре после еды, ели ли они. Тем не менее, нарушений узнавания не наблюдается
.
Ребенок с амнестическим синдромом имеет амнестическую дезориентировку, выраженную в сложных формах ориентировки во времени (ребенок путает числа, дни недели). Грубой дезориентировки во временах года и времени дня нет. 

У детей и подростков с амнестическим синдромом редко бывают обманы памяти (парамнезии).

Амнестический синдром в детском возрасте сравнительно непродолжителен (от нескольких недель до 2,5 мес, по данным Г. Е. Сухаревой, 1955), расстройства памяти в значительной мере обратимы. Чаще, чем у взрослых, встречается транзиторный амнестический синдром. Он кратковременный (1—3 нед) и заканчивается полным восстановлением мнестических функций.

У детей амнестический синдром описан при тяжелом туберкулезном менингите, в подостром периоде черепно-мозговой травмы. В сочетании с более выраженной ретроградной амнезией и преходящим выпадением ряда приобретенных знаний и навыков, атипичные формы амнестического синдрома наблюдались при последствиях клинической смерти у детей. 

Наличие амнестического синдрома у несовершеннолетнего свидетеля свидетельствует о том, что ребенок при наличии процессов запоминания, не может воспроизвести события. Вспомнить, когда именно происходило событие, и в какое время. В тоже время процесс узнавания у детей не нарушен, у них не бывает обманов памяти, мешающих следователю узнать реальные факты о преступлении.  
Итак, обобщая все выше сказанное, мы можем сделать следующие выводы. 

У детей с нормальным развитием процессы памяти с возрастом развиваются. Так в младшем возрасте у детей наблюдается непроизвольный характер запоминания, связанный с эмоциональным восприятием событий.  Начиная со старшего дошкольного возраста, ребенок может уже достаточно точно воспроизводить высказывания и их эмоциональную окраску. В младшем школьном возрасте наблюдается дословное воспроизведение событий. В подростковом и старше юношеском возрасте запоминание детей приобретает необходимые черты, позволяющие ребенку точно описать событие, понять его с эмоциональной и мотивационной сторон. 

У детей с ЗПР наблюдаются сложности целостного восприятия события. Эти несовершеннолетние не могут запомнить отдельные факты и особенности поведения тех или иных людей, точно воспроизвести речь и ее эмоциональную окраску. Трудности вспоминания обусловлены и невозможностью длительного хранения информации, забывания событий, произошедших достаточно давно.  Также могут наблюдаться сложности запоминания цифр, имен и фамилий, даты и времени и т.д. 

У детей с выраженными психическими расстройствами процессы запоминания имеют отличительные особенности. При различных нарушениях у них могут наблюдаться: выпадения воспоминаний, не возможность вспомнить детали события (разговор, детали одежды, имена и фамилии, дату и время), ложные воспоминания. Запоминание осуществляется без целостного понимания того, что происходит и разбивается на отдельные факты и эпизоды. 

В целом следует отметить, что наличие у детей психических расстройств и нарушений интеллекта, прежде всего, не позволяет несовершеннолетним свидетелям воспроизвести целостный событий, эмоционально окрашенный и мотивационно обусловленный образ совершенного преступления.  

Все эти особенности оказывают непосредственное влияние на процесс воспроизведения несовершеннолетними свидетелями, с разным уровнем развития, тех преступных событий, которые произошли на его глазах, и о которых он слышал. 

Следует отметить, что нарушения интеллектуального развития, а также психические расстройства ограничивают и искажают процесс запоминания. Обычно эти дети во время допроса не могут вспомнить детали происшествия, время, когда оно было совершено, лиц, которые в нем участвовали, в некоторых случаях включают в свой рассказ факты, не имевшие места. Показания таких детей требуют серьезной проверки и не отличаются глубинной понимания их причин и следствий. 

2.3. Возрастные особенности мышления и речи

Рассмотрим особенности развития мышления и речи у несовершеннолетних свидетелей с нормальным развитием, нарушениями интеллекта и психическими расстройствами. 

Возрастные особенности мышления и речи у детей без отклонения в развитии имеет следующие характеристики. 

Так у детей 3-5 лет наблюдается увеличение словарного запаса от 1000 слов до 1500-2000 слов. У младших дошкольников преобладает наличие диалогической речи, ситуативности, частое употребление слов в измененном смысле. Нередко наблюдается отсутствие логической связи между высказываниями, их конкретный, практический характер. Дети в этом возрасте неспособны абстрагироваться от конкретной ситуации, не умеют  устанавливать логические связи, планировать свои действия.

В возрасте 5-7 лет происходит дальнейшее расширение словаря до 2000-3000 слов. В этот период появляются первые элементы монологической речи при сохранении преобладающего значения диалогической. Дети активно осваивают простейшие житейские понятия, у них сохраняется  конкретность мышления. С возрастом происходит развитие способности мыслить о предметах, которые отсутствуют в поле зрения. У дошкольников появляются первые признаки умения логически рассуждать, но при этом наблюдается недостаточная способность к обобщению по существенным признакам.

В возрасте 7 – 11 лет интенсивно развивается монологическая форма  речи. В словарь включаются специальные термины, начинают  формироваться обобщенные научные понятия. В младшем школьном возрасте происходит дальнейшее овладение навыками логического  рассуждения, а способности к обобщению, сравнению, анализу, синтезу интенсивно развиваются. Происходит и развитие способности к выделению в предметах главных признаков. 

Существенные сдвиги происходят в интел​лектуальной деятельности подростков и юношей. В 11—15 лет основной особен​ностью ее является нарастающая с каждым го​дом способность к абстрактному мышлению, изменение соотношения между абстрактным и конкретно-образным мышлением в пользу первого. Формирование активного, самостоятель​ного мышления важная особенность этого возраста.
В подростковом возрасте мышление характеризуется завершением развития. У ребенка проявляется способ​ность мыслить теоретически, дедуктивно, формируется система логических высказываний. Подросток приобретает умение оперировать не только с объектами, но и с высказывания​ми. Мышление подростка отличается и появлением умения совершать лю​бого рода комбинаторные операции, широко варьи​ровать  пропорции, что показывает сформированность логического мышления.
Для практики допроса особую важность имеет умение ребенка последовательно, логически выдержанно излагать свои мысли, а также развитие навыков монологической речи, которые позволяют ребенку тщательно внутренне планировать ответы на вопросы. Чем богаче речь ребенка, тем его свидетельские показания носят более конкретный и точный характер. Развитие мышления и речи позволяет старшим детям рассказать не только о самом событии, но и определить его значимость для участников, отобразить их эмоциональное состояние, выразить свое отношение к произошедшему. 

Так, например, подросток, став свидетелем нападения с целью грабежа на девушку, не просто описал происходящее событие, но и смог рассказать о чувствах пострадавшей, ее испуге, состоянии ступора, которое позволило преступникам легко и без сопротивления отнять сумку.  

Младшие дети не могут в точности описать событие, их словарный запас оказывается не достаточным, поэтому следователь во время допроса малолетних свидетелей в возрасте 3-7 лет чаще может задать вопросы, помогающие ребенку на доступном для него языке описать события.  

Опишем теперь особенности мышления и речи детей с отклонениями в развитии.  

У большинства детей дошкольного и школьного возраста с ЗПР, прежде всего, отсутствует готовность к интеллектуальному усилию, которое необходимо для успешного решения поставленной перед ними интеллектуальной задачи
. 

Аналогичная картина обнаруживается при изучении процесса обобщения. Недостаточный уровень сформированности операции обобщения у детей с ЗПР отчетливо проявляется при выполнении заданий на группировку предметов по родовой принадлежности, на использование в речи специальных терминов и видовых понятий.  Здесь проявляется трудность усвоения ими специальных терминов. Это относится и к видовым понятиям. В некоторых случаях дети с ЗПР хорошо знают объект, но не могут вспомнить его название.
Так во время допроса они могут визуально описать объект, но не вспомнить его название: «Он взял острый предмет, не нож…а длинный такой (после подсказки следователя). Да кинжал, на стенке висел».  
В общем виде можно сказать, что родовые понятия у детей с ЗПР носят диффузный, плохо дифференцированный характер.

Большинство детей хорошо владеют элементарными формами классификации. Распределение по группам простых геометрических фигур на основе выделения одного из признаков (цвета или формы) не представляет для них особых трудностей, они справляются с этим заданием почти так же успешно, как и нормально развивающиеся дети. Незначительное число допускаемых ими ошибок объясняется недостаточным вниманием и недостаточной организованностью в процессе работы. При классификации сложного геометрического материала продуктивность выполнения работы несколько снижается. Лишь немногие выполняют такое задание безошибочно. Одна из распространенных ошибок — подмена задачи более простой.

Уровень развития наглядно-действенного мышления у этих детей с ЗПР чаще всего находится в норма. 
Словесно-логическое мышление — наивысший уровень мыслительного процесса, и здесь показатели успешности детей с ЗПР резко падают. В большинстве случаев у детей выражена бедность понятийного словаря,  неумение устанавливать логическую связь, понять специфику взаимоотношения предметов и явлений
. 
Долгое время детям с ЗПР даже в школьном возрасте оказываются не доступным совершение операций анализ, синтеза, сравнения, обобщения и абстрагирования (отвлечения). 

Одна из психологических особенностей детей с ЗПР состоит в том, что у них наблюдается отставание в развитии всех форм мышления. Это отставание обнаруживается в наибольшей степени во время решения задач, предполагающих использование словесно-логического мышления. Менее всего у них отстает в развитии наглядно-действенное мышление. 
Дети с ЗПР отличаются своеобразием речевого развития. У них  проявляется задержка темпа развития отдельных сторон речи, различные недостатки речевого развития.

Недостаточной дифференцированностью восприятия речевых звуков, оттенков речи характеризуется импрессивная сторона речи.

Для экспрессивной стороны речи характерны бедный словарный запас, нарушенное звукопроизношение, недостаточная сформированность лексико-грамматического строя речи, наличие аграмматизмов, дефекты артикуляторного аппарата. У таких детей отмечается недостаточность речевой моторики: дети с трудом удерживают артикуляционную позу, мышцы языка напряжены, с трудом происходит переключение с одной позы на другую, у некоторой части школьников присутствуют дефекты строения зубного ряда.
Лексическая сторона речи находится в тесной зависимости от общего уровня познавательного развития ребенка. В связи со сниженной познавательной активностью у детей с ЗПР отмечается бедный словарный запас, отражающий неточные представления об окружающем мире. Речь состоит в основном из существительных и глаголов, прилагательные используются только для обозначения видимых свойств предметов. Связь слова и обозначаемого им предмета нестойкая. Дети затрудняются в использовании антонимических и синонимических средств языка, при этом большие трудности вызывает подбор синонимов
.

Тяжесть речевого недоразвития во многом зависит от характера основного нарушения. Так, при неосложненном инфантилизме уровень речевого развития имеет характер некоторой задержки или соответствует уровню развития при нормальном развитии.

При ЗПР церебрально-органического генеза наблюдается нарушение речевой деятельности как системы.

Обобщая все вше сказанное, мы можем отметить, что сложность допроса детей с ЗПР может быть вызвана основными особенностями развития мышления и речи. Низкой формой выраженности словесно-логического мышления, нарушениями артикуляционного развития речи, бедностью словарного запаса, не возможностью понять и связно описать произошедшее событие. Невозможность воспринять речевые звуки и  оттенки речи.   

В сознании ребенка с ЗПР образ преступного события находится в общем виде, ребенок не может описать мотивационную и эмоциональную сторону события. Проблемы развития речи затрудняют процесс понимания его следователем. А постоянная просьба повторить сказанное, может вызвать у ребенка замкнутость, стеснение своего дефекта, не желание продолжать допрос. В этом случае помощь психолога и педагога при проведении допроса оказывается полезной и эффективной. 

Среди различных расстройств мышления при психических заболеваниях в детском возрасте нарушения его темпа и логического строя  встречается значительно чаще, чем болезненные идеи.

Нарушения темпа мышления у детей и подростков, как и у взрослых, проявляются в виде замедления мыслительных процессов (брадифрения) и ускорения течения мыслей. Последнее наблюдается в основном у подростков при маниакальных или гипоманиакальных состояниях. Как правило, такое ускорение умеренное, оно никогда не достигает «скачки идей», описываемой при маниакальных состояниях у взрослых. Обычно у подростков в этих случаях отмечается лишь определенное оживление идеаторных процессов, склонность к более легкому возникновению различных ассоциаций, нередко весьма отдаленных, ускоренный переход от одной мысли к другой с некоторой непоследовательностью мышления.
Показания таких детей отличаются отрывочностью, быстрым переходом от одних фактор к другим, потерей смысла и структуры рассказа. 
Гораздо большее клиническое значение имеет замедление мыслительных процессов (брадифрения) с замедленным осмыслением, относительной бедностью ассоциаций, медленной и немногословной, нередко обедненной речью. Брадифрения может быть одним из компонентов психоорганических синдромов при текущих органических заболеваниях или последствиях органических поражений головного мозга разного происхождения. Она, как правило, сочетается с проявлениями церебрастении, а нередко также с адинамией, снижением уровня побуждений, вялостью.

Выраженная брадифрения, сочетающаяся с патологической обстоятельностью мышления, наблюдается при неблагоприятно текущей эпилепсии. В этом случае особенно выражены замедление и обеднение речи (олигофазия)
.
У детей с брадифренией сохранность абстрактно-логических операций даже при небольшом запасе знаний.

Допрос несовершеннолетних с таким видом нарушения мышления предполагает наличие терпения следователя при постепенном узнавании от ребенка доступной ему информации, которую он воспроизводит достаточно медленно, что связано с одной стороны, наличием самого дефекта, а с другой – бедностью словарного запаса. 

Основными формами нарушений логического строя мышления у детей и подростков являются патологическая обстоятельность, нецеленаправленность, непоследовательность, разорванность мышления,  также паралогическое мышление и резонерство.

Патологическая обстоятельность выявляется преимущественно у детей школьного возраста и выражается в виде чрезмерной детализации, «застревания» на мелких, нередко второстепенных и ненужных деталях при сообщении  свидетелем, о происшествии. В основе патологической обстоятельности лежат, с одной стороны, инертность, сниженная переключаемость психических процессов, а с другой — затрудненная дифференцировка существенных и несущественных признаков предметов и явлений. Патологическая обстоятельность мышления наиболее свойственна детям и подросткам, больным эпилепсией, в стадии выраженных проявлений заболевания. Она наблюдается и при психоорганических синдромах, особенно сопровождающихся интеллектуальной недостаточностью.
Частым видом расстройства логического строя мышления является нарушение целенаправленности мыслительных процессов, которое можно выявить уже в преддошкольном (3—4 года) и дошкольном возрасте. У детей младшего возраста нарушение целенаправленности мышления выражается главным образом в хаотичной деятельности, частой диссоциации высказываний о предстоящих, намечаемых действиях и самих действий/  так ребенок во время допроса может рассказывать о действиях, которых на самом деле не было. (Девочка в возрасте 8 лет  рассказывает о нападении на девушку: «Он ударил ее по лицу и убежал», на самом деле удара не было, а только толчок пострадавшей на землю). Одним из проявлений нецеленаправленности мышления могут быть «бездумные», внешне нелепые ответы на вопросы, которые мешают понять следователю суть произошедшего события. 
Все это свидетельствует о том, что при данном виде нарушения мышления страдает, «направляющая сила ума», т. е. функция мышления, которая регулирует и делает целенаправленными как внешние действия, так и психические процессы. Частым следствием этого становится ослабление или утрата связи между речью и произвольной деятельностью. Правильная словесная формулировка того или иного действия, не помогает адекватному выполнению самого действия
.  

В школьном возрасте нарушение целенаправленности мышления проявляется главным образом в снижении продуктивности интеллектуальной деятельности, в потере ребенком конечной цели задания. Так ребенок может начать давать показания, рассказывать о событии, а затем «потерять» свою мысль, отвлечься и не закончить рассказ.  
Нарушение целенаправленности мышления характерно для психоорганических синдромов при последствиях мозговых инфекций и травм, а также при текущих органических заболеваниях головного мозга. Особенно отчетливо оно выражено в случае так называемого лобного варианта психоорганического синдрома, при котором преимущественно страдают функции лобных долей полушарий большого мозга. Нарушение целенаправленности мышления при этом сочетается со снижением уровня побуждений, недостаточностью критики и преобладанием эйфорического фона настроения.

Непоследовательность мышления может рассматриваться как патологическое явление лишь начиная с 10—11-летнего возраста. Детям более младшего возраста из-за синкретизма мышления, т. е. мышления слитными, нерасчлененными ситуациями и образами, та или иная непоследовательность суждений свойственна в норме.

В препубертатном и пубертатном возрасте непоследовательность мышления может проявляться в возникновении случайных ассоциаций во время допроса, в «уходе в сторону» от основной темы разговора, в нарушении последовательности рассказа. 
Непоследовательность мышления характерна для психоорганических синдромов и церебрастенических состояний разного происхождения. Она усиливается по мере нарастания утомления. Поэтому допрос с ребенком не может вестись длительное время. 

Наиболее выраженная непоследовательность мышления свойственна состояниям помраченного сознания. В частности, она всегда наблюдается даже при легком оглушении. Особенно грубые непоследовательность и хаотичность мышления отмечаются при спутанности сознания (аментивное состояние), когда мышление становится бессвязным. Последовательность мышления нарушается меньше при так называемой астенической спутанности, нередко возникающей при общих и мозговых инфекциях у детей и подростков.

Разорванность мышления похожа на его непоследовательность, но отличается отсутствием содержательной стороны высказываний, их выхолощенностью, непонятностью, неожиданностью. Этот вид нарушения логического строя мышления может встречаться уже у детей дошкольного возраста.

Та во время дачи показаний ребенок с таким нарушением, может неожиданно, без всякой на логической связи включить в свое повествование фразу: «Спасибо, голубчик, что я — не Катя. Тетеньки, дяденьки, будьте любезны, посмотрите на мой любезный пальчик» и т. п.
Разорванность мышления приводит к затруднению дачи показаний, ребенок может перескакивать с одного на другое, теряя связь с основными фактами и событиями рассказа. 
Некоторое сходство с разорванностью мышления может иногда иметь непоследовательность мышления при психоорганических синдромах с интеллектуальной недостаточностью. Однако в таких случаях, несмотря на отсутствие логических соотношений между отдельными высказываниями, как правило, имеется их связь с ситуацией, а также не утрачивается личностное отношение к ним, та или иная заинтересованность в их содержании. Кроме того, отсутствуют непонятность, неожиданность.

При паралогическом мышлении образуемые больными суждения отличаются неожиданностью, отсутствием логической связи с предшествующими мыслями и представлениями, оторванностью от ситуации.

К паралогическому мышлению относятся также описываемые в патопсихологии явления «соскальзывания», т. е. внезапного перехода на неадекватные, случайные ассоциации, с абстракций на конкретные понятия, а также «разноплановость» мышления, т. е. переплетение в расскахе свидетеля адекватных обобщений со случайными ассоциациями, не относящимися к основной тематике мыслительного процесса. 
Разновидностью паралогического мышления является вычурное мышление, в основе которого лежит подмена конкретных понятий, названий и адекватных реальной ситуации суждений выхолощенными, витиеватыми, псевдоабстрактными обозначениями и фразами.

Так подросток 14 лет при допросе часто употреблял по отношению к своему рассказу слово «летопись»: «Итак, продолжу свою летопись». 
Сюда можно отнести и формирование неожиданных обобщений по малозначимым, случайным признакам.

Так, подросток 14 лет с последствиями раннего органического поражения головного мозга в задании на классификацию при патопсихологическом обследовании объединяет метлу и телегу, так как «они являются устарелыми предметами».

Паралогическое мышление чаще встречается у детей и подростков, больных шизофренией, но возможно и у детей с психоорганическим синдромом. В последнем случае оно сочетается с конкретностью и ситуативностью мышления.
Нередкой формой нарушения мышления у детей школьного возраста и подростков является резонерство, т.е. своеобразное пустое, бессодержательное и не ведущее к конкретным выводам рассуждательство. Особенно выхолощенное, бессодержательное резонерство бывает при шизофрении.

Например, мальчик 8 лет, страдающий вялотекущей шизофренией, временами во время допроса издавал своеобразное мычание при разговоре, объясняя это таким образом: «Я мычу, чтобы не пищать, а не пищу, чтобы две мыши не сошлись в одну».

Наряду с резонерством эта бессмысленная фраза отчетливо иллюстрирует вычурность и паралогичность мышления ребенка. Резонерское мышление наблюдается не только при шизофрении, но и у детей, больных эпилепсией с интеллектуальным снижением, а, кроме того, при психоорганических синдромах у детей с гидроцефалией. Резонерство у больных эпилепсией является не столько пустым, бессодержательным рассуждательством, сколько нанизыванием деталей описываемых объектов или ситуаций в связи с патологической обстоятельностью мышления. Резонерство при гидроцефалии обычно лишено вычурности и парадоксальности, свойственных резонерству больных шизофренией.
Вывод. 

Итак, характеризуя общее развитие восприятия, запоминания, мышления и речи в разных возрастных группах детей с нарушениями психического развития и без него, мы можем выделить следующие особенности. 

Восприятие ребенком с нормальным развитием с возрастом сложность и качество воспринимаемых объектов увеличивается. Если дошкольники  воспринимают только самые общие детали события, то школьники улавливают более сложные детали, их восприятие позволяет уловить интонации разговора, особенности внешности преступника, положение участников события в пространстве, определить время совершения преступления и т.д. 

Дети с ЗПР, а также с психическими расстройствами имеют проблем с целостным восприятием события, не могут выделить детали, воспринимают только яркие для них, эмоционально значимые события. У них часто встречаются проблемы с ограничением объема и дифференцированности восприятия. Дети с психическими нарушениями могут воспринимать объекты, имея иллюзорное восприятие или галлюцинации.

Процесс развития запоминания также имеет свои особенности. У детей с нормальным развитием в младшем возрасте преобладает непроизвольность процессов запоминания, обычно запоминаются самые яркие события, с возрастом. С возрастом процессы запоминания приобретают более сложный характер. Подростки и юноши могут не только воспроизвести общие факты, но и отразить в своих рассказах какие-то детали, вспомнить речь участников происшествия и ее эмоциональный окрас. 

У детей с нарушениями развития наблюдаются низкий уровень объема запоминания, низкий уровень продуктивности памяти, снижение помехоустойчивости, дети могут с трудом запоминать цифры, слова, последовательность событий, быстро забывают происходящее и т.д. 

Развитие мышления и речи детей с нормальным развитием показывает, что, если в  дошкольный и младший школьный период у детей преобладает наглядное мышление, имеется не высокий запас слов, не умеет последовательно и слаженно излагать свои мысли, то с возрастом мышление становится словесно-логическим, словарный запас увеличивается, дети могут не просто рассказать о факте происшествия, но и описать его детали, охарактеризовать поведение каждого участника, отразить их эмоциональные переживания и мотивы поведения. 

У детей с нарушениями интеллекта и психическими расстройствами чаще всего преобладает наглядно-образное мышление, запас слов ограничен, а частые проблемы с развитием речи  не позволяют таким детям последовательно и логично рассказать о событии. Психические расстройства в детском возрасте также могут сопровождаться брадифренией (скачки мыслей), непоследовательность, разорванность, непоследовательность  мышления, паралогическое мышление (вычурность, рассуждательство, резонерство). 

Все эти особенности оказывают непосредственное влияние на процесс допроса несовершеннолетних свидетелей. Дети, в зависимости от того или иного вида нарушения, по-разному воспринимают, запоминают и воспроизводят увиденное во время допроса. Эти особенности в общих чертах должны быть известны следователю, что помогает ему верно оценить ситуацию беседы с ребенком и предоставляемые им данные. В то же время описанные сложные явления психической жизни детей и подростков, влияющие на процесс формирования и дачи показаний, еще раз подтверждают вывод о том, что качественное производство допроса требует привлечения к специалистов-психологов.

ГЛАВА 3. ПСИХОЛОГИЧЕСКИЕ ОСОБЕННОСТИ ТАКТИКИ ДОПРОСА НЕСОВЕРШЕННОЛЕТНИХ СВИДЕТЕЛЕЙ, СТРАДАЮЩИХ ПСИХИЧЕСКИМИ РАССТРОЙСТВАМИ

3.1. Основы организации и тактики допроса несовершеннолетних свидетелей
На основе исследований разных авторов
, мы можем выделить следующую общую схему допроса несовершеннолетнего свидетеля. 

1. Первый этап включает в себя следующие действия: 

- представление следователя, объяснение  цели вызова на допрос; 

-  удостоверение в личности допрашиваемого ребенка;  

- разъяснение свидетелю его процессуальных обязанностей и  прав;  

- выяснение всех необходимых сведений о личности допрашиваемого и о его взаимоотношениях с другими лицами, проходящими по делу; 

- использование полученных сведений для изучения свойств личности несовершеннолетнего свидетеля и выяснения его настроения и намерений;

- прогнозирование ситуации, которая может сложится при продолжении допроса (например, в состоянии ли ребенок отвечать на вопросы, адекватность его поведения и т.д.). Если ничто не может препятствовать продолжению допроса идет переход ко второму этапу.  

Второй этап предполагает следующие действия, направленные на стимулирование свидетеля рассказать о произошедших событиях в форме свободного рассказа: 

 - свидетелю задается общий вопрос, который предполагает рассказать несовершеннолетнего обо всех событиях и действиях в свободной форме, в режиме «все что помню»; 

 - рассказа свидетеля фиксируется в протоколе и может быть записан на фонограмму, при согласии всех участвующих в допросе лиц.  

Второй этап заканчивается прослушиванием и фиксацией в протоколе свободного рассказа свидетеля, после чего допрос переходит на третью стадию.  

Третья стадия допроса направлена на решение определенных задач: 

1. Восполнение пробелов информации в рассказе свидетеля: свидетелю задаются дополнительные вопросы, применяются приемы, чтобы воскресить в памяти несовершеннолетнего ход событий или текст высказываний, которыми он стал свидетелем. 

2. Уточнение неточных высказываний допрашиваемого, неопределенных, непонятных слов. Если ребенок употребляет в своей речи непонятные для следователя выражения, жаргонизмы, он должен задать специальные уточняющее значение того или иного слова, вопросы. 

3. Получение для оценки и проверки показаний свидетеля контрольных данных: использовать детализацию полученных сведений; оценить полученные результаты и выявить возможные противоречия. Если противоречия были выявлены, необходимо, без нарушения психологического  контакта со свидетелем прояснить их суть и возможную причину предоставления неверных данных.   

На четвертом этапе допроса подводится итог работы со свидетелем. Ознакомить подростка с текстом протокола допроса и при необходимости сделать необходимые поправки.  

Говоря о тактике допроса несовершеннолетнего свидетеля, ниже уделим большее внимание определенным особенностям его проведения. 

Следователь должен хорошо подготовиться к самой процедуре данного следственного действия и пригласить несовершеннолетнего свидетеля на допрос через законных представителей. В случаях, когда свидетель вызывается повесткой, то она высылается на имя законного представителя ребенка, с указанием о необходимости прибытия на допрос несовершеннолетнего и его представителя.  

Следователь начинает допрос с выяснения у законного представителя определенных сведений о ребенке: его возраст, место проживания и с кем проживает ребенок, сведения о его родителях, опекунах и других лиц, место учебы, психическое и физическое состояние и т.д.   

Следует при этом отметить, что сама по себе информация о возможной не способности ребенка предоставить достоверную информацию по сути дела, не означает, что допрос несовершеннолетнего отменяется. Такое решение может быть принято только по данным соответствующей экспертизы. 

Также важно, по мнению С.П. Щербы и О.А. Зайцева, учитывать следующий факт. Если несовершеннолетний свидетель в силу своего возраста или психического состояния не в состоянии оценить родственные отношения, которые могут его связывать с обвиняемым и значение его показаний для обвиняемого, то такого несовершеннолетнего следует отстранить от свидетельствования. Авторы пишут, что «постановка вопроса о том, желает ли данный участник процесса отказаться от дачи свидетельских показаний, было бы пустой формальностью в силу непонимания им всей важности вопроса. Задавать подобный вопрос законному представителю несовершеннолетнего также недопустимо, так как это ставит отказ или согласие взрослого в зависимость от его собственной совести»
.

Следователь, перед началом допроса,  разъясняет всем его участникам их права и обязанности.

После разъяснения прав законного представителя, педагога (психолога), другого представителя (если таковой имеется), следователь объясняет несовершеннолетнему свидетелю его обязанности и права, как лица - соответствующего участника процесса. Также ребенку могут быть разъяснены положения ст. 51 Конституции РФ, и если несовершеннолетний свидетель согласился дать показания, то ему также в соответствии с положениями ч. 2 ст. 191 УПК разъясняется необходимость правдиво рассказать все известное ему по делу.

Следует отметить, что все эти процедуры могут быть проведены следователем только с учетом возраста свидетеля. Если для подростков данная процедура может включать  в себя полный перечень разъяснений, описанных выше, то для детей дошкольного возраста она может быть сокращена  до отдельных фраз - просьб правдиво рассказать всю информацию, которую может вспомнить ребенок о том или ином событии.  

В данном случае на первое место выходит умение следователя устанавливать психологический контакт с ребенком, уметь говорить с ним на понятном для него языке. Важно, чтобы следователь подготовился к допросу таким образом, чтобы создать для ребенка спокойную обстановку, позволяющую ему  рассказать обо всех событиях так, как он сам видел, воспринял и запомнил. Любая неправильно составленная фраза может  запутать ребенка, привести к искажению у несовершеннолетнего,  имеющейся информации, поставить его в состояние сомнения. 
Если несовершеннолетний свидетель уклоняется от дачи показаний или дает заведомо ложные показания, следователю важно выяснить причины такого поведения: невозможность из-за своего психофизиологического состояния вспомнить и достоверно передать информацию или наличие чувства товарищества, страха, стыда, угрозы со стороны соучастников и т.п. В последнем случае  следователь может прибегнуть к использованию определенных тактических приемов, направленных на изучение позиции ребенка. Применяемые тактические приемы должны быть при этом основаны только на методах убеждения.

Например, убеждая ребенка дать показания, следователь может делать опору на наличие у ребенка положительных качеств (ответственности, честности, решительности, смелости и т.д.), а также важности его показаний в расследуемом деле. 

 Если следователь в жесткой форме укоряет, обвиняет в нечестности ребенка - свидетеля, это может вызвать у него негативную реакцию, он может замкнуться и вообще отказаться от дачи показаний.  

На наш взгляд важно, чтобы во время допроса несовершеннолетнего свидетеля была использована звуко- или видеозаписывающая аппаратура (если, конечно, получено согласие участников следствия на ее использование).   

По нашему мнению, во-первых, использование криминалистической техники может тактически мобилизовать несовершеннолетнего. Во-вторых,  запись можно использовать впоследствии в судебном заседании, если ребенок  не сможет явиться в суд, при производстве экспертиз и т.д. 
Однако необходимо при использовании специальной аппаратуры учитывает возраст, психологическое и физическое состояние ребенка. Так, например, у детей с проблемами развития речи, логопедическими ошибками, использование камеры, может стеснить ребенка, тревожащегося из-за своего дефекта. Такие дети могут замкнуться в себе и отказаться от дачи показаний.  

Во время допроса несовершеннолетний свидетель сначала делает свободный рассказ без каких-либо уточнений, вопросов и т.д. Следователь может вмешать в речь свидетеля, если почувствует, что его рассказ отклонился от предмета допроса.  

После окончания рассказа, следователь, педагог и другие  присутствующие могут задавать вопросы ребенку. Важно при этом учитывать, что постановка вопроса несовершеннолетнему, должна быть зафиксирована в протоколе в той интерпретации, в которой он был задан.  Это делается для того, чтобы  можно было определить впоследствии его значение и характер. Содержание показаний и ответы на вопросы, должны быть записаны в протокол  максимально приближенным к свидетелю языком.  

По окончании допроса необходимо участникам дать возможность ознакомиться с протоколом, о чем все должны сделать соответствующую запись.

При этом необходимо учитывать, как отмечают Н.И. Гуковская, А.И. Долгова и Г.М. Миньковский, что специфика опроса детей в возрасте до 6 лет имеет заключается в том, что к ним не может быть применена процедура ведения протокола допроса
.  Показания детей этой возрастной группы следует оформлять справкой, а не протоколом, т.к. в этом возрасте ребенок не в состоянии осознанно подписать протокол, записываемый от первого лица.  Справка же составляется от имени следователя и в соответствии со ст. 84 УПК РФ является доказательством по делу. 
Итак, несовершеннолетний свидетель - это юридически незаинтересованное в исходе дела лицо, не достигшее 18 лет, вызываемое в правоохранительные органы или суд, для сообщения сведений о непосредственно им воспринятых или сообщенных ему фактах, имеющих значение для уголовного дела.

3.2. Предварительное изучение личности несовершеннолетнего свидетеля

Более эффективному допросу несовершеннолетнего свидетеля с психическими расстройствами может способствовать предварительный допрос его родителей или лиц, их заменяющих, а также педагогов. Это позволяет следователю получить необходимую полезную информацию о личности допрашиваемого несовершеннолетнего, о специфике его заболевания, об условиях его жизни и воспитания, что помогает в последующем установить с ним коммуникативный и психологический  контакт и оценить достоверность его показаний. 
Знание  психологических особенностей несовершеннолетнего с психическими расстройствами, способствует правильному решению задач допроса свидетеля. Используя эти знания, работники правоохранительных органов обес​печивают правильную диагностику личности несовершеннолетнего, выбор и применение наиболее соответ​ствующих ситуации тактических приемов, ин​дивидуальный подход к нему и т. д.

Особенности допроса несовершеннолетнего свидетеля, страдающего психическими расстройствами, заключаются в следующем
: 

- показания такого свидетеля должны особенно тщательно проверяться, ввиду их возможной неполноты, неточности и изменчивости; 

- получение показаний требует специальных знаний в области психологии и психиатрии, а также большого такта и терпения. 
Перед началом проведения следственного действия с участием малолетнего, страдающего психическими расстройствами, его законный представитель должен быть допрошен о его состоянии, особенностях поведения, характера. Уточняется информация о том, что ребенок рассказывал о произошедшем событии, изменилось ли его поведение после случившегося, если да, то в чем это выразилось. Выясняется как себя чувствует ребенок и согласны ли законные представители на участие малолетнего в следственном действии. 
При получении данных о личности несовершеннолетнего  (даже если на этом этапе нет оснований предполагать психическую неполноценность допрашиваемого) должны быть зафиксированы следующие факты: 
1) анкетные данные: фамилия, имя, отчество; дата рождения, место рождения, место жительства и (или) регистрации, гражданство, образование, семейное положение, состав семьи, место работы или учебы, наличие судимости. Предлагается не задавать вопросы и фиксировать данные в том порядке, в котором они предусмотрены в протоколе допроса, рассматривать информацию по блокам - семья, учеба, свободное время и т.п., а затем зафиксировать все это в анкетную часть протокола допроса; 
2) учеба: где ребенок учится, как давно, менял ли школы, если учится в техникуме, ПТУ, то каким образом был осуществлен выбор, его отношение к учебе в целом и к отдельным учебным дисциплинам в частности, его объяснение причин неудач в учебе, отношение с учителями и одноклассниками, поведение (дисциплина) в школе, участие в жизни школы, планы на будущее (продолжение учебы), имеется ли возможность для полноценных занятий дома, пропуски уроков, их причины. Если на данном этапе прозвучит вариант относительно болезни как причины пропусков, целесообразно перейти к здоровью, а затем при необходимости можно вновь вернуться к расспросу об учебе; 
3) здоровье: как часто ребенок болеет, какими заболеваниями, как долго, как он относится к наличию у него таких заболеваний, болел ли в детстве, какие серьезные заболевания перенес, не получал ли травм жизненно важных органов (в том числе головы), состоит ли на учете у какого-либо врача (невропатолога, эндокринолога, психиатра), пьет ли регулярно какие-либо лекарства, занимается ли спортом, употребляет ли алкоголь, наркотики, курит; 
4)  семейные отношения: состав семьи, наиболее близкий член семьи, кто занимается с ребенком, осуществляет его воспитание, занимается ли он сам с младшими членами семьи, помогает ли старшим, общее отношение к семье, по возможности характеристика отдельных членов семьи, в особенности родителей, наличие (отсутствие) потребности в ней, наличие конфликтов в семье с участием или без участия ребенка (между родителями, родителями и пожилыми членами семьи и т.п.), отношение к этим конфликтам; 
5) ближайшее окружение, занятия в свободное время: наличие близкого друга или группы приятелей, отношение к нему окружающих в целом и постоянных приятелей, причина предпочтения одних приятелей другим, наличие увлечений, причина выбора увлечений, успехи ребенка. 

Изучение личности несовершеннолетнего свидетеля на предварительном следствии, как правило, проводится по схеме:

- наследственно-биологические факторы: предрасположение к нерв​ным или психическим заболеваниям одного из родителей, патологичес​кая беременность, ненормальные роды, отрицательное влияние алкого​лизма, употребления наркотиков и др.; 

- ближайшее социальное окружение подростка: семья, социально-эко​номический статус родителей, отношения в семье, ценностные ориента​ции родителей, братьев, сестер, особенности воспитания подростков, школа, отношение к учебе, отношения с учителями, положение под​ростка в классе, ценностные ориентации одноклассников, друзья, их социальное положение, статус подростка в группе друзей; 

- личностные характеристики подростка: особенности характера и темперамента, ценностно-мотивационный блок, ценностные ориента​ции подростка, уровень притязаний, самооценка и возможные кон​фликты в области самооценки, отношение к профессии: сознательность выбора, место профессии в системе ценностей подростка, планы на будущее; 

- правосознание несовершеннолетнего. Степень осознания им важности дачи свидетельских показаний
.  

При опросе детей с выраженными психическими расстройствами и нарушениями следователь при опросе законных представителей, педагогов, психологов и врачей-психиатров должен выяснить несколько групп сведений: 

- в каких условиях ребенок живет и воспитывается: состав семьи, его взаимоотношения с родителями, отношение родителей к ребенку, какие формы поощрения и наказания применяют к ребенку, какова реакция ребенка  на них, бывают ли в доме, где проживает ребенок, гости, как он относится к их присутствую, как он относится к присутствию рядом с ним посторонних людей, как ребенок проводит свободное время и холит ли в специальные детские учреждения; 

- уровень интеллектуального и речевого развития ребенка: степень овладения речью, наличие речевых, артикуляционных  нарушений, умение ребенка рассказывать о том, что он видел и слышал, общается ли ребенок со сверстниками и взрослыми, владеет ли несовершеннолетний навыками совершать мыслительные операции (синтез, анализ и др.), владеет ли ребенок счетом, навыками запоминания стихов, сказок; проводятся ли с детьми  специальные развивающие занятия в учреждениях, или дома; 

  - уровень развития наблюдательности ребенка, его сообразительности, точности в  воспроизведении событий; насколько ребенок любит прибегать к вымыслу, придумывать что-то свое; какие игры предпочитает, как усваивает материал и какие трудности испытывает в учении и в быту; может ли ребенок читать, склонен ли к ручному труду, творчеству, техническим занятиям;

-   уровень информированности ребенка о различных сторонах жизни (в зависимости от целей допроса и сложности расследуемого дела); 

- основные черты характера ребенка: общительность – замкнутость, застенчивость – раскованность и легкость вступления в контакт с другим человеком; смелость  - пугливость, находчивость – склонность теряться в незнакомой ситуации, активность – пассивность, уравновешенность – возбудимость, упрямость – уступчивость, агрессивность – доброжелательность. Следователю важно узнать, насколько раним и самовлюблен ребенок, плаксив ли он, скромен или предпочитает быть в центре внимания.  Выясняется способность ребенка контролировать свое поведение, частота его ссор с окружающими и их причины. Может ли ребенок находится в детском коллективе, как к нему там относятся сверстники. Имеет ли ребенок вредные привычки, дурные склонности;  

 - подробно узнаются те дефекты, которые имеет ребенок и их причины: психическое и физическое развитие, какие заболевания перенес, какие у него имеются хронические заболевания, имеются ли дефекты речи, слуха, зрения. Эти сведения обычно следователь может получить из медицинских и индивидуальных карт детей по месту их учебы от работников специальных заведений, врачей; 

 - для следователя важно узнать, какие дефекты речи сопутствуют заболеванию ребенка: заикание, плохая артикуляция, нарушения восприятия речи на слух, плохое произношение и т.д. следователю важно понять какие физические и психические недостатки, имеющиеся у ребенка, он пытается скрыть, каких тем не надо затрагивать во время допроса, для того, чтобы не взволновать его, не потерять с ним психологический контакт; 

- эмоциональное состояние ребенка в момент восприятия события, интересующего правоохранительные органы: был ли ребенок взволнован, напуган, повлияло ли событие на процесс восприятия и запоминания ребенком, понял ли со слов педагога, законного представителя несовершеннолетний то, что он увидел. Следователь узнает чем был занят ребенок в момент совершения преступления, только наблюдал за происходящим или принимал участие (например, побежал помогать потерпевшему отбиться от грабителя), затронуло ли его событие эмоционально, было ли оно в центре его внимания;  

- важно выяснить как проводил время, чем занимался несовершеннолетний в период между воспринимавшимся событием и допросом. Это особенно важно в случаях отслеживания факта наслоения впечатлений на память ребенка, способность его в точности вспомнить событие; 

- узнается информация о том, рассказывал ли ребенок о свершившемся событии родителям, сверстникам, другим людям, если рассказывал, то что именно; 

- выясняется и вопрос о том, обсуждалось ли в присутствие ребенка событие взрослыми и как он на это реагировал.  

В целом, обобщая все выше сказанное, следует отметить, что в предварительной беседе главная задача следователя выявить, способен ли ребенок, страдающий психическими расстройствами адекватно воспроизвести доступную ему информацию и какими особенностями обладает несовершеннолетний свидетель, которые нужно учитывать во время допроса. Насколько он адаптирован в социуме, может ли общаться с незнакомыми для него людьми, в какой обстановке ему легче и комфортнее
. 

Следует помнить, что при этом важна психологическая экспертиза по делам несовершен​нолетних, когда у следователя возникает сомнение в умственном раз​витии несовершеннолетнего, в степени развития его интеллекта, его психическом здоровье и т. п. Психолог при анализе причин общественной ориентации личности ребенка исследует особенности формирования его правосознания, реальных жизненных ценностей, нравственно-нормативных установок и соотносит их с выделенными индивидуально-типологическими и ха​рактерологическими особенностями. Безусловно, что при специфике принятия решений, которая в подавляющем своем большинстве учтена в уголовно-процессуальном законодательстве, изучаются индивидуаль​ные свойства личности несовершеннолетнего ребенка. Поэтому сле​дователь должен хорошо знать психологические особенности личности несовершеннолетних и учитывать их при выборе тактических приемов проведения с ними того или иного следственного действия.

3.3. Особенности установления психологического контакта и проведения допроса

При проявлении признаков органического расстройства личности несовершеннолетнего свидетеля следователь должен очень внимательно следить за психическим состоянием допрашиваемого, чтобы не вызвать у него возбудимых состояний психики, провоцирующих неадекватное поведение и способствовать даче неконтролируемых показаний.  Исправить допущенную на начальном этапе допроса ошибку часто бывает невозможно. Несовершеннолетний, страдающий психическими расстройствами, начинает давать противоречивые показания, нервничает, может замкнуться в себе или рассказывать факты, которые не имели места быть. 
Также при проведении допроса необходимо учитывать психологические особенности детей с тем или иным видом заболевания. 
Например, при наличии у ребенка поведенческих нарушений  (психопатопатизаций при органическом поражении головного мозга, эмоционально-волевые нарушения, патологическое формирование характера) детям свойственны агрессивность, раздражительность, патология процессов возбуждения и торможения, пренебрежение к морально-этическим нормам
. 
Эти особенности личности свидетеля следователь должен учитывать и заранее продумать способы подавления агрессивности, раздражительности и демонстративности и т.п. Следователю важно заранее выяснить, какие слова и действия вызывают негативную реакцию ребенка. 

Обычно в этих случаях следователь должен опираться на положительные стороны ребенка, а при выраженной реакции аффекта, допрос прекращается. 

При когнитивных нарушениях психики ребенка (олигофрении, а также умственной отсталости, вызванной органическим поражением головного мозга и т.п.), детям свойственны замедленное восприятие информации и ее обработка в сознании, заторможенные реакции. Несовершеннолетний с такими нарушениями, хуже, чем другие, понимает сказанное, боится сказать «глупость», показаться «дебилом», «дураком». Ребенок боится переспрашивать, не просит еще раз объяснить непонятное ему слово или вопрос. Эти дети легко внушаемы. В связи с этим постановка вопроса при беседе с таким ребенком должна быть четкой и ясной для него, не содержащей в своей формулировке заранее заложенного варианта ответа.   
Речь ребенка с нарушениями интеллекта часто носит отрывочный характер, запас слов несовершеннолетнего мал, в связи с этим необходимо фиксировать показание свидетеля близко к сказанному им. 
Для качества получения информации во время допроса важно создание следователем правильной атмосферы, установить психологический контакт с несовершеннолетним, имеющим психические расстройства.  
У детей с отклонениями в развитии симпатии и антипатии возникают с первой встречи, а с ними доверие или настороженность, расположение или активное противодействие. Как указывает Л.Л. Каневский, условием достижения психологического контакта является создание у допрашиваемого благожелательного и откровенного к себе отношения, что достигается безукоризненной вежливостью и мягкостью обращения
. 
Часто первый допрос ребенка с аномалиями в развитии проводится второпях, непродуманно, т.к. освещаются в нем только основные моменты свидетельских показаний. Но на наш взгляд, именно этот допрос должен проводиться максимально детально, так как на этом этапе происходит установление психологического контакта с ребенком – свидетелем. 
Одна из основных задач допроса – выявить объективную чувственную первооснову по субъективным свидетельским описаниям несовершеннолетнего. Для этого необходимо  активное оказание мнемической помощи свидетелю, взаимодействие следователя с допрашиваемым лицом. 

Мнемическая помощь – содействие восстановлению в памяти допрашиваемого лица забытого им материала – сложная деятельность, требующая психологической квалифицированности следователя.

Следует при этом учитывать, что мнемическая помощь может легко перейти грань процессуальной дозволенности и оказаться средством запрещенного законом вымогательства показаний, средством внушения. Но квалифицированная же мнемическая помощь несовершеннолетнему свидетелю, страдающему психическими расстройствами, может стать решающим средством получения достоверной информации. Она основана на оживлении пространственно-временных связей, смысловых и ассоциаций
. 

Основные приемы мнемической помощи: оживление ассоциаций по смежности, сходству, контрасту, логическим связям явлений, по структурно-функциональной объединенности. Исход расследования часто зависит от правильного воспроизведения свидетелем какого-либо ключевого обстоятельства – момента совершения события, временного промежутка между событиями, времени встречи с определенным лицом и др. 

Для адекватного воспроизведения событий существенна мобилизация мнемической деятельности допрашиваемого лица на воспроизведение событий в той последовательности, в которой они происходили. События воспроизводятся более точно при их  привязке к значительным эпизодам жизнедеятельности допрашиваемого лица. 

Для уточнения пространственных представлений возможно использование фотографий, картинок, схем. 

В припоминании различаются три его вида: 

- автоматическое – когда быстро припоминают то, что помнят хорошо; 

- конативное – требующее напряжения, усилия для припоминания; 

- рефлексивное – требующее размышление. 

Для автоматического припоминания характерны и автоматические ошибки. Чаще всего они допускаются при поспешных ответах, даваемых, как правило, детьми холерического и сангвинического темперамента. Во избежание автоматических ошибок можно напомнить допрашиваемому, что следует внимательно прослушать вопрос, уяснить его и лишь после этого отвечать, проверяя ответ, относясь к нему критически. 

Для мобилизации памяти допрашиваемого могут быть применены следующие мнемические приемы: предоставление возможности свободного рассказа, повторение рассказа с различных стадий повествования (с середины, конца событий, изложения отдельных эпизодов); допрос о фактах, сопутствующих преступлению (ассоциации по смежности, сходству, контрасту, причинно-следственные ассоциации); предъявление вещественных доказательств, находящихся в прямой или косвенной связи с забытым фактом; допрос на месте происшествия; ознакомление допрашиваемого с показаниями других лиц; применение на допросе планов, схем, рисунков, фотоснимков, моделей, макетов. 

Причины затруднений в припоминании могут быть различными: нежелание приложить дополнительные усилия для припоминания, неуравновешенность психического состояния, утомление и т.п. При затянувшемся конативном припоминании может наступить так называемая парадоксальная фаза: чем сильнее в данном состоянии усилие припомнить, тем хуже результат. В этих случаях необходимо временное переключение внимания. 

Оценивая показания несовершеннолетнего свидетеля, следователь должен учитывать, что воспроизведение связано с реконструкцией ранее воспринятого. Вспоминая отдельные события, ребенок с психическими расстройствами обычно выделяет, прежде всего, те стороны, которые соответствуют их эмоциональным состояниям. Например, чувство ненависти содействует воспроизведению, прежде всего, негативных качеств другого человека, а при испуге преувеличивается степень угрожающих обстоятельств и т.д. Направленность воспроизведения зависит также от степени понимания событий ребенком, его жизненного опыта и интересов. 

Нередко в своих показаниях ребенок с аномалиями в развитии  изменяет последовательность действительных событий, обобщает их, опускает различные детали или, наоборот, выдвигает отдельные детали на передний план, преувеличивают отдельные стороны объекта. 

Припомнить забытое допрашиваемому помогают сопоставления. Так, следователь при допросе свидетеля стремился выяснить, каким приблизительно оружием был нанесен удар потерпевшему.  На поставленный вопрос мальчик Н. 12 лет с ЗПР ответил, что не помнит. Тогда следователь достал из пакета несколько видов ножей и спросил: «Не похож ли какой-то из них на тот предмет, которым и был нанесен удар?». Ребенок,  увидев ножи разной длинны, сразу указал, на тот, с помощью которого и было совершено преступление. При допросе следователь активизирует осмысленное припоминание событий. Однако смысловые значения индивидуальны
.

При допросе несовершеннолетних следует учитывать, что дети и подростки лучше запоминают предметы и наглядные ситуации. Из словесного материала они лучше запоминают его эмоциональные элементы. В процессе воспроизведения материала несовершеннолетние с нарушениями психического развития не всегда выделяют существенное, второстепенные, но наглядно яркие стороны предмета выдвигаются ими на передний план. 
Дети и подростки более подвержены внушению. При формулировке вопросов на допросе следователю нужно особенно тщательно избегать того, что может оказать внушающее воздействие. 

В следственной практике известны случаи ошибок в описании внешности человека, вызванных различного рода иллюзиями зрительного восприятия. 

Поздно вечером двое неизвестных преступников проникли в квартиру И. и, угрожая пистолетом, ограбили его, забрав золотые вещи. Один из преступников ударил И. ножом, нанеся ему смертельное ранение. После осмотра квартиры И. был подробно допрошен члены его семьи, в присутствии которых было совершено преступление. Это был ребенок с диагнозом «шизофрения» в возрасте 14 лет. Он рассказал, что один из преступников был очень высокого роста, одет в куртку с продольными черно-белыми полосами, красивый, с черными усами; другой – невысокого роста, полноватый, волосы светлые. Преступник очень высокого роста и нанес удар ножом. 

В результате следственных и оперативно-розыскных действий через три дня были задержаны по подозрению в совершении преступления Д. и А. (В дальнейшем их вина была доказана.) Оказалось, что рост Д. не очень высокий, а средний, А. – не полноватый, а среднего телосложения. 

Эти ошибки в описании внешности преступников несовершеннолетними свидетелями могут быть объяснены иллюзиями зрительного восприятия, известными как переоценка вертикальных линий и иллюзии контраста. Один из преступников был одет в куртку с продольными черно-белыми полосами, что и повлияло на переоценку его роста. Кроме того, он воспринимался одновременно с другим лицом, ниже его по росту, поэтому возникла еще и иллюзия контраста, которая и повлияла на описание другого преступника. 
К непреднамеренно ложным показаниям более склонны несовершеннолетние с эмоциональным типом восприятия и памяти, плохой памятью на лица, легко возбудимые (отдельные доминанты у них подавляют воздействия от других раздражителей). 

Оказывая мнемическую помощь допрашиваемому несовершеннолетнему, необходимо учитывать тип его памяти, наиболее развитый у ребенка (образность, способность к смысловым ассоциациям), индивидуальные особенности сенсорно-перцептивной системы. Одни свидетели в зависимости от интеллектуального развития запоминают только  наглядно-образный материал, а другие - и вербальный, словесно-описательный. Следует учитывать также и преимущественное запоминание отдельными детьми различных явлений (дат, имен, цифр, цветовых особенностей объектов и т.п.). 

В следственной практике необходимо также учитывать и возрастные особенности психики индивида. Чем меньше возраст ребенка, тем больший удельный вес в его памяти имеют элементы конкретики, непосредственной образности, недостаточен понятийный охват явлений. При этом возможна ошибочная, слишком расширенная или крайне ограниченная трактовка явлений. Значительны дефекты памяти у лиц, злоупотребляющих алкоголем. У отдельных людей возможны временные и устойчивые нарушения памяти – амнезия (провал памяти), обманы памяти – контаминация и конфабуляция. 

Все следы памяти (энграммы) имеют тенденцию к угасанию, затормаживанию. Поэтому общее правило допроса – необходимость его воспроизводства при минимальном истечении времени, прошедшего после расследуемого события. 

Следует учитывать, что в зависимости от типа высшей нервной деятельности у допрашиваемого лица могут возникать различные временные затруднения в припоминании. Если допрашиваемое несовершеннолетнее лицо находится в состоянии перевозбуждения, допрос следует прервать или отложить, учитывая возможность возникновения в последующем явления реминисценции – более полное и точное воспроизведение после снятия возбуждения, утомления или интерференции (противодействия) какой-либо другой текущей деятельности. В памяти человека всегда хранится неизмеримо больше информации, чем он может воспроизвести в данный момент. 

Сообщения допрашиваемых лиц становятся показаниями, доказательствами лишь после их объективной оценки. 

Центральная проблема допроса – оценка показаний, определение их истинности. При этом особое внимание обращается на
: 

- логическую связь сообщаемых сведений, их непротиворечивость или противоречивость; 

- соответствие или несоответствие сообщаемых сведений другим доказательствам; 

- общие психофизиологические возможности данного индивида. 

Практика допроса изобилует так называемыми добросовестными заблуждениями. Так, при показаниях о временных интервалах между событиями небольшие временные интервалы между событиями обычно преувеличиваются, а большие – преуменьшаются. Наиболее правильно оценивается продолжительность времени от 5 до 15 мин. Время, насыщенное событиями, при воспоминании о нем преувеличивается. Для правильной оценки показаний о продолжительности сложных событий необходимо расчленять их на отдельные части, самостоятельные эпизоды, выявить продолжительность каждого из них и затем определить общую продолжительность всего события. 

Соответствующие психологические закономерности учитываются и при оценке показаний о пространственных особенностях объектов – их величине, удаленности, взаиморасположении. Большие расстояния недооцениваются, а малые – переоцениваются. Недооценивается протяженность поверхностей с однообразной структурой (например, водные, заснеженные, степные, пустынные, полевые пространства). Объекты, расположенные на таких пространствах, кажутся приближенными. Субъективно приближаются крупные, ярко окрашенные и ярко освещенные объекты. 

Наиболее вероятны искажения восприятия пространственных качеств объектов при краткосрочности их наблюдения, восприятия их в движении, низкой освещенности. 

Показания, касающиеся объектов, их размеров, цвета, формы, взаиморасположения, требуют тщательной перепроверки. 

Необходимо точно устанавливать местоположение очевидца событий, физические условия восприятия, адаптированность и сенсибилизированность сенсорных систем наблюдателя, личностную и ситуативную апперцепцию. 
3.4. Судебно-психологическая экспертиза несовершеннолетних свидетелей

В отношении несовершеннолетних органам, ведущим произ​водство по делу, нередко приходится назначать экспертизу. Судебно-психологическая экспертиза — проведение по постанов​лению следователя или суда изучения и диагностики различных психологических качеств психики свидетелей. Однако особенность тако​вого исследования в отношении несовершеннолетнего, страдающего психическими расстройствами, состоит в том, что в силу многих возрастных особенностей ее необходимо проводить комплексно как судебно-психолого-психиатрическую экспертизу. Это один из наиболее сложных предметных видов экспертиз в силу неоднозначности их юридического значения и необходимости применения специальных познаний не только в общей, медицинской и социальной психологии, но в патопсихо​логии и возрастной психологии.

Основное значение в данном предметном виде экспертизы имеет следующий вопрос: «Способен ли под экспертный с учетом его психического состояния, индивидуально-психологических особенностей и уровня психического развития правильно воспринимать обстоятельства, имеющие значение для дела, и давать о них правильные показания?» 
В отличие от других предметных видов судебно-психологической экспертизы судебно-следственные органы в данном случае интересует сохранность способности свидетеля к правильному восприятию и воспроизведению важной для уголовного дела информации не в каких-либо отдельных, а во всех юридически значимых ситуациях: докриминальной, криминальной, посткриминальной, следствия, судебного разбирательства. 

Так, правоохранительные органы могут интересовать не только обстоятельства, касающиеся криминальной ситуации, но и предшествующие события, а также развитие ситуации после совершения правонарушения и до начала производства по уголовному делу. Поэтому, хотя вопрос сформулирован в общем виде («способен ли...»), судебный эксперт-психолог должен проводить и ретроспективный анализ сохранности указанной способности в период времени, предшествующий производству экспертизы, и актуальный анализ во время экспертного исследования, и давать прогностическую оценку сохранности этой способности в последующем, после проведения экспертизы, в ситуациях предварительного и судебного следствия. 

Необходимо иметь в виду, что содержание экспертной оценки способности давать показания может быть различным в зависимости от динамики психического состояния и уровня развития отдельных психических функций подэкспертного в различных юридически значимых ситуациях. Например, с момента совершения преступления до экспертизы проходит большой промежуток времени. У малолетней свидетельницы недостаточно сформирована долговременная память с отсроченным воспроизведением событий прошлого при ограничении ее возможности понимания сложного смысла воспринимаемого и в то же время отсутствуют нарушения или особенности психики, препятствующие отражению реальных событий. В этом случае правомерным будет экспертный вывод о том, что подэкспертная могла правильно воспринимать внешнюю сторону конкретных обстоятельств дела и давать о них правильные показания непосредственно после случившегося, но в настоящее время она не может давать правильных показаний об обстоятельствах дела
. 
Другим примером может служить констатация экспертом-психологом глубокого аффекта страха с частичным сужением сознания и связанным с этим запамятованием событий у свидетелей по делу об убийстве. В таком случае правильным будет заключение о том, что в период, когда совершались преступные действия в отношении потерпевшей, она в силу глубины аффективного состояния не могла воспринимать значимые для дела обстоятельства и давать о них правильные показания, но могла правильно воспринимать и воспроизводить обстоятельства, касающиеся ситуации, предшествующей непосредственно преступлению. Нередко показания свидетелей в отношении событий, предшествующих преступлению, оказываются важным источником доказательств по уголовному делу. 

Следует учитывать, что юридический критерий способности давать показания состоит из двух видов психической деятельности, способность к осуществлению которых и является необходимой предпосылкой для возможности использовать человека в качестве свидетеля по уголовному делу. Первый компонент юридического критерия - «способность правильно воспринимать обстоятельства, имеющие значение для дела» - обычно исследуется экспертом-психологом в докриминальной, криминальной и посткриминальной ситуациях. Второй - «способность давать о них правильные показания» - имеет значение в ситуациях предварительного следствия и судебного разбирательства. 
Эта же проблема - какого рода обстоятельства являются значимыми для уголовного дела - определяет и два типа задач, которые решает судебно-психологическая экспертиза. Как указывает М.М. Коченов, к первому из них относится установление способности правильно воспринимать и воспроизводить отдельные факты или внешнюю сторону событий в пределах чувственного отражения действительности, т.е. время, место преступления, внешность преступника, последовательность его действий и действий других участников событий и т.п., а к второму - установление способности правильно воспринимать внутреннее содержание событий или действий (способности к осмысленному восприятию и пониманию) и в последующем их воспроизводить
. 
Судебный эксперт-психолог должен обязательно указывать в заключении (даже если в постановлении или определении о назначении экспертизы отсутствуют уточнения о характере интересующих суд и следствие обстоятельств), на каком уровне подэкспертный способен правильно воспринимать обстоятельства, имеющие значение для дела, и давать о них правильные показания. Следует учитывать, что показания о внешней, фактической стороне событий уже являются полноценными доказательствами по делу. 

При судебно-психологическом экспертном исследовании способности к восприятию важной для дела информации необходимо учитывать внешнюю (объективную) и внутреннюю (субъективную) стороны перцептивной деятельности. 

Оценка ситуации должна проводиться в двух направлениях: с одной стороны, очень важно исследовать влияние на восприятие тех условий, в которых находился свидетель или потерпевший (темнота, сильный шум, быстротечность событий и пр.), с другой стороны, для анализа взаимодействия личности и ситуации необходимым представляется исследование особенностей субъективной переработки информации - в первую очередь, субъективной сложности ситуации с учетом уровня психического развития малолетнего или несовершеннолетнего, а также субъективной значимости воспринимаемых событий
. 

Оценка субъективной стороны восприятия включает изучение таких факторов, как: 

1. Уровень развития и особенности органов чувств (анализаторов) у подэкспертного. 
Учитывая конкретные условия восприятия, необходимо определять, достаточна ли абсолютная чувствительность зрительного, слухового анализаторов для возможности правильно воспринимать интересующие суд и следствие обстоятельства. В ряде случаев могут иметь значение более сложные феномены восприятия - время адаптации зрительного анализатора к темноте, разностная чувствительность органов восприятия и др.
. 

2. Уровень психического развития подэкспертного. Здесь особо важно исследовать уровень сформированности и особенности познавательных процессов - внимания, восприятия, мышления. Можно выделить два аспекта проявления этого фактора. 

Первый из них касается естественного для конкретного возрастного периода уровня интеллектуального и личностного развития. Так, рядом авторов выделяются юридически значимые особенности, свойственные свидетелям - детям дошкольного возраста: малая деталиэированность и неполнота отражения, недостаточная сформированность процессов запоминания, синкретный и аффективный характер мышления, ограниченность осмысления действительности. Эти особенности обусловливают способность воспринимать значимые для дела обстоятельства только с внешней, фактической стороны, в пределах чувственного отражения
. 

Второй аспект раскрывает патопсихологические нарушения нормального развития, которые могут оказывать влияние на способность к правильному восприятию юридически значимых событий не только у малолетних, но и у несовершеннолетних свидетелей. Отставание в психическом развитии, связанное или не связанное с психическим заболеванием, признаки инфантилизма, аномалии личностного развития и другие расстройства, характеризующиеся недоразвитием интеллекта, ограниченным кругозором и практической ориентацией, недостаточной сформированностью мотивационно-волевой и ценностной сфер, могут обусловливать невозможность воспринимать содержательную сторону событий, ее внутренний смысл. 

3. Психическое состояние подэкспертного. Любое преступление оказывает то или иное психотравмирующее воздействие на его очевидцев. В ряде случаев в результате психотравмирующего воздействия у свидетелей,  возникают кратковременные аффективные состояния (страх, растерянность), основными признаками которых, наряду с доминированием эмоциональных переживаний, являются частичное сужение сознания и нарушения произвольной регуляции поведения. Аффектогенное сужение сознания сопровождается фрагментарностью и искажением восприятия, что может приводить либо к неспособности правильно воспринимать обстоятельства, имеющие значение для дела, либо (при слабой выраженности частичного сужения сознания) - к способности воспринимать только внешнюю сторону событий. 

Экспертное заключение о способности свидетеля или потерпевшего правильно воспринимать значимую для дела информацию является необходимой предпосылкой для решения вопроса об их способности в последующем правильно ее воспроизводить. Однако нередки и такие ситуации, когда при возможности правильного восприятия событий способность давать правильные показания бывает, тем не менее, нарушена. 

Судебно-психологическое исследование способности свидетелей или потерпевших давать правильные показания об обстоятельствах, имеющих значение для уголовного дела, также основывается на изучении ряда субъективных факторов, которые взаимодействуют с определенными ситуационными переменными в каждом конкретном случае. Учет условий, в которых воспроизводится информация об интересующих судебно-следственные органы обстоятельствах, является одной из главных задач судебно-психологической экспертизы свидетелей
. Как правило, в качестве основной ситуативной переменной, которая при взаимодействии с личностными особенностями может оказать негативное влияние на способность давать правильные показания, выделяют внешнее давление значимых окружающих, заинтересованных в определенном исходе уголовного дела. 

Оценка субъективной стороны способности давать правильные показания включает исследование следующих факторов: 

1. Уровень психического развития подэкспертного. 
На способность правильно воспроизводить важную для правоохранительных органов информацию основное влияние оказывают уровень развития и особенности мнестических и мыслительных процессов. 

Недостаточное развитие памяти и мышления может быть проявлением естественной возрастной незрелости. Так, для малолетних свидетелей дошкольного возраста характерно недостаточное развитие произвольных, опосредованных форм запоминания, которые в совокупности с неразвитостью понимания окружающей действительности, осмысления многомерности ее взаимосвязей и взаимозависимостей, несформированностью полноценной логики, определяют способность давать правильные показания только с фактической, внешней стороны событий, при невозможности осветить в своих показаниях содержательный смысл значимых для дела ситуаций. И.А. Кудрявцев, М.В. Морозова  выделяют и такой тип нарушения мнестических функций как недостаточную сформированность механизмов долговременной памяти у дошкольников, что при значительной отсроченности ситуации допроса ребенка может приводить к эффектам «замещения», «вытеснения» или «рационализации» сохраняемой и перерабатываемой в памяти информации
. При большом промежутке между криминальной ситуацией и допросом ребенка экспертное выявление нарушений долговременной памяти может служить основанием для заключения о неспособности такого подэкспертного давать правильные показания, даже при условии, что он был способен правильно воспринимать внешнюю сторону имеющих значение для дела обстоятельств. 

Особенности памяти, мышления и речи, препятствующие возможности давать правильные показания, могут быть обусловлены не только онтогенетическим фактором, но и нарушениями нормального психического развития ребенка и подростка. У детей с задержкой или искажением психического развития, обусловленными как биологическими, так и социальными и педагогическими факторами, выявляется снижение интеллектуального уровня, несформированность процессов обобщения и абстрагирования, логики суждений, недоразвитие высших форм запоминания, недостаточный уровень общих сведений и знаний, плохая ориентировка в практических ситуациях, ограниченный словарный запас, а также недостаточная критичность, мотивационная и волевая незрелость, примитивность морального сознания и т.п. Эти патопсихологические расстройства могут обусловить неспособность малолетних и несовершеннолетних подэкспертных давать правильные показания или ограничить эту способность возможностью воспроизводить только фактическую сторону интересующих суд и следствие событий. 

2 Индивидуально-психологические особенности подэкспертного. На способность правильно воспроизводить воспринятые обстоятельства, имеющие значение по делу, могут оказать влияние такие личностные особенности подэкспертных (независимо от их возраста), как повышенная внушаемость, подчиняемость, зависимость от мнения и оценок субъективно значимых, авторитетных для них людей, а также повышенная склонность к фантазированию. Это находит отражение в ряде рекомендаций для судебно-следственных органов задавать вопросы экспертам о наличии у подэкспертных указанных свойств
. Однако следует заметить, что данные особенности проявляются только при взаимодействии с определенной конкретной ситуацией. К примеру, при повышенной внушаемости малолетнего или несовершеннолетнего свидетеля в условиях, когда на него никто не оказывает какого-либо давления, он может не терять способности давать правильные показания. Могут встречаться ситуации, когда в целом подчиняемый ребенок даже при условии сильного внушающего воздействия со стороны взрослых не меняет своих показаний, поскольку они для него субъективно очень значимы. 
Заключение судебно-психологической экспертизы о способности подэкспертного правильно воспринимать обстоятельства, имеющие значение для дела и давать о них правильные показания должно быть категоричным («способен...» или «не способен...»), промежуточные выводы («способность... была ограничена») не имеют какого-либо юридического значения. В то же время, при заключении о способности правильно воспринимать и воспроизводить важную для дела информацию, эксперт-психолог должен обязательно конкретизировать категорию обстоятельств, имеющих значение для дела (внешняя сторона юридически значимых событий или внутреннее, смысловое их содержание), которые могли быть правильно восприняты и правильно воспроизведены. 

Судебно-психологическая экспертиза  устанавливает принципиальную воз​можность субъекта адекватно воспринимать, запоминать, вос​производить информацию об обстоятельствах дела. Экспертиза должна ответить на вопрос о том, какие психологические особенности испытуемого могут свидетельствовать о полной достоверности его показаний, а какие — против. При этом психолог только констатирует факт наличия тех и других особенностей, но сама оценка показаний лежит за пределами экс​пертного заключения.

Рассмотрим поводы для назначения судебно-психологичес​кой экспертизы свидетелей.

1. Данные о малолетнем возрасте свидетеля, низком уровне его психического развития, недостаточном владе​нии им активной речью, недостаточности жизненного опыта, не​которых особенностях характера (демонстративность, эмоцио​нальная неустойчивость, повышенная внушаемость, склонность к фантазированию).

2. Данные о неблагоприятных условиях восприятия интере​сующей следствие информации (затрудненные условия воспри​ятия, наличие помех, быстротечность событий, пороговая сила раздражителя и т. д.).

3. Сведения о необычном психическом состоянии свидетеля в момент восприятия событий (растерянность, психическая напряженность, тревога, фрустрация) либо небла​гоприятном соматическом состоянии (болезнь, травма и т. п.).

4. Данные о возможном влиянии на свидетеля людей, заинтересованных в исходе дела или сложившейся вокруг этого дела социально-психологической атмосферы.

5. Противоречивость показаний, а также принципиальное их несовпадение с другими материалами дела. Следует обратить внимание, что причиной последнего обстоятельства может быть наличие у свидетеля особого вида памяти — эйдетической, кото​рая, образно говоря, подобна моментальному фотографическому снимку, когда ситуация запечатлевается в памяти человека до мельчайших подробностей. Столь детальное запоминание быст​ротечных событий может вызвать сомнения у следователя, по​скольку в его представлении «такого не может быть, потому что не может быть никогда», и, кроме того, подобные показания, естественно, будут находиться в определенном либо полном противоречии с показаниями других свидетелей. Эйдетическая память встречается очень редко и, как правило, у детей.

Среди вопросов, которые целесообразно ставить на разрешение судебно-психологической экспертизы при оценке показаний свидетелей, рекоменду​ется выделить следующие.

1. Каковы основные индивидуальные особенности познава​тельной деятельности (выражение «познавательная деятель​ность» может конкретизироваться и заменяться на «память», «внимание» и пр.) данного свидетеля или потерпевшего?

2. Позволили ли испытуемому индивидуальные особенности зрения (или других органов чувств — указать, каких) и конкретные условия, в которых происходило событие (необходимо ука​зать, какое), воспринимать (конкретизировать) важные для дела обстоятельства?

3. Каково было психическое состояние свидетеля в момент восприятия событий или предметов (указать каких)?

4. Был ли способен испытуемый в силу своего психического состояния в момент восприятия описанного события правильно воспринимать важные для дела обстоятельства (указать, какие)?

5. Позволило ли психическое развитие свидетеля, его психическое состояние в момент восприятия собы​тий (указать, каких) правильно понимать внутреннее содержание событий (указать, какое именно содержание)?

6. Обладает ли испытуемый абсолютной чувствительностью зрительного (или другого) анализатора, необходимой для воспри​ятия раздражителя (конкретизировать) в имевших место условиях?

7. Обладает ли испытуемый дифференциальной (разностной) чувствительностью зрительного (или другого) анализатора, дос​таточной, чтобы в имевших место условиях восприятия ощутить изменения в силе раздражителя?

8. Имеются ли у испытуемого признаки повышенной вну​шаемости?

9. Имеются ли у испытуемого признаки повышенной склон​ности к фантазированию?

10. Имеются ли у испытуемого признаки эйдетической памяти?

11. Может ли испытуемый (при выявленном у него уровне развития речи) давать правильные показания?

Вывод

Итак, перед началом допроса несовершеннолетнего свидетеля, страдающего психическим расстройством, следователь должен подробно изучать сведения о нем. Из материалов опроса законных представителей, педагога, врача, медицинских и индивидуальных карт сотрудники правоохранительных органов получают информацию о социальном положении ребенка, его семьи, условий воспитания ребенка, уровне его интеллектуального и психического развития, основных чертах характера, особенностях проявления дефекта, эмоциональном состоянии свидетеля после его присутствия во время события и т.д. 

Следователь на первом этапе допроса должен установить благоприятный, доброжелательный контакт с ребенком, показать ему заинтересованность в его показаниях, объяснить их важность для следствия. На последующих стадиях, с помощью оказания мнемической помощи, следователь помогает ребенку вспомнить детали произошедших событий. При этом важно понимать, что несовершеннолетний, давая ложные свидетельские показания, делает это не преднамеренно, а в силу особенностей своего развития.    
В отношении несовершеннолетних свидетелей, страдающих психическими расстройствами, может быть назначена судебно-психологическая экспертиза. Основная цель экспертизы выявить способность  свидетеля, с учетом его психического состояния, индивидуально-психологических особенностей и уровня психического развития, правильно воспринимать обстоятельства, имеющие значение для дела, и давать о них правильные показания. Для проведения допроса важно получить о ребенке информацию об уровне развития и особенности органов чувств (анализаторов); уровне психического развития; психическом состоянии ребенка, индивидуально-психологических особенностей; особенностей процессов запоминания, мышления и речи.   
Заключение

Проведенное нами исследование вопросов тактики допроса несовершеннолетнего, страдающего психическими расстройствами, позволяет сделать следующие выводы.  

Несовершеннолетний свидетель - это юридически незаинтересованное в исходе дела лицо, не достигшее 18 лет, вызываемое в правоохранительные органы или суд, для сообщения сведений о непосредственно им воспринятых или сообщенных ему фактах, имеющих значение для уголовного дела.

Процедура проведения допроса несовершеннолетнего включает  четыре этапа: предварительный (получение общей информации о свидетеле и его семье, а также  разъяснение свидетелю и его представителю  процессуальных обязанностей и  прав);  слушание свободного рассказа свидетеля, получение общей информации, касающейся сути дела; уточнение информации, полученной от свидетеля;  подведение итогов допроса и подписание протокола.   
Важно при проведении допроса несовершеннолетнего свидетеля учитывать особенности его психофизиологического развития. Это помогает следователю правильно выбрать тактику беседы с ребенком. 

В современном законодательстве законом предусмотрено участие педагога и законного представителя при осуществлении допроса несовершеннолетнего свидетеля. 

При этом закон не предусматривает четкого определения понятия «педагог», обязанностей и норм специалистов, участвующих в допросах несовершеннолетних свидетелей, возможном участии и роли психолога в данных следственных мероприятиях. 

Педагог при этом должен отвечать следующим требованиям: специальными знаниями и опытом работы; незаинтересованностью педагога в исходе дела;  педагог должен быть совершеннолетним;  недопустимость участие педагога, работающего в системе правоохранительных органов;  отсутствие языкового барьера между несовершеннолетним и педагогом. 

Также важным вопросом является закрепление законодателем за законным представителем ребенка, выступающего в качестве свидетеля, норм обязательного участия в допросе. 

Характеризуя общее развитие восприятия, запоминания, мышления и речи в разных возрастных группах детей с нарушениями психического развития и без него, мы можем выделить следующие особенности. 

Восприятие ребенком с нормальным развитием с возрастом сложность и качество воспринимаемых объектов увеличивается. Если дошкольники  воспринимают только самые общие детали события, то школьники улавливают более сложные детали, их восприятие позволяет уловить интонации разговора, особенности внешности преступника, положение участников события в пространстве, определить время совершения преступления и т.д. 

Дети с ЗПР, а также с психическими расстройствами имеют проблем с целостным восприятием события, не могут выделить детали, воспринимают только яркие для них, эмоционально значимые события. У них часто встречаются проблемы с ограничением объема и дифференцированности восприятия. Дети с психическими нарушениями могут воспринимать объекты, имея иллюзорное восприятие или галлюцинации.

Процесс развития запоминания также имеет свои особенности. У детей с нормальным развитием в младшем возрасте преобладает непроизвольность процессов запоминания, обычно запоминаются самые яркие события, с возрастом. С возрастом процессы запоминания приобретают более сложный характер. Подростки и юноши могут не только воспроизвести общие факты, но и отразить в своих рассказах какие-то детали, вспомнить речь участников происшествия и ее эмоциональный окрас. 

У детей с нарушениями развития наблюдаются низкий уровень объема запоминания, низкий уровень продуктивности памяти, снижение помехоустойчивости, дети могут с трудом запоминать цифры, слова, последовательность событий, быстро забывают происходящее и т.д. 

Развитие мышления и речи детей с нормальным развитием показывает, что, если в  дошкольный и младший школьный период у детей преобладает наглядное мышление, имеется не высокий запас слов, не умеет последовательно и слаженно излагать свои мысли, то с возрастом мышление становится словесно-логическим, словарный запас увеличивается, дети могут не просто рассказать о факте происшествия, но и описать его детали, охарактеризовать поведение каждого участника, отразить их эмоциональные переживания и мотивы поведения. 

У детей с нарушениями интеллекта и психическими расстройствами чаще всего преобладает наглядно-образное мышление, запас слов ограничен, а частые проблемы с развитием речи  не позволяют таким детям последовательно и логично рассказать о событии. Психические расстройства в детском возрасте также могут сопровождаться брадифренией (скачки мыслей), непоследовательность, разорванность, непоследовательность  мышления, паралогическое мышление (вычурность, рассуждательство, резонерство). 

Все эти особенности оказывают непосредственное влияние на процесс допроса несовершеннолетних свидетелей. Дети, в зависимости от того или иного вида нарушения, по-разному воспринимают, запоминают и воспроизводят увиденное во время допроса.  Все эти особенности должны быть известны следователю, что помогает ему верно оценить ситуацию беседы с ребенком и предоставляемые им данные. 

Перед началом допроса несовершеннолетнего свидетеля, страдающего психическим расстройством, следователь должен подробно изучать сведения о нем. Из материалов опроса законных представителей, педагога, враче, медицинских и индивидуальных карт сотрудник правоохранительных органов получают информацию о социальном положении ребенка, его семьи, условий воспитания ребенка, уровне его интеллектуального и психического развития, основных чертах характера, особенностях проявления дефекта, эмоциональном состоянии свидетеля после его присутствия во время события и т.д. 

Следователь на первом этапе допроса должен установить благоприятный, доброжелательный контакт с ребенком, показать ему заинтересованность в его показаниях, объяснить их важность для следствия. На последующих стадиях, с помощью оказания мнемической помощи, следователь помогает ребенку вспомнить детали произошедших событий. При этом важно понимать, что несовершеннолетний, давая ложные свидетельские показания, делает это не преднамеренно, а в силу особенностей своего развития.    
В отношении несовершеннолетних свидетелей, страдающих психическими расстройствами, может быть назначена судебно-психологическая экспертиза. Основная цель экспертизы выявить способность  свидетеля, с учетом его психического состояния, индивидуально-психологических особенностей и уровня психического развития, правильно воспринимать обстоятельства, имеющие значение для дела, и давать о них правильные показания. Для проведения допроса важно получить о ребенке информацию об уровне развития и особенности органов чувств (анализаторов); уровне психического развития; психическом состоянии ребенка, индивидуально-психологических особенностей; особенностей процессов запоминания, мышления и речи.   
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