Дело № 5-64-189/2018

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

о назначении административного наказания

05 июля 2018 года

                      
    п. Нижнегорский, ул. Победы, д. 20

Резолютивная часть постановления оглашена 05 июля 2018 года

Постановление изготовлено в полном объеме 06 июля 2018 года.

 
Мировой судья судебного участка № 64 Нижнегорского судебного района (Нижнегорский муниципальный район) Республики Крым Гноевой А.И., 

с участием: 

инспектора ДПС ОГИБДД ОМВД России по адрес Кривчука А.Н.

лица, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении – Дергунова С.С., 

рассмотрев в открытом судебном заседании  в отношении: 

Дергунова С. С., паспортные данные паспортные данные, адрес,  

дело об административном правонарушении, предусмотренном ч. 1 ст. 12.8  Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях, 

 




    УСТАНОВИЛ:


18.09.2017 г., в 08 час., Дергуновым С.С., на адрес в адрес, управлял транспортным средством - автомобилем марка автомобиля, в состоянии опьянения, чем нарушил требования п. 2.7 ПДД РФ, что влечет за особой административную ответственность по ч. 1 ст. 12.8 КоАП РФ.

Лицо, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении Дергуновым С.С. в судебном заседании вину не признал и пояснил, что 18.09.2017 года он, управляя транспортным средством марка автомобиля, стал участником дорожно-транспортного происшествия, после которого сотрудником ГИБДД был направлен на медицинское освидетельствование в ГБУЗ РК «Нижнегорская ЦРБ», где у него был отобран биологический материал (моча) и направлен для исследования в ГБУЗ РК «Крымский научно-практический центр наркологии». В последующем он был вызван в ОГИБДД на 21.11.2017 г., где ему сообщили о том, что у него при исследовании обнаружены запрещенные вещества барбитураты. Данная информация стала для него полной неожиданностью, поскольку никаких запрещенных препаратов он не принимал. Единственное, что он принимает это таблетки «Андипал», когда у него повышается артериальное давление. Однако это не запрещенный препарат и отпускается в аптеке без рецепта. Более того, данный препарат он 18.09.2017 года не принимал, так как давление у него было в норме. Препарат «Андипал» он принимал ориентировочно за 2-3 дня до ДТП, которое произошло 18.09.2017 года. Также добавил, что наличие клинических признаков опьянения в тот день были следствием пережитого ДТП и его сильного волнения.

Защитник Сингаевского А.В. пояснил, что полагает, что имеются основания для прекращения производства по настоящему делу. В соответствии с положениями ст. 26.2 КоАП РФ доказательствами по делу об административном правонарушении являются любые фактические данные, на основании которых судья, устанавливает наличие или отсутствие события административного правонарушения, виновность лица, привлекаемого к административной ответственности, иные обстоятельства, имеющие значение для правильного разрешения дела. Эти данные устанавливаются протоколом об административном правонарушении, иными протоколами, предусмотренными настоящим кодексом, объяснениями лица, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении, показаниями потерпевшего, свидетелей, заключением экспертов, иными документами, а также показаниями специальных технических средств, вещественных доказательств. Никакие доказательства не могут иметь заранее установленную силу. Статьей 1.4 КоАП РФ установлен признак равенства участников производства по делу об административном правонарушении перед законом.

Данный принцип подразумевает наличие у привлекаемого к административной ответственности лица права представлять доказательства своей невиновности на любой стадии рассмотрения дела об административном правонарушении. Так главным доказательством нахождения Дергунова С.С. в «состоянии опьянения» является один документ - справка о результатах химико - токсикологических исследований от дата (далее - Справка от дата). Указанная справка содержит ряд нарушений норм, установленных приказом Минздравсоцразвития РФ от 27.01.2006 г. N 40 «Об организации проведения химико-токсикологических исследований при аналитической диагностике наличия в организме человека алкоголя, наркотических средств, психотропных и других токсических веществ» - (далее Приказ № 40). Прежде всего, п. 3 приложения № 12 Приказа № 40 - Инструкции по заполнению учетной формы №454/у-06 «Справка о результатах химико — токсикологических исследований» установлено, что в строке «Методы исследования» указываются использованные предварительные методы (иммунохроматографический, иммуноферментный, поляризационный флуороиммуноанализ, тонкослойная хроматография) и подтверждающие методы (спектральные, хроматографические: специализированные системы для обнаружения опиатов, каннабиноидов, бензодиазепинов на основе тонкослойной хроматографии, газожидкостная хроматография, высокоэффективная жидкостная хроматография, хроматомасс-спектрометрия). Не допускается указание названий методов в сокращениях. Вместе с тем в Справке от дата имеются сокращения названий используемых методов, что свидетельствует о нарушениях порядка заполнения данной справки специалистом XTЛ фио Согласно п. 5 приложения N 12 - Инструкции по заполнению учетной формы №454/у-06 «Справка о результатах химико – токсикологических исследований» в строке «При химико-токсикологических исследованиях обнаружены (вещества, средства)» при обнаружении алкоголя, его суррогатов, наркотических средств (групп средств), психотропных и других токсических веществ (групп веществ) и их метаболитов указывается наименование обнаруженных веществ (средств) в соответствии с принятыми классификациями и в строке «Концентрация обнаруженного вещества (средства)» - массовая концентрация обнаруженного вещества (средства) в биологическом объекте, выраженная в единицах измерения: мкг на мл, мкг на грамм, мг на мл и т.д. Также в данной справке указано не название обнаруженного вещества – фенобарбитал, а указана группа Барбитураты, без указания массовой концентрации, что является нарушением п. 5 Инструкции по заполнению учетной формы № 454/у-06. При допросе фио в качестве свидетеля было сообщено, что указание в справке названия группы – Барбитураты, а не вещества Фенобарбитал, это сложившаяся практика, что является подтверждением нарушения. Также свидетелем было сообщено о том, что было выявлено содержание именно Фенобарбитала являющего компонентом медицинского препарата Андипала, который имеет свойство накапливаться в организме при приеме данного лекарства, однако выявить точное количественное соотношение фенобарбитала не представляется возможным исходя из технических характеристик имеющегося оборудования, что исходя из позиции изложенной в письме Центральной химико-токсикологической лаборатории ГОУ ВПО Первый МГУ им. Сеченова от 30.08.11 г. является основанием для выдачи заключения об отсутствии наркотических, психотропных и других токсических веществ в исследованной пробе биологического объекта. Таким образом, есть основания для утверждения о том, что имеются нарушения при заполнении документа - Справки от дата, явившейся основанием для привлечения Дергунова С.С. к административной ответственности. Нарушения порядка заполнения Инструкции № 40 специалистом XTЛ, ввели в заблуждение врача заполнявшего Акт медицинского освидетельствования - фио, что ставит под сомнение законность действий фио в части установления состояния опьянения и свидетельствует об отсутствии состава административного правонарушения в действиях Дергунова С.С. Отдельно необходимо сообщить о показаниях врача проводившего процедуру медосвидетельствования в больнице. Так, свидетелем фио было сообщено о том, что не имеет значения количество фенобарбитала обнаруженного в организме, который однако, имеет свойство накапливаться в организме при приеме, но период как накапливания так и нахождения фенобарбитала в организме человека ей неизвестны, что заставляет задуматься о компетенции данного специалиста. Также свидетель фио на вопрос о том, каким образом проводилось исследование уровня психоактивных веществ в моче Дергунова С.С. и какой пороговый уровень допустимого наличия психоактивных веществ в моче сославшись на исключительную компетенцию лаборатории в этом вопросе, проводившей исследование отвечать отказалась. Отсутствие у свидетеля фио сведений относительно наличия допустимого уровня содержания психоактивных веществ в организме человека свидетельствует о некомпетентности как специалиста и о неверности принятого решения о нахождении Дергунова С.С. в состоянии опьянения. Согласно сведениям, изложенным в источнике: табл. 13, с. 64. - Симонов Е. А., Изотов Б. И., Фесенко А. В. – 2000 г. содержание барбитуратов в моче и в волосах составляет от до 2 до 12 дней в зависимости от интенсивности приема. Также Дергуновым С.С. было сообщено, что при заполнении акта врачом фио не было указано в Акте то обстоятельство, что он принимает отпускаемый без рецепта и назначения врача препарат снижающий давление - Андипал, который согласно показаний как Дергунова С.С. так и свидетеля фио употреблял 16.09.17 г. Вместе с тем, свидетель фио ЕВ.Д. показала о том, что в Акте содержится информация о том, что Дергуновым С.С. препараты не принимал. В соответствии с п. 22 приказа Министерства здравоохранения РФ от 18.12.2015 г. № 933н «О порядке проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического» (далее - Приказ № 933н) при наличии сведений о том, что освидетельствуемый принимает по назначению врача лекарственные препараты для медицинского применения, в том числе подтвержденных выпиской из медицинской документации, представленной освидетельствуемым (его законным представителем), указанные сведения, включая источник их получения, вносятся в пункт 15 Акта. Вместе с тем, Андипал не относится к препаратам, назначаемым врачом, и на этом основании не был внесен фио в Акт, что абсолютно не противоречит сведениям, изложенным в Акте, и явно указывает на наличие в организме Дергунова С.С. следов приема Андипала (в пределах уровня пороговых значений содержания в моче). Согласно п. 4. Приказа N 933н медицинское освидетельствование включает в себя следующие осмотры врачами специалистами, инструментальное и лабораторные исследования: а) осмотр врачом-специалистом (фельдшером); б) исследование выдыхаемого воздуха на наличие алкоголя; в) определение наличия психоактивных веществ в моче; г) исследование уровня психоактивных веществ в моче; д) исследование уровня психоактивных веществ в крови. Законодатель определил обязательной составной частью медицинского освидетельствования не только наличие психоактивных веществ в моче, но и исследование уровня психоактивных веществ в моче. То есть, исследование уровня психоактивных веществ в моче прямо влияет на установление состояния опьянения при наличии допустимых пороговых значений содержания психоактивных веществ в организме. При проведении исследования мочи Дергунова С.С. не проводилось исследование уровня психоактивных веществ в моче, что подтверждается сведениями изложенными в Справке от дата и убедительно свидетельствует о нарушении процедуры медицинского освидетельствования и п. 4 порядка утвержденного приказом Министерства здравоохранения РФ от 18.12.2015 г. N 933н. Согласно приложения к новым правилам проведения химико-токсикологических исследований при медицинском освидетельствовании, водитель у которого будут выявлено предельная концентрация веществ, указанных в таблице, будет признан врачом в состоянии наркотического или токсикологического опьянения. Уровни пороговых значений содержания в моче наркотических средств, психотропных веществ, иных химических веществ и их метаболитов, определяемые методами подтверждающего анализа. Так, согласно п. 10 Постановления Правительства РФ от 26.06.2008 г. № 475 направлению на медицинское освидетельствование на состояние опьянения водитель транспортного средства подлежит: а) при отказе от прохождения освидетельствования на состояние алкогольного опьянения; б) при несогласии с результатами освидетельствования на состояние алкогольного опьянения; в) при наличии достаточных оснований полагать, что водитель транспортного средства находится в состоянии опьянения, и отрицательном результате освидетельствования на состояние алкогольного опьянения. Таким образом, законодателем определен исчерпывающий перечень для направления на медицинское освидетельствование на состояние опьянения. Вместе с тем, в протоколе о направлении на медицинское освидетельствование на состояние опьянения не указаны признаки указанные в п. 10 Постановления Правительства Российской Федерации от 26.06.2008 г. № 475, что убедительно свидетельствует о нарушении сотрудником ГИБДД норм законодательства при направлении Дергунова С.С. на состояние опьянения. В материалах дела не содержатся доказательства отказа от прохождения Дергуновым С.С. процедуры освидетельствования на состояние алкогольного опьянения. Так, признаки нахождения Дергунова С.С. в «состоянии опьянения» озвученные в судебном заседании в протоколе телефон отсутствуют. Дергуновым С.С. не отказывался от прохождения медицинского освидетельствования на месте, о чем свидетельствуют показания понятого фио и запись в протоколе о направление на медицинское освидетельствование, что является недопустимым и противоречащим общим принципам, установленным КоАП РФ, ставящим под сомнение законность требований инспектора по отношению к лицу привлекаемому к административной ответственности. То обстоятельство, что освидетельствование было проведено без признаков нахождения Дергунова С.С. в состоянии опьянения указывает на отсутствие законных оснований для начала процедуры освидетельствования. К достаточно большому количеству нарушений допущенных по отношению к Дергуновым С.С. со стороны как сотрудника ДПС, так и врача необходимо указать и отсутствие документа подтверждающего приостановку медицинского освидетельствования. Так, в материалах дела отсутствует справка о приостановке медицинского освидетельствования в отношении Дергунова С.С., а документ о приостановлении медицинского освидетельствования (л.д. 5) отношения к Дергуновым С.С. не имеет, что также подтверждает незаконность принятого решения о нахождении Дергунова С.С. в состоянии опьянения. фио норм п. 9 Постановления Пленума Верховного Суда РФ от 24.10.2006 г. № 18 «О некоторых вопросах, возникающих у судов при применении Особенной части Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях» необходимо установить фактические обстоятельства и наличие действительных признаков опьянения. Таким образом, имеется нарушение сотрудником ГИБДД порядка заполнения протокола об административном правонарушении. Абзацем 3 пункта 9 Постановления Пленума Верховного Суда РФ от 24.10.2006 N 18 «О некоторых вопросах, возникающих у судов при применении Особенной части Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях», обстоятельства, послужившие законным основанием для направления водителя на медицинское освидетельствование, должны быть указаны в протоколе о направлении на медицинское освидетельствование на состояние опьянения (ч. 4 ст. 27.12 КоАП РФ) и в протоколе об административном правонарушении, как относящиеся к событию административного правонарушения (ч. 2 ст. 28.2 КоАП РФ), что не было сделано сотрудником ГИБДД при составлении протокола. Указанные нарушения норм законодательства при проведении процедуры медицинского освидетельствования па состояние опьянения является основаниями для прекращения дела, что также подтверждается практикой Верховного Суда РФ (постановление от 14.12.15 г. по делу № 77-АД15-4, в решении от 17.06.2009 № ГКПИ09-554 и постановлении от 04.07.2016 г. № 44-АД 16-18, от 12.07.2016 г. № 5-АД 16-83).  Согласно Постановления Пленума Верховного Суда РФ в п. 13 Постановления от 24.03.2005 г. № 5 при рассмотрении дел об административных правонарушениях, судья должен исходить из закрепленного в статье 1.5 КоАП Российской Федерации принципа административной ответственности - презумпции невиновности лица, в отношении которого осуществляется производство по делу. Реализация этого принципа заключается в том, что лицо, привлекаемое к административной ответственности, не обязано доказывать свою невиновность. Неустранимые сомнения в виновности лица, привлекаемого к административной ответственности, должны толковаться в пользу этого лица. Исходя из положений ч. 1ст. 1.6 КоАП Российской Федерации, обеспечение законности при применении мер административного принуждения предполагает не только наличие законных оснований для применения административного взыскания, но и соблюдение установленного законом порядка привлечения лица к административной ответственности. В соответствии с ч. 3 ст. 26.2 КоАП РФ не допускается использование доказательств, полученных с нарушением закона. В соответствии со ст. 24.5 КоАП РФ производство по делу об административном правонарушении не может быть начато, а начатое производство подлежит прекращению, в том числе в случае отсутствия события административного правонарушения. Таким образом, имеются законные основания утверждать о том, что акт о медицинском освидетельствовании с указанием наличия состояния опьянения № 35 в отношении Дергунова С.С. составлен без законных оснований и без фактических доказательств нахождения Дергунова С.С. в состоянии опьянения, и при явном нарушении норм законодательства и лица привлекаемого к административной ответственности. В связи с изложенным, просит прекратить в отношении Дергунова СС. производство по делу.

Инспектор ДПС ОГИБДД ОМВД России по адрес Кривчука А.Н. в судебном заседании пояснил, что 18.09.2017 г., Дергуновым С.С., управляя транспортным средством - автомобилем марка автомобиля, на адрес в адрес, совершил наезд на пешехода фио, которая переходила проезжую часть справа налево вне пешеходного перехода в зоне видимости. На месте ДТП фио получила телесные повреждения, в связи с которыми была доставлена в Нижнегорскую РБ. Прибыв на место ДТП, было установлено, что водителем автомобиля марка автомобиля, является Дергуновым С.С. При общении с ним был установлен признак алкогольного опьянения, а именно «поведение не соответствует обстановке», однако такое поведение могло быть вызвано и самим ДТП. В тот же день, в отношении Дергунова С.С. было возбуждено дело об административном правонарушении по ст. 12.24 КоАП РФ. Дергуновым С.С. был отстранён  от управления транспортным средством, после чего по основаниям, предусмотренным в п. 2 Общих положений Правил Дергуновым С.С. было предложено пройти освидетельствование на состояние опьянения на месте или проехать на медицинское освидетельствование в медицинское учреждение. Дергуновым С.С. согласился пройти медицинское освидетельствование. При применении мер обеспечения производства по делу об административном правонарушении присутствовали два случайных понятых. Таким образом, Дергуновым С.С., в отношении которого вынесено определение о возбуждении дела об административном правонарушении, предусмотренном статьей 12.24 КоАП РФ, согласился пройти медицинское освидетельствование на состояние опьянения, а освидетельствование на состояние алкогольного опьянения на месте пройти отказался. Кроме того, основание, предусмотренное п. 2 Правил является отдельным основанием для направления на медицинское освидетельствование на состояние опьянения и не требует от сотрудника полиции устанавливать наличие достаточных оснований полагать, что водитель транспортного средства находится в состоянии опьянения. В медицинском учреждении у Дергунова С.С. по результатам анализов в моче обнаружены барбитураты, в связи с чем, установлено состояние опьянения, что подтверждается Актом медицинского освидетельствования на состояние опьянения от дата № НОМЕР и  справкой КДЛ ГБУЗ РК «КНПЦН» адрес о результатах химико-токсикологических исследований от дата № НОМЕР.  После чего, в отношении Дергунова С.С. был составлен административный протокол по ст. 12.8 ч. 1 КоАП РФ. Также добавил, что производство по делу об административном правонарушении в отношении Дергунова С.С. постановлением от 18.11.2017 года прекращено в связи с отсутствием состава административного правонарушения, предусмотренного ст. 12.24 КоАП РФ. Какой-либо заинтересованности в исходе дела не имеет, так как ранее Дергунова С.С. не знал и выполнял свои должностные обязанности.   

Непризнание Дергуновым С.С. вины суд расценивает, как способ защиты с целью избежать административного наказания за содеянное правонарушение.

Несмотря на непризнание вины, вина Дергунова С.С. подтверждается имеющимися в материалах дела письменными доказательствами, в том числе и приобщенными в ходе судебного рассмотрения данного дела об административном правонарушении, исследованными в судебном заседании, а именно: 

- протоколом об административном правонарушении телефон от дата которым установлен факт административного правонарушения; 

- протоколом об отстранении от управления транспортным средством телефон от дата; 

- протоколом о направлении на медицинское освидетельствование телефон от дата, согласно которого Дергуновым С.С. согласен пройти медицинское освидетельствование;

- определением о возбуждении дела об административном правонарушении телефон от дата, согласно которого в отношении Дергунова С.С. было возбуждено дело об административном правонарушении по ст. 12.24 КоАП РФ; 

- актом  медицинского освидетельствования на состояние опьянения от дата № НОМЕР, согласно которого у Дергунова С.С. установлено состояние опьянения и по результатам ХТИ биологических объектов обнаружены барбитураты; 

- справкой о результатах ХТИ от дата № НОМЕР, согласно которой при ХТИ в биологических объектах Дергунова С.С. обнаружены барбитураты; 

- объяснениями Дергунова С.С. от дата; 

- объяснениями понятых фио, фио от дата; 

- постановлением о прекращении производства по делу об административном правонарушении от дата;

- рапортом от дата;

- графиком – схемой;

- определением  об исправлении описки, опечаток и арифметических ошибок от дата;

- постановлением мирового судьи судебного участка № 64 Нижнегорского судебного района (Нижнегорский муниципальный район) адрес от дата, решением судьи Нижнегорского районного суда от дата и постановлением Верховного Суда адрес от дата, согласно которым Дергуновым С.С. признан виновным в совершении административного правонарушения по ч. 1 ст. 6.9 КоАП РФ и ему назначено наказание в виде штрафа в размере 4 000 руб.;  

- инструкцией по медицинскому применению препарата «Андипал»;

- письмом заместителя главного врача ГБУЗ РК «Нижнегорский РБ» от дата № НОМЕР, согласно которого препарат «Андипал» должен применяться только по назначению врача, так как содержит, в том числе фенобарбитал, который относится к психотропным веществам согласно списка III, утвержденного Постановлением Правительства РФ от дата № НОМЕР.

Суд приходит к выводу о том, что протокол об административном правонарушении составлен в соответствии с требованиями ст. 28.2 КоАП РФ, должностным лицом органа, уполномоченного составлять протоколы об административных правонарушениях, существенных недостатков при составлении протокола должностным лицом не допущено. 

Допущенные должностным лицом помарки в протоколе, не являются существенными нарушениями составления протокола,  которые могут являться основанием для признания его составленным с нарушением закона, а лишь свидетельствуют о небрежности составления протокола сотрудником полиции.

В силу ст. 26.2 и 26.3 КоАП РФ, доказательствами по делу об административном правонарушении являются фактические данные, на основании которых судья устанавливает наличие или отсутствие события административного правонарушения и виновность лица, эти данные устанавливаются протоколом об административном правонарушении, иными протоколами, предусмотренными КоАП РФ, объяснениями лица, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении, показаниями потерпевшего, свидетелей, которые отражаются в протоколе об административном правонарушении, а в случае необходимости записываются и приобщаются к делу.

В соответствии с ч. 1 ст. 12.8 КоАП РФ управление транспортным средством водителем, находящимся в состоянии опьянения, если такие действия не содержат уголовно наказуемого деяния, влечет наложение административного штрафа в размере тридцати тысяч рублей с лишением права управления транспортными средствами на срок от полутора до двух лет.

Согласно примечанию к данной норме употребление веществ, вызывающих алкогольное или наркотическое опьянение либо психотропных или иных вызывающих опьянение веществ запрещается. Административная ответственность, предусмотренная ст. 12.8 и ч. 3 ст. 12.27 КоАП РФ, наступает в случае установленного факта употребления вызывающих алкогольное опьянение веществ, который определяется наличием абсолютного этилового спирта в концентрации, превышающей возможную суммарную погрешность измерений, а именно 0,16 миллиграмма на один литр выдыхаемого воздуха, или в случае наличия наркотических средств или психотропных веществ в организме человека.

В силу п. 2.3.2 Правил дорожного движения, утвержденных постановлением Совета министров - Правительства РФ от 23.10.1993 г. № 1090 "О правилах дорожного движения" (далее - ПДД), водитель обязан по требованию должностных лиц, которым предоставлено право государственного надзора и контроля за безопасностью дорожного движения и эксплуатации транспортного средства, проходить освидетельствование на состояние алкогольного опьянения и медицинское освидетельствование на состояние опьянения.

В силу абзаца 1 пункта 2.7 ПДД РФ, утвержденных постановлением Совета Министров Правительства Российской Федерации от 23.10.1993 N 1090, водителю запрещается управлять транспортным средством в состоянии опьянения (алкогольного, наркотического или иного), под воздействием лекарственных препаратов, ухудшающих реакцию и внимание, в болезненном или утомленном состоянии, ставящем под угрозу безопасность движения.

Таким образом, объективная сторона правонарушения, предусмотренного ч. 1 ст.12.8 КоАП РФ, выражается, исключительно в управлении транспортным средством водителем, находящимся в состоянии алкогольного или иного опьянения. Под управлением следует понимать выполнение своих функций водителем во время движения транспортного средства. 

В силу разъяснений, содержащихся в п. 7 постановления Пленума Верховного Суда Российской Федерации от 24.10.2006 г. N 18 "О некоторых вопросах, возникающих у судов при применении Особенной части Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях", по делу об административном правонарушении, предусмотренном ст. 12.8 КоАП РФ, надлежит учитывать, что доказательствами состояния опьянения водителя являются акт освидетельствования на состояние алкогольного опьянения и (или) акт медицинского освидетельствования на состояние опьянения.

Постановлением Правительства РФ от 26.06.2008 N 475 утверждены Правила освидетельствования лица, которое управляет транспортным средством, на состояние алкогольного опьянения и оформления его результатов, направления указанного лица на медицинское освидетельствование на состояние опьянения, медицинского освидетельствования этого лица на состояние опьянения и оформления его результатов и Правила определения наличия наркотических средств или психотропных веществ в организме человека при проведении медицинского освидетельствования на состояние опьянения лица, которое управляет транспортным средством (далее - Правила).

В соответствии с п. 2 Общих положений Правил, освидетельствованию на состояние алкогольного опьянения, медицинскому освидетельствованию на состояние опьянения подлежит водитель транспортного средства, в отношении которого имеются достаточные основания полагать, что он находится в состоянии опьянения, а также водитель, в отношении которого вынесено определение о возбуждении дела об административном правонарушении, предусмотренном статьей 12.24 КоАП РФ. 

Согласно Правил определения наличия наркотических средств или психотропных веществ в организме человека при проведении медицинского освидетельствования на состояние опьянения лица, которое управляет транспортным средством, утвержденных Постановлением Правительства РФ от 26.06.2008 N 475, определение наличия наркотических средств или психотропных веществ в организме человека проводится на основании направления на химико-токсикологические исследования, выданного медицинским работником, осуществляющим медицинское освидетельствование на состояние опьянения лица, которое управляет транспортным средством.

Определение наличия наркотических средств или психотропных веществ осуществляется в химико-токсикологических лабораториях медицинских организаций, имеющих лицензию на осуществление медицинской деятельности с указанием соответствующих работ (услуг).

Результаты химико-токсикологических исследований при определении наличия наркотических средств или психотропных веществ оформляются справкой о результатах химико-токсикологических исследований, форма и инструкция по заполнению которой утверждаются Министерством здравоохранения и социального развития Российской Федерации.

Из материалов дела усматривается, что 18.09.2017 г., в 08 час., Дергуновым С.С., управляя транспортным средством - автомобилем марка автомобиля, на адрес в адрес, совершил наезд на пешехода фио, которая переходила проезжую часть справа налево вне пешеходного перехода в зоне видимости. На месте ДТП фио получила телесные повреждения, в связи с которыми была доставлена в Нижнегорскую РБ.

В тот же день, определением о возбуждении дела об административном правонарушении телефон от дата, в отношении Дергунова С.С. было возбуждено дело об административном правонарушении по ст. 12.24 КоАП РФ. 

В связи с чем, Дергуновым С.С. было предложено пройти освидетельствование на состояние алкогольного опьянения на месте, от прохождения которого Дергуновым С.С. отказался.

Согласно ч. 1.1 ст. 27.12 КоАП РФ лицо, которое управляет транспортным средством соответствующего вида и в отношении которого имеются достаточные основания полагать, что это лицо находится в состоянии опьянения, либо лицо, в отношении которого вынесено определение о возбуждении дела об административном правонарушении, предусмотренном статьей 12.24 указанного Кодекса, подлежит освидетельствованию на состояние алкогольного опьянения в соответствии с частью 6 настоящей статьи. При отказе от прохождения освидетельствования на состояние алкогольного опьянения либо несогласии указанного лица с результатами освидетельствования, а равно при наличии достаточных оснований полагать, что лицо находится в состоянии опьянения, и отрицательном результате освидетельствования на состояние алкогольного опьянения указанное лицо подлежит направлению на медицинское освидетельствование на состояние опьянения.

Согласно п. 136 Приказа МВД России от 02.03.2009 г. № 185 «Об утверждении Административного регламента МВД Российской Федерации исполнения государственной функции по контролю и надзору за соблюдением участниками дорожного движения требований в области обеспечения безопасности дорожного движения» основаниями для направления на медицинское освидетельствование на состояние опьянения являются: - отказ лица от прохождения освидетельствования на состояние алкогольного опьянения; - несогласие лица с результатами освидетельствования на состояние алкогольного опьянения; - наличие достаточных оснований полагать, что лицо находится в состоянии опьянения при отрицательном результате освидетельствования на состояние алкогольного опьянения; - наличие повода к возбуждению в отношении лица дела об административном правонарушении, предусмотренном статьей 12.24 или ч. 2 ст. 12.30 КоАП РФ.

Несмотря на то, что полученные несовершеннолетней потерпевшей фио  телесные повреждения, как было установлено позднее в ходе административного расследования, не причинили вреда здоровью потерпевшей, дорожно-транспортное происшествие 18.09.2017 г., в 08 час., с участием Дергунова С.С. и фио  имело место, и производство по делу постановлением от 18.11.2017 года прекращено в связи с отсутствием состава административного правонарушения, предусмотренного ст. 12.24 КоАП РФ, что не исключает наличие события ДТП.

По основаниям, предусмотренным в п. 2 Общих положений Правил,  Дергуновым С.С. был направлен на медицинское освидетельствование, которое он согласился пройти. 

Направление Дергуновым С.С. на медицинское освидетельствование в медицинское учреждение, так же подтверждается объяснением понятого фио и пояснениями в судебном заседании инспектора Лабунского Н.В.

Согласно показаниям инспектора Лабунского Н.В. в судебном заседании, 18.09.2017 г., примерно до обеда, скорее всего утром в районе 8 – 9 часов, точно он не помнит, произошло ДТП с участием несовершеннолетней девочки возле школы. Их вызвали, приехала следственная оперативная группа, там же был отец девочки. Девочку отвезли в больницу. В связи с ДТП водителю автомобиля, который сбил девочку, было предложено пройти освидетельствование на месте, на что он отказался, затем было предложено пройти медицинское освидетельствование, на что он согласился, и они поехали в больницу. Автомобиль был темного цвета. Более точно, он не помнит, так как все материалы составлял его коллега Кривчука А.Н., он только присутствовал. Что-либо еще добавить не может.

Согласно показаниям свидетеля фио в судебном заседании, точную дату и время он не помнит, он был приглашен в качестве понятого, в связи ДТП. Там на месте производились какие-то замеры, при которых он присутствовал. Водителю Дергуновым С.С. было предложено подышать в прибор, как это правильно называется он не помнит, на что водитель отказался, при этом согласился ехать в больницу, пройти экспертизу. Сам прибор он не видел, но может и не помнить. Объяснения заполнял не сам, но подпись стоит его. Более подробно он не помнит, так как все это было достаточно давно.  

Согласно показаниям свидетеля фио в судебном заседании, в прошлом году, примерно 10 – 11 месяцев назад, возле РЭС, произошло ДТП, он был приглашен в качестве понятого. При них производили какие-то замеры. Если в каких-либо документах имеется его подписи, значит, на тот момент он их читал и был с ними согласен, но сейчас уже практически ничего не помнит. В объяснениях стоит его подпись. Больше добавить ему нечего.

В соответствии с п. 16, 17 Правил освидетельствования лица, которое управляет транспортным средством, на состояние алкогольного опьянения и оформления его результатов, направления указанного лица на медицинское освидетельствование на состояние опьянения, медицинского освидетельствования этого лица на состояние опьянения и оформления его результатов и правил определения наличия наркотических средств или психотропных веществ в организме человека при проведении медицинского освидетельствования на состояние опьянения лица, которое управляет транспортным средством, утвержденных Постановлением Правительства РФ от 26.06.2008 г. N 475, определение состояния опьянения проводится в соответствии с нормативными правовыми актами Министерства здравоохранения Российской Федерации. Результаты медицинского освидетельствования на состояние опьянения и лабораторных исследований отражаются в акте медицинского освидетельствования на состояние опьянения, форма которого утверждается Министерством здравоохранения Российской Федерации.

Целью медицинского освидетельствования является установление наличия или отсутствия состояния опьянения, фактов употребления алкоголя, наркотических средств, психотропных, новых потенциально опасных психоактивных, одурманивающих или иных вызывающих опьянение веществ в случаях, установленных законодательством Российской Федерации, что следует из ст. 2 Порядка проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического), утвержденного Приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 18.12.2015 N 933н (Приложение N 1).

Приказом Министерства Здравоохранения РФ N 933н от 18.12.2015 года утвержден Порядок проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического), который применяется с 26.03.2016 года (далее - Порядок).

Пункт 8 Порядка предусматривает, что в процессе проведения медицинского освидетельствования его результаты вносятся в Акт медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического), форма которого предусмотрена приложением N 2 к настоящему приказу (далее - Акт).

Согласно Акта медицинского освидетельствования на состояние опьянения от дата № НОМЕР, у Дергунова С.С. по результатам анализов в моче обнаружены барбитураты, в связи с чем, установлено состояние опьянения.

Согласно справке КДЛ ГБУЗ РК «КНПЦН» адрес о результатах химико-токсикологических исследований от дата № НОМЕР, ХТИ проведены по направлению Нижнегорской РБ. Освидетельствуемый  - Дергуновым С.С., биологический объект – моча. При ХТИ обнаружены барбитураты.

Указанные Акт и результаты ХТИ Дергуновым С.С. в установленном законом порядке не обжаловались, повторные анализы им не делались.

Составленный по результатам проведения медицинского освидетельствования акт подписан и заверен врачом медицинской организации. Полномочия врача, проводившего медицинское освидетельствование, наличие лицензии у медицинского учреждения, в судебном заседании сторонами не оспаривались.

В связи с чем, суд признает Акт допустимым доказательством, составленным компетентным специалистом. Сомневаться в достоверности выводов данного медицинского освидетельствования оснований у суда не имеется.

Согласно информационного письма КДЛ ГБУЗ РК «КНПЦН» адрес от дата № НОМЕР, при проведении химико-токсикологического исследования биологического объекта (мочи) Дергунова С.С. № НОМЕР от дата обнаружено лекарственное вещество из группы производных барбитуровой кислоты (фенобарбитал). Исследования проводились согласно приказам МЗ РФ № 933н от 18.12.2015 г. и № 40 от 27.01.2006 г. с использованием предварительных и подтверждающих методов исследования. 

Согласно п. 1 ст. 4 Федерального закона от 08.01.1998 г. № 3-ФЗ "О наркотических средствах и психотропных веществах" государственная политика в сфере оборота наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров, а также в области противодействия их незаконному обороту направлена на установление строгого контроля за оборотом наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров, ранее выявление незаконного потребления наркотических средств и психотропных веществ, постепенное сокращение числа больных наркоманией, сокращение количества правонарушений, связанных с незаконным оборотом наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров.

В Российской Федерации запрещается потребление наркотических средств или психотропных веществ без назначения врача (статья 40 Федерального закона от 08.01.1998 года N 3-ФЗ).

В соответствии с Перечнем наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров, подлежащих контролю в Российской Федерации, утвержденным Постановлением Правительства РФ от 30.06.1998 г. № 681, барбитал, фенобарбитал относятся к разряду психотропных веществ.

Допрошенная в качестве специалиста врача-фельдшер фио в суде пояснила, что проводила предварительное медицинское освидетельствование водителя Дергунова С.С. на состояние опьянения. Так же она составляла акт медицинского освидетельствования на состояние опьянения в отношении Дергунова С.С., который был доставлен в больницу 18.09.2017 года после совершенного им ДТП с участием несовершеннолетней. В приемном покое в соответствии с Порядком проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения был проведен осмотр Дергунова С.С., проведены все необходимые обследования, сделаны заборы биосред на наркотические вещества и составлен акт. У Дергуновым С.С. были выявлены клинические признаки состояния опьянения: тремор пальцев рук, век, инъецированы склеры, то есть видны сосуды, что является признаками опьянения, а так же координационная проба была проведена с промахиванием. При составлении акта она выясняла у Дергунова С.С. принимал ли он какие-либо лекарственные препараты, спиртное либо наркотические средства и в каком количестве, на что он ответил, что ничего подобного не принимал, о чем она сделала отметку в Акте. Вопросы, которые ставятся перед освидетельствуемым при проведении медицинского освидетельствования на состояние опьянения стандартные и задаются в обязательном порядке всем, поэтому забыть задать какой-либо вопрос она не могла. Если бы Дергуновым С.С. сказал, что употребляет какие-либо лекарственные средства, то она обязательно бы указала это в Акте. После составления акта она выдала сотруднику ГИБДД справку по результатам освидетельствования Дергунова С.С., выдача которой предусмотрена п. 13 Приказа от 18.12.2015 года № 933н. Моча была отправлена на расширенное исследование, это химико-токсикологическое исследование, были обнаружены барбитураты. Таким образом, заключение о состоянии опьянения Дергунова С.С. было вынесено на основании результатов медицинского освидетельствования при наличии клинических признаков опьянения и справки ХТИ о наличии в моче барбитуратов. Любые лекарственные препараты содержание вещества группы барбитураты не должны приниматься при управлении транспортным средством, так как это седативные вещества. Также пояснила, что все процедуры были проведены в соответствии с утвержденным Порядком, каких-либо нарушений допущено не было. Заинтересованности в разрешении настоящего дела не имеет, так как при проведении медицинского освидетельствования она выполняла свои должностные обязанности. Прошла подготовку по вопросам проведения медицинского освидетельствования. На вопрос защитника о том, имеет ли «Андипал» свойство накапливаться в организме, ответила, что насчет именно данного лекарственного препарата не ответит, но любое лекарственное вещество имеет свойство накапливаться в человеческом организме.  

Допрошенная в судебном заседании в качестве специалиста фио пояснила, что она является экспертом-химиком клинико-диагностической лаборатории ГБУЗ РК» Крымский научно-практический центр наркологии». Проводила химико-токсикологическое исследование биологического объекта (моча) у освидетельствуемого Дергунова С.С. По поводу исследования пояснила, что оно проводится в несколько этапов: предварительные методы - это тесты, затем отправляют объект на ИК (тоже тест), где по тесту было установлено содержание более 600 нг/мл в 1 мл. мочи «фенобарбитал» и определена групповая принадлежность вещества «барбитураты». Затем производится изолирование этого вещества и отправляется на проведение хромотологического исследования на хроматограф «Моэстро». На экран хроматографа выводится диаграмма, затем в специальной программе обрабатываются все данные, и выдается вещество наиболее вероятное, а также процентное содержание этого вещества. То есть на предварительном исследовании определяется группа, а в данном исследовании конкретное вещество. В данном случае подтверждено конкретное нахождение вещества группы барбитуратов – фенобарбитал, который включен в список  психотропных веществ, оборот которых в России ограничен и в отношении которых допускается исключение некоторых мер контроля, вызывает одурманивающее действие.  Сначала видна общая хроматограмма, а затем пик определенного вещества. В расшифровке к графику содержится разъяснение: фенобарбитал в количественном отношении и в пробе 95,5 %. Ранее можно было определить только групповую принадлежность, а в настоящее время можно определить количество и процентное соотношение. Кроме этого пояснила, что барбитураты относятся к группе лекарственных веществ, относящихся к снотворным. Нахождение в организме человека фенобарбитала может вызвать у человека заторможенную реакцию, сонливость, вялость, так как это седативное вещество. 

Как усматривается, медицинское освидетельствование Дергунова С.С. было проведено в соответствии с требованиями действующих нормативных документов, все необходимые тесты и исследования были проведены, и их результаты отражены в Акте от дата № НОМЕР. Результаты проведенного медицинского освидетельствования бесспорно подтверждают тот факт, что Дергуновым С.С. находился в состоянии опьянения. фио лабораторному химико-токсикологическому исследованию биологической среды (мочи) у Дергунова С.С. были обнаружены барбитураты.

Кроме того, факт нахождения Дергунова С.С. в состоянии опьянения подтверждается вступившим в законную силу постановлением мирового судьи судебного участка № 64 Нижнегорского судебного района (Нижнегорский муниципальный район) адрес от дата, решением судьи Нижнегорского районного суда от дата и постановлением Верховного Суда адрес от дата, согласно которым Дергуновым С.С. был признан виновным в совершении административного правонарушения по ч. 1 ст. 6.9 КоАП РФ, по факту употребления психотропных веществ без назначения врача, и ему назначено наказание в виде штрафа в размере 4 000 руб. 

Факт управления Дергуновым С.С. транспортным средством при указанных в протоколе об административном правонарушении обстоятельствах подтверждается: протоколом об отстранении от управления транспортным средством телефон от дата, объяснениями Дергунова С.С. от дата, постановлением о прекращении производства по делу об административном правонарушении от дата, рапортом от дата и пояснениями Дергунова С.С. в судебном заседании.

Свидетель фио, допрошенная по ходатайству защитника Дергунова С.С. по доверенности Сингаевского А.В., в судебном заседании пояснила, что Дергунова С.С. знает, так как они вместе сожительствуют около 3-х лет. Дергунова С. может охарактеризовать с положительной стороны, не пьет, не курит. Здоров, однако его иногда беспокоят головные боли так как повышается давление, в связи с чем, она ему приобретает в аптеке лекарство «Андипал». Данное лекарство продается без назначения врача и стоит коло 11 рублей. Указанное лекарство Дергуновым С.С. начал пить примерно с конца лета или с начала сентября, после устной консультации у врача. Какой врач давал такую консультацию она не знает, письменных рекомендаций так же не было. При болях в голове, она специальным прибором проверяет давление и если оно повышено, то Дергуновым С.С. вечером выпивает две таблетки. 18.09.2017 г. произошло ДТП с участием Дергунова С.С. В тот день он, как она точно помнит «Андипал» не пил, так как планировал ехать на машине. Пил он его дня за два до ДТП, 16.09 2017 г. 

Исследовав представленные доказательства, суд приходит к выводу, что доводы Дергунова С.С. о том, что он не был в состоянии опьянения при управлении транспортным средством ничем не подтверждены, опровергаются материалами дела и являются способом реализации права на защиту.

Свидетель фио не являлась очевидцем административного правонарушения, при проведении медицинского освидетельствования не присутствовала. 

При этом, к показаниям свидетеля фио о том, что Дергуновым С.С. 18.09.2017 г. не принимал «Андипал», в связи с чем, не мог находиться в состоянии опьянения, суд относится критически, поскольку из её показаний следует, что она является сожительницей Дергунова С.С., в связи с чем, суд считает, что данное лицо имеет заинтересованность по делу. Кроме того, согласно ее показаниям, Дергуновым С.С. принимал лекарство 16.09.2017 г. Вместе с тем, действующее законодательство не освобождает от ответственности лицо находящееся в состоянии опьянения от ответственности, в зависимости от того сколько времени назад он употреблял вещество вызвавшие состояние опьянения, в связи с чем, суд расценивает ее показания как попытку помочь Дергуновым С.С. уйти от ответственности. 

Доводы Дергуновым С.С. о его невиновности не могут быть приняты во внимание, поскольку опровергаются собранными и исследованными доказательствами.

Доводы защитника Сингаевского А.В. о том, что Дергуновым С.С. положительно характеризуется в бытовых условиях, в связи с чем, не мог совершить данное правонарушение, не могут быть приняты судом во внимание, так как положительные характеристики не являются смягчающим обстоятельством по делу об административном правонарушении, не влияют на его существо и буду учитываться судом как материалы характеризующие личность.  

Вместе с тем, данные обстоятельства не умаляют характер и общественную опасность грубого нарушения ПДД РФ и не могут служить основанием для освобождения Дергунова С.С. от административной ответственности.

Доводы Дергуновым С.С. и его защитника об отсутствии достаточных данных для выводов о нахождении его в состоянии опьянения и о нарушении процедуры направления на медицинское освидетельствования, являются несостоятельным, по следующим основаниям.

В силу положений пункта 7 Постановления Пленума Верховного Суда РФ от 24.10.2006 г. N 18 "О некоторых вопросах, возникающих у судов при применении Особенной части Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях" по делу об административном правонарушении, предусмотренном статьей 12.8 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях, надлежит учитывать, что доказательствами состояния опьянения водителя являются акт освидетельствования на состояние алкогольного опьянения и (или) акт медицинского освидетельствования на состояние опьянения.

Главой 27 КоАП РФ определен порядок применения мер обеспечения производства по делу об административном правонарушении, к числу которых относится, в частности, освидетельствование на состояние алкогольного опьянения.

Согласно ч. 1.1 ст. 27.12 КоАП РФ лицо, которое управляет транспортным средством соответствующего вида и в отношении которого имеются достаточные основания полагать, что это лицо находится в состоянии опьянения, подлежит освидетельствованию на состояние алкогольного опьянения в соответствии с частью 6 данной статьи. При отказе от прохождения освидетельствования на состояние алкогольного опьянения либо несогласии лица с результатами освидетельствования, а равно при наличии достаточных оснований полагать, что лицо находится в состоянии опьянения, и отрицательном результате освидетельствования на состояние алкогольного опьянения лицо подлежит направлению на медицинское освидетельствование на состояние опьянения.

Освидетельствование на состояние алкогольного опьянения и оформление его результатов, направление на медицинское освидетельствование на состояние опьянения осуществляются в порядке, установленном Правительством РФ (ч. 6 ст. 27.12 указанного Кодекса).

Медицинское освидетельствование Дергунова С.С. явилось обеспечительной мерой производства по делу об административном правонарушении, предусмотренного ст. 12.24 КоАП РФ.

По основаниям, предусмотренным в п. 2 Общих положений Правил,  Дергуновым С.С. было предложено пройти освидетельствование на состояние опьянения на месте. Из материалов дела следует, что он отказался от прохождения освидетельствования, был согласен пройти медицинское освидетельствование, что подтверждается протоколом о направлении на медицинское освидетельствование на состояние опьянения, составленного в присутствии двух понятых. 

При таких обстоятельствах Дергуновым С.С. был обоснованно направлен на медицинское освидетельствование на состояние опьянения.

Каких-либо возражений при составлении протокола Дергуновым С.С.  не высказывал.

Проведенные в отношении Дергунова С.С. процессуальные действия (отстранение от управления транспортным средством и направление на медицинское освидетельствование на состояние опьянения) были осуществлены в присутствии двух понятых, протоколы подписаны ими собственноручно без каких-либо замечаний относительно нарушения процедуры проведения процессуальных действий и составления протоколов, в процессуальных документах имеются их персональные данные. От Дергуновым С.С. каких-либо замечаний относительно нарушения процедуры проведения процессуальных действий при их производстве не поступило, он лично расписался во всех протоколах.

Медицинское освидетельствование было проведено без нарушений "Правил освидетельствования лица, которое управляет транспортным средством, на состояние алкогольного опьянения и оформления его результатов, направления указанного лица на медицинское освидетельствование на состояние опьянения, медицинского освидетельствования этого лица на состояние опьянения и оформления его результатов и правил определения наличия наркотических средств или психотропных веществ в организме человека при проведении медицинского освидетельствования на состояние опьянения лица, которое управляет транспортным средством". 

В справке о результатах химико-токсикологического исследования № НОМЕР от дата указаны методы исследования: предварительный – телефон, ИХА-10-мульти-фактор с Р10030717 с.г. 07.2019 и подтверждающий - метод хроматомасс-спектометрии.

При этом, согласно приложения № 3 к Порядку проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического), утвержденного приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 18.12.2015 г. N 933н, при обнаружении в ходе подтверждающих исследований в пробе биологического объекта (мочи, крови) наркотических средств, психотропных веществ, новых потенциально опасных психоактивных веществ, химических веществ, в том числе лекарственных препаратов для медицинского применения, вызывающих нарушение физических и психических функций, которые могут повлечь неблагоприятные последствия при деятельности, связанной с источником повышенной опасности, метаболитов или аналогов указанных средств и веществ выносится заключение об обнаружении в биологическом объекте (моче, крови) вызывающих опьянение средств (веществ) с указанием выявленного средства (вещества) (п. 12). 

Кроме того, согласно приложения № 2 к вышеуказанному Порядку, устанавливающему клинические признаки опьянения, среди них также указаны изменения вегетативно-сосудистых реакций, в том числе и указанные в акте медицинского освидетельствования на состояние опьянения № НОМЕР от дата в отношении Дергунова С.С. (тремор пальцев рук, век, склеры инъецированы).

Доводы Дергуновым С.С. и его защитника о нарушении порядка оформления результатов медицинского освидетельствования, являются несостоятельными.

Согласно п. 4 Порядка медицинское освидетельствование включает в себя осмотр врачом-специалистом (фельдшером); исследование выдыхаемого воздуха на наличие алкоголя; определение наличия психоактивных веществ в моче; исследование уровня психоактивных веществ в моче; исследование уровня психоактивных веществ в крови.

В соответствии с п.п. 3, 4 приложения № 3 Порядка проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического), утвержденного Приказом Минздрава России от 18.12.2015 года N 933н, химико-токсикологические исследования пробы биологического объекта при медицинском освидетельствовании в обязательном порядке проводятся на следующие химические вещества, включая их производные, метаболиты и аналоги: опиаты, растительные и синтетические каннабиноиды, фенилалкиламины (амфетамин, метамфетамин), синтетические катиноны, кокаин, метадон, бензодиазепины, барбитураты, этанол и его суррогаты.

Отбор биологического объекта (мочи) для направления на химико-токсикологические исследования производится в объеме не менее 30 мл в одноразовый контейнер для сбора мочи в туалетной комнате.

Сбор мочи у Дергунова С.С. был осуществлен в емкость, никаких замечаний у последнего не поступило.

Доказательств нарушений при сборе мочи у Дергунова С.С., предоставлено не было и в судебном заседании не установлено.

Допрошенная в судебном заседании врач (фельдшер) фио пояснила, что при проведении медицинского освидетельствования были выявлены клинические признаки состоянии опьянения, в связи с чем, она обязана была направить биологический объект на расширенное исследование. По результатам которого и было установлено состояние опьянения Дергунова С.С. Оснований не доверять данным документам и показаниям фио у суда не имеется. фио была предупреждена об ответственности за дачу ложных пояснений, ее показания согласуются с материалами по делу. Оснований для оговора Дергунова С.С. не установлено, поскольку она находились при исполнении своих служебных обязанностей, какая-либо ее заинтересованность в исходе дела не установлена.

Кроме того, согласно сообщению главного врача наименование организации за исх. № НОМЕР от дата, при проведении химико-токсикологического исследования биологического объекта (мочи) Дергунова С.С. № НОМЕР от дата обнаружено лекарственное вещество из группы производных барбитуровой кислоты (фенобарбитал). Исследование проводилось согласно приказам М3 РФ № 933н от 18.12.2015 года и № 40 от 27.01.2006 года с использованием предварительных и подтверждающих методов исследования.

В соответствии с п. п. 1 п. 5 приказа Министерства здравоохранения Российской Федерации от 18.12.2015 г. № 933н медицинское освидетельствование проводится в отношении лица, которое управляет транспортным средством, - на основании протокола о направлении на медицинское освидетельствование, составленного в соответствии с требованиями статьи 27.12 КоАП РФ должностным лицом, которому предоставлено право государственного надзора и контроля за безопасностью движения и эксплуатации транспортного средства соответствующего вида. 

Проведение медицинского освидетельствования во всех случаях начинается с первого исследования выдыхаемого воздуха на наличие алкоголя, после которого врачом-специалистом (фельдшером) производится сбор жалоб, анамнеза и осмотр в целях выявления клинических признаков опьянения, предусмотренных приложением N 2 к настоящему Порядку (п. 9).

При медицинском освидетельствовании лиц, указанных в подпункте 1 пункта 5 настоящего Порядка, отбор биологического объекта (моча, кровь) для направления на химико-токсикологические исследования осуществляется вне зависимости от результатов исследований выдыхаемого воздуха на наличие алкоголя (п. 12).

Исходя из смысла вышеуказанных правовых норм, отбор биологического объекта для направления на химико-токсикологическое исследование в соответствии с п. 12 Порядка, производится для определения наличия в организме человека наркотических средств или психотропных веществ. 

В силу пункта 15 указанного Порядка медицинское заключение "установлено состояние опьянения" выносится в случае освидетельствовании лиц, указанных в подпункте 1 пункта 5 настоящего Порядка, при положительном результате повторного исследования выдыхаемого воздуха на наличие алкоголя или при обнаружении по результатам химико-токсикологических исследований в пробе биологического объекта одного или нескольких наркотических средств и (или) психотропных веществ.

В моче Дергунова С.С., согласно справке о результатах химико-токсикологических исследований от дата, обнаружены барбитураты.

Результаты медицинского освидетельствования в отношении Дергунова С.С. оформлены в соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 18.12.2015 г. № 933н и обоснованно установлено состояние опьянения.

Отсутствие явно выраженных клинических признаков опьянения в данной ситуации не может опровергать выводы врача (фельдшера) фио об установлении состояния опьянения Дергунова С.С.

По делу об административном правонарушении, предусмотренном ст. 12.8 КоАП РФ, надлежит учитывать, что доказательствами состояния опьянения водителя являются акт освидетельствования на состояние алкогольного опьянения и (или) акт медицинского освидетельствования на состояние опьянения (пункт 7 Постановления Пленума Верховного Суда РФ от 24.10.2006 г. № 18 "О некоторых вопросах, возникающих у судов при применении Особенной части Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях").

Приказ Министерства здравоохранения от 27.01.2006 г. N 40 "Об организации проведения химико-токсикологических исследований при аналитической диагностике наличия в организме человека алкоголя, наркотических средств и психотропных и других токсических веществ" издан в целях совершенствования порядка проведения химико-токсикологических исследований при профилактике и диагностике наркомании, медицинской реабилитации больных наркоманией в медицинских организациях и не имеет отношения к порядку проведения освидетельствования и медицинского освидетельствования лиц, управляющих транспортными средствами, как и рекомендации института им. Сеченова, в связи с чем доводы Дергунова С.С. основаны на неверном толковании закона. 

Вывод о нахождении Дергунова С.С. в состоянии опьянения был сделан на основании клинических признаков, отмеченных в акте медицинского освидетельствования, о которых был допрошен специалист фио, а также на основании результатов исследования биоматериала Дергунова С.С., сомнений в правильности выводов фио и фио и их квалификации не имеется.

Кроме того, согласно п. 6 Правил определения наличия наркотических средств или психотропных веществ в организме человека при проведении медицинского освидетельствования на состояние опьянения лица, которое управляет транспортным средством, утвержденных Постановлением Правительства РФ от 26.06.2008 N 475, порядок проведения химико-токсикологических исследований, формы отчетности, сроки проведения химико-токсикологических исследований, а также порядок организационно-методического обеспечения проведения химико-токсикологических исследований определяются Министерством здравоохранения РФ, а не Институтом им. Сеченова, письма которого носят рекомендательный характер.

Доводы защитника о том, что производные барбитуратов были обнаружены в биологической среде Дергунова С.С. в результате употребления им лекарственного препарата, не имеющего противопоказаний к управлению транспортным средством и который возможно приобрести без рецепта, подлежат отклонению, поскольку у названного лица обнаружены в биологическом объекте - барбитураты, в связи с чем, установлено состояние опьянения.

Согласно примечанию к ст. 12.8 КоАП РФ употребление веществ, вызывающих алкогольное или наркотическое опьянение, либо психотропных или иных вызывающих опьянение веществ запрещается. Административная ответственность, предусмотренная настоящей статьей, наступает в случае наличия наркотических средств или психотропных веществ в организме человека.

Согласно п. 2.7 ПДД РФ водителю запрещается управлять транспортным средством в состоянии опьянения (алкогольного, наркотического или иного), под воздействием лекарственных препаратов, ухудшающих реакцию и внимание, в болезненном или утомленном состоянии, ставящем под угрозу безопасность движения.

В силу приведенных правовых норм прием лекарственных препаратов, повлекший наличие наркотических веществ в биологическом объекте, т.е. состояние опьянения, не влечет освобождение лица от административной ответственности.

При этом из инструкции по медицинскому применению препарата Андипал следует, что он является комбинированным седативным препаратом, в состав которого входит фенобарбитал, который обладает седативным эффектом. Из особых указаний следует, что препарат содержит фенобарбитал, поэтому пациентам, принимающим Андипал, не рекомендуется заниматься деятельностью, связанной с повышенным вниманием, требующей быстроты психических и двигательных реакций. Следовательно, Дергуновым С.С., как водитель, обязан был знать и соблюдать относящиеся к нему требования ПДД РФ, в том числе, о запрете управлять транспортным средством в состоянии опьянения, под воздействием лекарственных препаратов, ухудшающих реакцию и внимание, ставящем под угрозу безопасность движения.

Доводы защитника о том, что Дергуновым С.С. было сообщено, при заполнении акта врачом фио то обстоятельство, что он принимает отпускаемый без рецепта и по назначению врача препарат снижающий давление - Андипал, который употреблял 16.09.17 г., не могут быть приняты во внимание, так как опровергаются исследованными в судебном заседании доказательствами.

Так согласно показаниям Дергунова С.С. в судебном заседании, многие моменты того дня он не помнит, так как сильно волновался, переживал по поводу ДТП. 

Кроме того, при допросе в судебном заседании врач (фельдшер) фио, которая проводила медицинское освидетельствования пояснила, что при проведении медицинского освидетельствования в соответствии с внутренними инструкциями всем освидетельствуемым задаются стандартные вопросы, в том числе 18.09.2017 г.  Дергуновым С.С. был задан вопрос о последнем употреблении им лекарственных средств или алкоголя, как в тот день, так и ранее. На что Дергуновым С.С. пояснил, что никакие лекарственные средства он не употреблял, о назначении ему какого-либо курса лечения с применением Андипала, также не сообщил.  

Данные показания при допросе фио Дергуновым С.С. не оспаривались, и в судебном заседании им было пояснено, что он думал его спрашивают именно про 18.09.2017 г., однако он употреблял Андипал 16.09.2017 г., возможно поэтому и не сообщил об этом.

Данный довод суд расценивает как способ реализации права Дергунова С.С. на защиту.

Оснований не доверять сведениям, указанным в Акте и показаниям фио у суда не имеется. фио была предупреждены об ответственности за дачу ложных пояснений, ее показания согласуются с материалами по делу. Оснований для оговора Дергунова С.С. не установлено, поскольку она находились при исполнении своих служебных обязанностей, какая-либо ее заинтересованность в исходе дела не установлена.

Доводы защитника о том, что при проведении исследовании мочи Дергунова С.С. не проводилось исследование уровня психоактивных веществ в моче, также не могут быть приняты судом во внимание, так как допрошенная в судебном заседании специалист фио пояснила, что ею для определения содержания каких-либо веществ или алкоголя в крови было проведено три теста, два предварительных и один подтверждающий. По результатам тестов была установлена групповая принадлежность вещества – барбитураты с содержанием в моче более 600 нг/мл в 1 мл., а также определено конкретное вещество из группы барбитуратов – фенобарбитал, с количественным соотношением в пробе 95,5%. При этом фио пояснила, что если бы в моче было бы 50 нг/мл или менее вещества предварительные тесты ничего бы не показали. При проведении теста на ИК самый большой показатель 600 нг/мл, то есть у Дергунова С.С. был обнаружен самый большой показатель. В окончательной пробе  95,5 %, при этом возможно, что данный показатель и выше, около 800 нг/мл, но это определить с имеющимся оборудованием не могут.    

Доводы защитника о том, что в материалах дела отсутствует документ подтверждающий приостановку медицинского освидетельствования, так как отсутствует справка о приостановке медицинского освидетельствования в отношении Дергунова С.С., не могут быть приняты судом во внимание, так как действительно в медицинской справки о приостановлении медицинского освидетельствования лица на состояние опьянения до получения результатов химико-токсикологического исследования биологического объекта от 18.09.2017 г.  допущена ошибка, а именно в графе ФИО освидетельствуемого  вместо «Дергунов С.С.» указано «ГБУЗ РК «Нижнегорская РБ».

Вместе с тем,  согласно справке о результатах химико-токсикологических исследований N НОМЕР от дата барбитураты обнаружены в биологическом объекте Дергунова С.С., паспортные данные.

Как следует из показаний фио, фио, совокупности письменных доказательств, медицинское освидетельствование проводилось в отношении Дергунова С.С., а не какого-либо иного лица. 

Таким образом, в судебном заседании установлено, что указание в медицинской справке в графе ФИО освидетельствуемого - «ГБУЗ РК «Нижнегорская РБ», является опиской. Указанная описка не является обстоятельством, освобождающим Дергунова С.С. от административной ответственности.

При таких обстоятельствах оснований сомневаться в достоверности результатов исследования не имеется.

Допущенная описка, не является существенным нарушением,  которое может являться основанием для признания справки составленной с нарушением закона, а лишь свидетельствуют о небрежности её составления.

Доводы защитника о том, что справка о результатах ХТИ от дата  составлена с нарушением инструкции по ее составлению, а именно методы исследования указаны в сокращенной форме, не указано конкретное обнаруженное вещество, не могут быть приняты судом во внимание, так как в соответствии с пунктом 3 Инструкции по заполнению учетной формы N 454/У-06 "Справка о результатах химико-токсикологических исследований", являющейся приложением N 12 к Приказу Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 27.01.2006 N 40, в строке "Методы исследования" указываются использованные предварительные методы (иммунохроматографический, иммуноферментный, поляризационный флуороиммуноанализ, тонкослойная хроматография) и подтверждающие методы (спектральные, хроматографические: специализированные системы для обнаружения опиатов, каннабиноидов, бензодиазепинов на основе тонкослойной хроматографии, газожидкостная хроматография, высокоэффективная жидкостная хроматография, хроматомасс-спектрометрия). Не допускается указание названий методов в сокращениях.

Данное исследование проведено на основании направления от 18.09.2017 г. с применением предварительных методов:  телефон; иммуно-хроматографического анализа - ИХА-10-мульти-фактор с Р10030717 с.г. 07.2019, и подтверждающего хромотомасс-спектрометрии, специалистом ГБУЗ РК «КНПЦН»  фио 

Как следует из показаний фио, справка заполнена в соответствии с Инструкцией по заполнению Учетной формы N 454/у-06 "Справка о результатах химико-токсикологических исследований", каких-либо нарушений при ее заполнении допущено не было. Указание в справке  иммуно-хроматографического анализа как ИХА не является нарушением или сокращением, и является общедопустимым способом.  Указание в справке группы веществ - барбитураты, а не фенобарбитал, также допустимо, так как при проведении анализов Дергунова С.С. в моче был обнаружен фенобарбитал, который входит в группу веществ – барбитураты. Согласно Правилам проведения ХТИ исследования в обязательном порядке проводятся на химические вещества – барбитураты, в связи с чем, в справке и было указано барбитураты, указание конкретного вещества из группы не требуется.

Суд, оценивая показания фио, также учитывает, что в соответствии с п. 3 Правил проведения химико-токсикологических исследований при медицинском освидетельствовании (Приложение N 3 к Порядку) (далее - Правила проведения ХТИ) химико-токсикологические исследования пробы биологического объекта при медицинском освидетельствовании в обязательном порядке проводятся на следующие химические вещества, включая их производные, метаболиты и аналоги: опиаты, растительные и синтетические каннабиноиды, фенилалкиламины (амфетамин, метамфетамин), синтетические катиноны, кокаин, метадон, бензодиазепины, барбитураты, этанол и его суррогаты.

В данном случае заключение об обнаружении в биологическом объекте (моче) Дергунова С.С. вызывающего опьянение вещества группы барбитуратов сделано именно на основе подтверждающего исследования методом хроматомасс-спектрометрия, что согласуется с положениями п. 12 Правил.

На основании заключения об обнаружении в биологическом объекте (моче) вызывающего опьянение вещества группы барбитуратов, отраженного в справке о результатах химико-токсикологических исследований, в соответствии с п. 15 Порядка врачом в п. 17 Акта внесена запись "установлено состояние опьянения".

Между тем необходимость указывать конкретное вещество группы, в данном случае фенобарбитал не установлена ни приказом Минздравсоцразвития Российской Федерации от 27.01.2006 года N 40 "Об организации проведения химико-токсикологических исследований при аналитической диагностике наличия в организме человека алкоголя, наркотических средств, психотропных и других токсических веществ", ни Правилами, ни нормами КоАП РФ.

Более того, согласно иным нормативным документам, как например «Способы обнаружения психоактивных веществ в биологических средах у водителей автотранспортных средств при проведении предрейсовых медицинских осмотров», указывается, что в отношения водителей проводятся тесты КвикСкрин (QuickScreenTM) для выявления в моче, в том числе «Барбитураты», данный акт не требует указание конкретного вещества этой группы. Аналогичные нормы содержатся в Приказе Минздрава России от 30.06.2016 г. № 441н "О порядке проведения медицинского освидетельствования на наличие медицинских противопоказаний к владению оружием и химико-токсикологических исследований наличия в организме человека наркотических средств, психотропных веществ и их метаболитов", Постановление Правительства РФ от 04.07.2013 г. № 565 "Об утверждении Положения о военно-врачебной экспертизе", Приказе ФСБ России от 08.04.2016 г. № 241 "Об утверждении Инструкции об организации военно-врачебной экспертизы в органах федеральной службы безопасности".

Довод Дергуновым С.С. и его защитника о том, что в справке результатов ХТИ в разделе концентрации (количество) обнаруженных веществ не указаны какие-либо цифровые значения, что говорит об отсутствии барбитуратов в биологическом объекте, не могут быть приняты во внимание.

В силу пункта 8 Инструкции по заполнению учетной формы N 454/у-06 "Справка о результатах химико-токсикологических исследований", утвержденной приказом Минздравсоцразвития Российской Федерации от 27.01.2006 г. N 40 "Об организации проведения химико-токсикологических исследований при аналитической диагностике наличия в организме человека алкоголя, наркотических средств, психотропных и других токсических веществ" при положительных результатах подтверждающих методов в строке "При химико-токсикологических исследованиях обнаружены (вещества, средства)" делается запись: указанные в направлении как цель исследования вещества (средства) обнаружены на уровне предела обнаружения используемых методов, а при необходимости в строке "Концентрация обнаруженного вещества (средства)" указывается и их концентрация.

Между тем необходимость указывать концентрацию выявленного вещества не установлена ни Приказом Минздравсоцразвития Российской Федерации от 27.01.2006 г. N 40 "Об организации проведения химико-токсикологических исследований при аналитической диагностике наличия в организме человека алкоголя, наркотических средств, психотропных и других токсических веществ", ни примечанием к статье 12.8 КоАП РФ.

Как следует из пункта 17 Порядка, медицинское заключение "установлено состояние опьянения" выносится в случае освидетельствования лиц, указанных в подпунктах 2 - 10 пункта 5 настоящего Порядка, при наличии не менее трех клинических признаков опьянения, предусмотренных приложением N 2 к настоящему Порядку, и обнаружении по результатам химико-токсикологических исследований в пробе биологического объекта одного или нескольких наркотических средств и (или) психотропных веществ, аналогов наркотических средств и (или) психотропных веществ, новых потенциально опасных психоактивных веществ, химических веществ, в том числе лекарственных препаратов для медицинского применения, вызывающих нарушение физических и психических функций, которые могут повлечь неблагоприятные последствия при деятельности, связанной с источником повышенной опасности, или метаболитов указанных средств и веществ.

В соответствии с пунктом 20 вышеуказанного Порядка, при вынесении медицинского заключения об установлении состояния опьянения по результатам химико-токсикологических исследований пробы биологического объекта в пункте 14 Акта указываются наименования наркотических средств, психотропных веществ, новых потенциально опасных психоактивных веществ, химических веществ, в том числе лекарственных препаратов для медицинского применения, вызывающих нарушение физических и психических функций, которые могут повлечь неблагоприятные последствия при деятельности, связанной с источником повышенной опасности, или метаболитов указанных средств и веществ, обнаруженных по результатам химико-токсикологических исследований.

Таким образом, указание концентрации обнаруженного в биологическом объекте наркотического вещества не требуется, заключение о состоянии опьянения в результате употребления таких веществ выносится вне зависимости от их концентрации (количества).

Объективных доказательств, опровергающих результаты проведенного исследования и заключение врача, не имеется.

Не доверять исследованным в судебном заседании доказательствам, достоверность и допустимость которых сомнений не вызывают, оснований не имеется, поскольку они последовательны, согласуются между собой и дополняют друг друга, получены с соблюдением процессуальных требований КоАП РФ. 

Оснований не доверять показаниям фио у суда не имеется. фио была предупреждена об ответственности за дачу ложных пояснений, ее показания согласуются с материалами по делу. Оснований для оговора Дергунова С.С. не установлено, поскольку она находились при исполнении своих служебных обязанностей, какая-либо ее заинтересованность в исходе дела не установлена.

С учетом положительных результатов химико-токсикологических исследований и совокупности собранных по делу доказательств факт нахождения Дергунова С.С. в состоянии опьянения в момент управления транспортным средством сомнений не вызывает.

Более того, вступившим в законную силу постановлением мирового судьи судебного участка № 64 Нижнегорского судебного района (Нижнегорский муниципальный район) адрес от дата, уже была дана оценка соблюдения требований законодательства при проведении медицинское освидетельствование Дергунова С.С. Данным постановлением признано, что медицинское освидетельствование Дергунова С.С. проведено в соответствии с требованиями Приказа Минздрава России от 18.12.2015 г. № 933н «О порядке проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического)».  

Мировой судья считает, что показания инспекторов ОГИБДД ОМВД России по адрес Кривчука А.Н. и Лабунского Н.В. являются допустимым доказательством вины, так как согласно правовой позиции, изложенной Конституционным Судом РФ в Определении от 29.05.2007 г. № 346-О-О, привлечение должностных лиц, составивших протокол и другие материалы, к участию в деле в качестве свидетелей не нарушает конституционных прав лица, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении.

То обстоятельство, что сотрудник ГИБДД, осуществляя контроль за дорожным движением, уполномочен составлять протоколы об административных правонарушениях в области дорожного движения и принимать меры к выявлению и пресечению нарушений Правил дорожного движения участниками такого движения, само по себе не может служить поводом к тому, чтобы не доверять его показаниям, получившим оценку наравне с другими доказательствами по делу.

Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях не содержит нормы, устанавливающей запрет на вызов в судебное заседание в качестве свидетеля должностного лица административного органа.

Исходя из положений ч. 1 ст. 25.6 КоАП РФ, свидетелем по делу об административном правонарушении может являться любое лицо, которому могут быть известны обстоятельства дела, подлежащие установлению.

Аналогичная позиция изложена в пункте 10 Постановления Пленума Верховного Суда Российской Федерации от 24 марта 2005 года N 5 "О некоторых вопросах, возникающих у судов при применении Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях", согласно которого при рассмотрении дел о привлечении лиц к ответственности за административное правонарушение, а также по жалобам и протестам на постановления по делам об административных правонарушениях, в случае, необходимости не исключается возможность вызова в суд должностного лица, составившего протокол об административном правонарушении, для выяснения возникших вопросов.

Инспектор ОГИБДД ОМВД России по адрес Лабунского Н.В., как свидетель, был предупрежден об административной ответственности по ст. 17.9 КоАП РФ за дачу заведомо ложных показаний, а поэтому оснований не доверять данным показаниям не имеется. 

В силу изложенного, оснований не доверять объяснениям инспекторов, не имеется, поскольку ранее они Дергунова С.С. не знали и явных причин для его оговора не имели, при этом, показания их в целом последовательны и согласуются как между собой, так и с иными представленными доказательствами, существенных противоречий их показания не содержат.

Для вынесения законного и обоснованного решения необходимо, чтобы совокупность имеющихся в материалах дела доказательств была достаточна для подтверждения юридически значимых обстоятельств. 

Таким образом, имеющимися материалами дела в их совокупности подтверждается, что в действиях Дергунова С.С. имеется состав административного правонарушения, предусмотренного ч. 1 ст. 12.8 КоАП РФ, поскольку Правилами дорожного движения РФ водителю запрещается управлять транспортным средством в состоянии опьянения (алкогольного, наркотического или иного), под воздействием лекарственных препаратов, ухудшающих реакцию и внимание.  Дергуновым С.С. нарушил данный запрет. Виновность Дергуновым С.С. подтверждается совокупностью согласующихся между собой доказательств, дающих суду возможность сделать вывод о совершении им административного правонарушения.

Законность требования сотрудника полиции о прохождении Дергунова С.С. освидетельствования на состояние опьянения, а также соблюдение процедуры направления на медицинское освидетельствование в судебном порядке проверены и сомнений не вызывают.

Противоречий по делу, которые в силу ст. 1.5 КоАП РФ должны быть истолкованы в пользу Дергунова С.С., не имеется. Принцип презумпции невиновности не нарушен.

С учетом изложенного суд квалифицирует действия Дергунова С.С. по ч. 1 ст. 12.8 КоАП РФ - управление транспортным средством водителем, находящимся в состоянии опьянения, если такие действия не содержат уголовно наказуемого деяния.

Обстоятельств, исключающих производство по делу об административном правонарушении, предусмотренных ст. 24.5 КоАП РФ, в соответствие с п. 4 ст. 29.1 КоАП РФ не установлено.

При назначении административного наказания Дергуновым С.С. суд учитывает характер совершенного им административного правонарушения, личность виновного, его имущественное положение.

Обстоятельств смягчающих и отягчающих административную ответственность в судебном заседании не установлено. 

Избирая вид и размер административного наказания, учитывается характер и степень общественной опасности совершенного административного правонарушения, личность виновного, наличие смягчающих и отсутствие отягчающих административную ответственность обстоятельств, для достижения цели наказания Дергунова С.С. суд считает возможным назначить ему наказание предусмотренное санкцией ч. 1 ст. 12.8 КоАП РФ.

На основании изложенного, руководствуясь ст.ст. 12.8, 29.9, 29.10 КоАП РФ, мировой судья


                                              ПОСТАНОВИЛ: 

Дергунова С. С. признать виновным в совершении административного правонарушения, предусмотренного ст. 12.8 ч. 1 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях, и назначить ему административное наказание в виде штрафа в размере 30 000 (тридцать тысяч) рублей с лишением права управления транспортными средствами на срок 1 (один) год 7 (семь) месяцев.

Штраф подлежит уплате по реквизитам: реквизиты

Согласно ст. 32.2 КоАП РФ, административный штраф должен быть уплачен лицом, привлеченным к административной ответственности, не позднее шестидесяти дней со дня вступления постановления о наложении административного штрафа в законную силу.

Оригинал платежного документа об оплате штрафа предоставить в суд.

В случае неуплаты административного штрафа в установленный законом 60-дневный срок возбуждается дело об административном правонарушении, предусмотренном ч. 1 ст. 20.25 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях, санкция которой предусматривает назначение лицу наказания в виде административного штрафа в двукратном размере суммы неуплаченного административного штрафа, но не менее одной тысячи рублей, либо административный арест на срок до пятнадцати суток, либо обязательные работы на срок до пятидесяти часов.

Водительское удостоверение Дергунова С. С. в суд не поступало.

Постановление для исполнения направить в орган, составивший протокол об административном правонарушении – ОГИБДД ОМВД России по адрес.

Течение срока лишения специального права начинается со дня вступления в законную силу постановления о назначении административного наказания в виде лишения соответствующего специального права.

В течение трех рабочих дней со дня вступления в законную силу постановления о назначении административного наказания в виде лишения соответствующего специального права лицо, лишенное специального права, должно сдать документы, предусмотренные частями 1 - 3 статьи 32.6 КоАП РФ, в орган, исполняющий этот вид административного наказания, а в случае утраты указанных документов заявить об этом в указанный орган в тот же срок.

В случае уклонения лица, лишенного специального права, от сдачи соответствующего удостоверения (специального разрешения) или иных документов срок лишения специального права прерывается. Течение срока лишения специального права начинается со дня сдачи лицом либо изъятия у него соответствующего удостоверения (специального разрешения) или иных документов, а равно получения органом, исполняющим этот вид административного наказания, заявления лица об утрате указанных документов.

Течение срока лишения специального права в случае назначения лицу, лишенному специального права, административного наказания в виде лишения того же специального права начинается со дня, следующего за днем окончания срока административного наказания, примененного ранее.

Постановление может быть обжаловано в течение 10 суток со дня вручения или получения копии постановления в Нижнегорский районный суд Республики Крым через Мирового судью судебного участка № 64 Нижнегорского судебного района (Нижнегорский муниципальный район) Республики Крым (адрес: ул. Победы, д. 20, п. Нижнегорский, Республика Крым).

Мировой судья     



                                     А.И. Гноевой

