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Дело № 5-70-210/2023
91МS0070-телефон-телефон
ПОСТАНОВЛЕНИЕ
дата адрес
Мировой судья судебного участка № 70 Сакского судебного района (адрес и городской адрес) адрес фио, 
С участием фио,
рассмотрев дело об административном правонарушении, поступившие из отдела Государственной инспекции безопасности дорожного движения фио МВД Российской Федерации «Сакский» в отношении:
фио, паспортные данные, гражданина Российской Федерации, паспортные данные, имеющего высшее образование, женатого, имеющего двоих несовершеннолетних детей, работающего менеджером наименование организации, инвалидом 1,2 группы не являющегося, не являющегося также военнослужащим, на военные сборы не призванного, зарегистрированного и проживающего по адресу: адрес, ранее не привлекавшегося к административной ответственности,
о привлечении его к административной ответственности за правонарушение, предусмотренное ч. 1 ст. 12.26 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях, 
установил:
дата мировому судье судебного участка № 70 Сакского судебного района поступил протокол об административном правонарушении № 82 АП № 191147, предусмотренном ч. 1 ст. 12.26 КоАП РФ, в отношении фио, в соответствии с которым фио дата в время не выполнил законного требования уполномоченного должностного лица о прохождении медицинского освидетельствования на состояние опьянения. 
К протоколу об административном правонарушении приложен протокол об отстранении от упралвения транспортным средством 82 ОТ № 048927 от дата в соответствии с которым у фио выявлен признак опьянения – запах алкоголя изо рта; акт освидетельствования на состояние опьянения и чек прибора исследования выдыхаемого воздуха Alcotest 6810 ARCE 0270 согласно которому состояние опьянения фио АГ. Не установлено, результат тестирования 0,08 мг/л выдыхаемого воздуха; протокол о направлении на медицинское освидетельствование на состояние опьянения адрес № 001874 от дата, согласно которому основанием для направления на медицинское освидетельствования послужило наличие достаточных оснований полагать, что водитель транспортного средства находится в состоянии опьянения (признак опьянения запах алкоголя изо рта) и отрицательном результате освидетельствования на состояние опьянения; акт медицинского освидетельствования на состояние опьянения № 264 от дата, составленный врачом ГБУЗ РК «Сакская районная больница» фио, из которого следует, что дата в время имело место исследование выдыхаемого воздуха фио результат освидетельствования 0,00 мг/л выдыхаемого воздуха (графа 13.1), с момента начала освидетельствования до 11 час. фио не собрал мочу (графа 14), дата и время окончания медицинского освидетельствования дата время» (графа 16), медицинское заключение «отказ от медицинского освидетельствования» (графа 17); видеозапись процессуальных действий.
Дело откладывалось неоднократно для вызова свидетелей, истребования дополнительных доказательств, вызова специалистов для исследования доказательств с участием специалиста.
В судебных заседания фио вину в совершении административного правонарушения не признал и последовательно пояснял, что не отказывался от медицинского освидетельствования, напротив, активно участвовал во всех предложенных процедурах, продул алкотестор на месте, поехал в медицинское учреждение, где вновь продул алкотестор и прошел осмотр врачом, пытался несколько раз сдать мочу, пил воду и снова пытался, однако не смог сходить в туалет (помочиться) около 40 минут, поскольку у него так и не возникло позыва к мочеиспусканию и мочевой пузырь не опорожнился. Сколько именно он выпил воды в процессе медицинского освидетельствования он точно не помнит, пил сколько мог выпить, однако мочеиспускания так и не последовало, возможно, потому что он испытывал стресс, возможно, потому что перед тем как он был остановлен он сходил в туалет и мочевой пузырь у него не наполнился, а возможно из-за простатита, который у него был диагностирован уже после освидетельствования. Врач спросила есть ли у него какие-либо заболевания, на что он врача о наличии у него простатита не информировал, так как на тот момент не знал, что такое заболевание у него имеется. При этом о наличии у него симптомов заболеваний мочеполовой системы, либо об иных причинах, по которым он не может сходить в туалет, врач его не спрашивала, была занята другими делами. Он подходил и сам спрашивал у врача, что ещё можно сделать, чтобы пройти освидетельствование, однако врач сказала, что только собрать мочу, сдавать кровь не предлагала. О том, что можно было сдать кровь, он не знал, так как столкнулся с процедурой медицинского освидетельствования впервые, доверял врачу, которая, однако, по неизвестной ему причине не предложила взять кровь на анализ. После того, как у него спустя примерно 40 минут не получилось сдать мочу, врач сказала, что у неё нет времени им заниматься и принялась заполнять бумаги. Его с документами, которые заполняла врач, не ознакомили, инспектор ДПС вывел его из приёмного покоя в патрульную машину. В патрульной машине инспектор ДПС составил на него протокол об отказе от медицинского освидетельствования, с чем фио не согласен, так как от медицинского освидетельствования не отказывался. Кроме того, дата он решил пройти медицинское освидетельствование самостоятельно в ГБУЗ РК «Крымский научно-практический центр», где вновь столкнулся с затруднением сдачи мочи. Сотрудник центра после того, как фио проинформировал её о невозможности сдачи мочи, взяла у него на анализ кровь. По результатам исследования состояние опьянения установлено не было, что подтверждает отсутствие в его организме следов наркотических веществ и в том числе подтверждает, что ему в момент освидетельствования дата не было смысла имитировать невозможность сдачи мочи, так как моча берется на наркотики, а он наркотики не употребляет и никогда не употреблял. После ситуации с невозможностью сдачи мочи дата и дата он обратил внимание, что у него стало отмечаться расстройство мочеиспускания, в связи с чем дата он обратился к узисту-урологу фио в Клинический медицинский центр фио, который по результатам УЗИ выявил у него хронический застойный простатит. Также указал, что отсутствие мочеиспускания могло быть связано со стрессом, так как в подобной ситуации он оказался впервые.
В судебных заседаниях защитник фио – фио настаивал на нарушении врачом, проводившим дата медицинское освидетельствование на состояние опьянения фио – фио, Порядка проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения, утвержденного Приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от дата № 933н, а именно п. 6 Приложения № 3 к указанному приказу, которое выразилось в том, что на заявление фио о невозможности сдачи мочи более 30 минут, врач была обязана предложить ему сдать кровь на анализ, однако этого не сделала. Кроме того, в акт не были внесены результаты осмотра фио, сведения о квалификации врача, причины невозможности сдачи мочи, а также не выдана копия акта на руки (п. 27 раздела 4 Порядка). Учитывая грубое и неустранимое нарушение врачом, поводившим медицинское освидетельствование порядка медицинского освидетельствования, указывал на отсутствие вины фио во вменяемом ему правонарушении и просил прекратить производство по делу по п. 2 ч. 1 ст. 24.5 КоАП РФ.
В судебное заседание дата фио не явился, о времени и месте рассмотрения дела извещен надлежаще, что подтверждается распиской от дата
фио в судебном заседании дата просил продолжить рассмотрение дела в отсутствие защитника, ссылаясь на то, что у того сломалась в дороге машина, однако позиция защиты полностью согласована и озвучена в прошлых судебных заседаниях, участие защитника при допросе свидетеля фио и исследовании доказательств с участием специалиста врача-уролога фио не требуется. 
С учетом изложенного, рассмотрение дела продолжено в отсутствие защитника.
В судебном заседании дата в качестве свидетеля допрошен инспектор ДПС фио МВД России «Сакский» фио, который показал, что у фио был выявлен признак опьянения запах алкоголя изо рта, в связи с чем он отстранён от управления транспортным средством. В машине вместе с фио находились ещё лица, однако запах алкоголя исходил непосредственно от фио в связи с чем, он предположил, что последний находится в состоянии опьянения. Пройти освидетельствование на состояние алкогольного опьянения фио согласился, результат исследования показал наличие алкоголя в выдыхаемом воздухе меньше предельно допустимой нормы, однако поскольку выявленный у фио признак опьянения был достаточным основанием считать, что он находится в состоянии опьянения, фио было предложено пройти медицинское освидетельствование на состояние опьянения, пройти которое он согласился. В медицинской организации запись на устройство экипажа ДПС, а также на мобильный телефон не велась, вместе с тем, он помнит, что заключение «отказ от медицинского освидетельствования» было сделано врачом спустя примерно 40 минут после того, как фио продул алкотестор в медицинской организации. Врач сказала, что если за 40 минут не сдал мочу, то это приравнивается к отказу. Он не помнит, чтоб фио говорил, что отказывается сдавать мочу, помнит, что фио говорил, что не может собрать мочу, не может помочиться. Помнит, как он (свидетель) с фио ходил в магазин покупать воду, как фио пил воду, сколько именно пил не помнит. Помнит, что фио несколько раз ходил в туалет, возвращался, говорил врачу, что не может сдать мочу. Что говорила фио врач он точно не помнит, не помнит выясняла ли она у него причины невозможности сдачи мочи, он в их разговор не вслушивался. На сколько он помнит врач не предлагала фио сдавать кровь, он помнит, что врач сказала, что время освидетельствования вышло и она будет составлять акт.
Допрошенный дата в качестве свидетеля инспектор ДПС фио МВД России «Сакский» фио показал, что помнит у фио наличие признака опьянения запах алкоголя изо рта. Относительно происходящего в Сакской районной больнице конкретно ничего пояснить не может, так как постоянно с фио не находился, был на улице, заходил в здание больницы пару раз, видел фио возле туалета и в приёмном покое. Возле туалета, насколько он помнит, также была медсестра. Боле по данному факту ничего пояснить не может.
дата в качестве свидетеля допрошена фио, которая повторно допрошена в качестве свидетеля дата, показания которой зафиксированы на бумажном носителе. По существу заданных вопросов фио дата и дата последовательно и непротиворечиво показала, что акт от дата № 264 заполняла собственноручно, лично общалась с фио, признаков опьянения у него не установила, лично проверяла координацию, речь, кожные покровы, склеры, никаких признаков опьянения не выявила, запаха алкоголя не было, пункты 7-13 акта она не заполнила, поскольку фио не смог сдать сдал мочу более 30 минут, что ею было расценено как отказ от медицинского освидетельствования. Она допускает, что ошиблась, не заполнив указанные пункты акта, поскольку фио не отказывался от инструментального исследования, продул алкотестор, и не отказывался от осмотра. фио прошел инструментальное исследование, паров этанола в выдыхаемом воздухе не было, затем ему предложено сдать мочу, которую он не мог сдать 40 минут. фио подошел к ней через 40 минут и сообщил, что не может сдать мочу. Она спросила, имеются ли у него какие-либо подтвержденные заболевания, препятствующие сдаче мочи, на что он ответил, что подтвержденных заболеваний нет. О том, находится ли он в состоянии стресса, либо имеются ли у него симптомы заболеваний, препятствующих мочеиспусканию, она у фио не спрашивала. Также поддержала ранее данные показания о том, что не предлагала фио сдавать кровь, и что от сдачи крови он не отказывался, а также, что он не отказывался от сдачи мочи, а говорил, что не может сдать мочу. Кровь фио она сдавать не предлагала, поскольку моча является эталонной средой на выявление наркотических веществ, в её практике такой случай, когда лицо не отказывается сдать мочу, но не может её сдать, был впервые, поэтому она позвонила заведующей приёмного отделения Мельник, и спросила как быть в такой ситуации, на что получила ответ, что кровь они не берут, так как кровь берется только у бессознательных или с хронической почечной недостаточностью, при отравлении тяжелыми металлами. фио не был в бессознательном состоянии, у него не было признаков хронической почечной недостаточности или отравления тяжелыми металлами, поэтому кровь сдать она ему не предложила. Она считает, что любой человек, не страдающий хронической почечной недостаточностью, отравлением, травмой, либо пребывающий в травматическом шоковом состоянии может собрать мочу за 30 минут. Мочевой пузырь наполняется за пол часа, если перед этим выпить 1 литр воды. Она не помнит, чтобы фио было предложено выпить 1 литр воды и через пол часа он не смог сдать мочу, так как всё время за фио не следила. Она помнит, что ему предлагалось выпить воды, но сколько именно ему предложено выпить воды и сколько прошло времени с того момента как он выпил воду до того момента, как вновь сообщил ей, что не может сдать мочу, и она вынесла заключение «отказ от медицинского освидетельствования» она не помнит. 
Допрошенная судом в качестве свидетеля дата медсестра, дежурившая на смене с фио, фио показала, что работаем медсестрой приемного отделения ГБУЗ РК «Сакская РБ». дата была на смене с фио по графику, дежурит с ней часто. фио не помнит вообще. Обычно при медицинском освидетельствовании в её обязанности входит подготовка алкометра, записей в акте она никаких не делает, акт заполняет доктор. Если лицо сдало мочу, то она заполняю журнал отбора биообразцов и упаковывает мочу. Она также обычно сопровождает лицо в кабинку для сдачи мочи, стоит и контролирует, чтобы ничего не разбавили, не поменяли анализы. Она стоит при входе в туалет, лицо сдает мочу с открытой дверью, она так делает всегда. Если лицо не может собрать мочу, ему предлагают попить воды. Сколько лицо выпивает воды, и время, которое ему отводится на сдачу мочи, не регламентируются, либо контролируются доктором, она этого не знает, так как в этих процедурах не учувствует. Она не помнит случаев, чтобы лицо хотело, но не могло сдать мочу. Обычно все кто не могут собрать пьют и потом собирают, или отказываются собирать мочу сразу. фио ей не запомнился вообще и она вообще не помню ту смену, хотя смена точно была её и она ни с кем не менялась сменами.
Допрошенная судом дата при исследовании акта медицинского освидетельствования от дата № 264 с участием специалиста, специалист врач нарколог фио, пояснила, что акт № 264 от дата не соответствует приказу 933н, поскольку в акте не заполнены п.п. 7-15 при том, что освидетельствуемый продул алкотестор и ему предложено собрать мочу, соответственно осмотр согласно приказу 933н должен был быть проведен, а его результаты должны быть занесены в акт. Также фио указала, что в случае невозможности сдачи мочи более 30 мин. у освидетельствуемого должна отбираться кровь, при этом также требуется выяснить причины, препятствующие сдаче мочи, в том числе опросить лицо на предмет наличия травм и заболеваний, стресса и т.д. Акт не соответствует 933н приказу, поскольку не отражена причина, по которой лицо не смогло сдать мочу, из акта не следует было ли лицо опрошено о причинах не сдачи мочи, а также нет информации о том, предлагалась ли лицу сдача крови. 
Допрошенный судом дата в качестве свидетеля врач узист-уролог фио показал, что работает в Клиническом медицинском многопрофильном центре им. фио врачом урологом и врачом УЗИ. фио он лично не знает, помнит, что общался с ним один раз, как с пациентом, дата О фио он помнит, что тот обратился с жалобой на частные мочеиспускания. Он диагностировал у него хронический застойный простатит на основании проведенного им же УЗИ дата При таком заболевании может возникать отек ткани предстательной железы на фоне которого возможно сдавление просвета простатического отдела уретры, из-за чего человек не может помочиться, возникает задержка мочеиспускания. Установить взаимосвязь между невозможностью мочеиспускания фио дата и его заболеванием возможно только при помощи УЗИ диагностики, которую необходимо было выполнить дата, то есть взаимосвязь между задержкой мочеиспускания и заболеванием фио по состоянию на дата без данных УЗИ в момент задержки мочеиспускания дата установить невозможно. Однако вероятность задержки мочеиспускания дата в результате заболевания, диагностированного им у фио дата не исключается, поскольку заболевание носит хронический характер и было у фио по состоянию на дата, исходя из данных, полученных мною при УЗИ (гиперэхогенные включения в переходной зоне до 2 мм с акустической тенью и без).
Допрошенный судом дата при исследовании акта медицинского освидетельствования от дата № 264 и справки от дата УЗ исследования почек, мочевого пузыря, простаты т дата в качестве специалиста врач-уролог ГБУЗ РК «Сакская районная больница» фио, пояснил, что задержка мочеиспускания возможна в результате стресса, гиповолемического состояния (недостатка воды в организме, недостаточного времени для возникновения позыва к мочеиспусканию). Позыв к мочеиспусканию возникает при наполнении мочевого пузыря около 300мл. Возможность вызова мочеиспускания у каждого индивидуальна. Человек не всегда способен помочиться по требованию. 30-40 минут для возникновения позыва к мочеиспусканию недостаточно при пустом мочевом пузыре. Например, если фио помочился за час до проведения медицинского освидетельствования, его мочевой пузырь за пол часа процедуры медицинского освидетельствования наполнился бы на ¼ физиологического объема или около 70 мл., для возникновения позыва к мочеиспусканию этого недостаточно. Хронический застойный простатит, диагностированный у фио согласно справке л.д. 41, как причина задержки мочеиспускания маловероятна. Однако не исключается. Для установления причины задержки мочеиспускания фио дата необходимо было диагностировать посредством УЗИ степень наполнения мочевого пузыря, а также состояние простаты и нижних отделов мочевыделительной системы, так как не исключен отек ткани простаты и сужение простатического отдела уретры, а также недостаточная наполненность мочевого пузыря. Если фио не мочился по требованию 30-40 мин., то это не означает, что он задерживал мочу специально, поскольку выпитая вода всасывается в кровоток, воды в объеме 1 литр для образования за 30-40 минут достаточного количества мочи для позыва к мочеиспусканию недостаточно и кроме того не исключены стресс и гиповолемия. Всё индивидуально, кто-то может держать литр мочи, кому-то при пустом мочевом пузыре и 4 часов может быть недостаточно для возникновения позыва к мочеиспусканию.
Выслушав фио, его защитника, допросив свидетелей и специалистов, исследовав письменные доказательства, в том числе истребованные на запрос суда, видеозапись и фактические данные в совокупности, мировой судья приходит к выводу, что вина фио в совершении административного правонарушения, предусмотренного ч.1 ст.12.26 КоАП РФ, не доказана, а дело об административном правонарушении подлежит прекращению по п. 2 ч. 1 ст. 24.5 КоАП РФ в связи с отсутствием состава административного правонарушения, исходя из следующего. 
В соответствии с п. 2.3.2 ПДД РФ, 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. 
Положениями ч. 1 ст. 12.26 КоАП РФ предусмотрена административная ответственность за невыполнение водителем транспортного средства законного требования уполномоченного должностного лица о прохождении медицинского освидетельствования на состояние опьянения, если такие действия (бездействие) не содержат уголовно наказуемого деяния.
В соответствии с п. 8 Правил освидетельствования на состояние алкогольного опьянения и оформления его результатов, направления на медицинское освидетельствование на состояние опьянения, утвержденных постановлением Правительства РФ от дата N 1882 «О порядке освидетельствования на состояние алкогольного опьянения и оформления его результатов, направления на медицинское освидетельствование на состояние опьянения» (далее Правила № 1882) 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.
О направлении на медицинское освидетельствование на состояние опьянения составляется протокол о направлении на медицинское освидетельствование на состояние опьянения, форма которого утверждается Министерством внутренних дел Российской Федерации по согласованию с Министерством здравоохранения Российской Федерации. Копия указанного протокола вручается водителю транспортного средства, направляемому на медицинское освидетельствование на состояние опьянения.
При наличии указанных обстоятельств требование уполномоченного должностного лица о прохождении медицинского освидетельствования на состояние опьянения является законным. 
Порядок проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения (алкогольного, наркотического или иного токсического) регламентируется приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от дата № 933н (далее - Порядок).
В соответствии с пунктом 4 Порядка 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.
Согласно пункту 8 Порядка 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 указанному приказу (далее - Акт).
В соответствии с пунктом 9 Порядка после указания в Акте персональных данных освидетельствуемого 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.
В соответствии с п. 11 Порядка при отрицательном результате первого исследования выдыхаемого воздуха (менее 0,16 мг/л) повторное исследование выдыхаемого воздуха на наличие алкоголя не проводится, о чем делается запись в подпункте 13.2 Акта. 
В соответствии с п.п. 1 п. 5 и п. 12 Порядка в отношении лица, которое управляет транспортным средством, отбор биологического объекта (моча, кровь) для направления на химико-токсикологические исследования осуществляется вне зависимости от результатов исследований выдыхаемого воздуха на наличие алкоголя. 
Правила проведения химико-токсикологических исследований при медицинском освидетельствовании регламентированы Приложением № 3 к Порядку (далее Правила ХТИ) и устанавливают, что 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 (п. 4 Правил ХТИ). 
При наличии у свидетельствуемого острых заболеваний, состояний, представляющих угрозу его жизни, или если в течение 30 минут после направления на химико-токсикологические исследования свидетельствуемый заявляет о невозможности сдачи мочи, производится отбор крови из поверхностной вены в объеме 15 мл в две пробирки (флакона) объемами 10 мл и 5 мл (п. 6 Правил ХТИ). 
Пунктом 19 Порядка предусмотрено, что медицинское заключение «от медицинского освидетельствования отказался» выносится в случаях: 1) отказа освидетельствуемого от проведения медицинского освидетельствования (до начала его проведения); 2) отказа освидетельствуемого при проведении медицинского освидетельствования от осмотра врачом-специалистом (фельдшером), от любого инструментального или лабораторных исследований, предусмотренных пунктом 4 настоящего Порядка (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); 3) фальсификации выдоха; 4) фальсификации пробы биологического объекта (мочи). В этих случаях медицинское освидетельствование и заполнение акта прекращаются, в Журнале и в пункте 17 Акта делается запись «от медицинского освидетельствования отказался».
Отказ водителя от прохождения медицинского освидетельствования на состояние опьянения по требованию уполномоченного должностного лица при наличии таких обстоятельств содержит состав административного правонарушения, предусмотренного ч. 1 ст. 12.26 КоАП РФ.
В соответствии со ст. 1.5 КоАП РФ лицо подлежит административной ответственности только за те административные правонарушения, в отношении которых установлена его вина.
Лицо, в отношении которого ведется производство по делу об административном правонарушении, считается невиновным, пока его вина не будет доказана в порядке, предусмотренном настоящим Кодексом, и установлена вступившим в законную силу постановлением судьи, органа, должностного лица, рассмотревших дело.
Лицо, привлекаемое к административной ответственности, не обязано доказывать свою невиновность, за исключением случаев, предусмотренных примечанием к настоящей статье.
Неустранимые сомнения в виновности лица, привлекаемого к административной ответственности, толкуются в пользу этого лица. 
Судом установлено и следует из материалов дела, что дата время фио, управлявший автомобилем марка автомобиляадресн. У941КН750 по адресу: адрес, был остановлен и отстранен адрес фио МВД адрес лт. полиции фио от управления транспортным средством при наличии признака опьянения запах алкоголя изо рта, что подтверждается протоколом об отстранении от управления транспортным средством 82 ОТ № 048927, видеозаписью (л.д. 2, 10).
Далее в соответствии с Порядком № 1882 уполномоченным должностным лицом адрес фио МВД адрес лт. полиции фио Венскунасу А.Г. было предложено пройти освидетельствование на состояние алкогольного опьянения, пройти которое он согласился. По результатам освидетельствования состояние опьянения не установлено при результате тестирования выдыхаемого воздуха 0,08 мг/л выдыхаемого воздуха, что подтверждается актом освидетельствования на состояние алкогольного опьянения чеком средства измерения, видеозаписью (л.д. 3,4, 10).
При отрицательном результате освидетельствования на состояние алкогольного опьянения и наличии достаточных оснований полагать, что водитель фио находится в состоянии опьянения, последний был направлен вышеуказанным должностным лицом на медицинское освидетельствование на состояние опьянения, пройти которое согласился, что подтверждается протоколом от датателефонадрес № 001874, видеозаписью (л.д.6, 10).
Судом также установлено, что отказ от медицинского освидетельствования был зафиксирован врачом общей практики ГБУЗ РК «Сакская районная больница» фио в акте медицинского освидетельствования на состояние опьянения № 264 от дата (л.д. 7).
Врач общей практики фио дата прошла подготовку в ГБУЗ РК «Крымский научно-практический центр наркологии» по программе врачей (фельдшеров) по вопросам проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения лиц (л.д. 68).
Однако, из акта медицинского освидетельствования следует, что его п.п. 7-13 акта не заполнены, в п. 13.1 акта указано результат исследования выдыхаемого воздуха в датателефонвремя 0,00 мг/л, в п. 14 указано «с момента начала освидетельствования до 11-00 не собрал мочу». Пункт 15 акта не заполнен, в пункте 16 указано время окончания медицинского освидетельствования датателефонвремя» в пункте 17 медицинское заключение, дата его вынесения «отказ от медицинского освидетельствования» (л.д. 7). 
Таким образом, акт № 264 от дата не содержит сведений, указывающих на наличие предусмотренных п. 19 Порядка 933н оснований, которые расцениваются как отказ от медицинского освидетельствования.
Вместе с этим, судом установлено, что предусмотренных п. 19 Порядка оснований для медицинского заключения «от медицинского освидетельствования отказался» у врача фио не имелось, поскольку фио не отказывался от проведения медицинского освидетельствования до начала его проведения; не отказывался от осмотра врачом-специалистом (фельдшером), не отказывался от любого инструментального или лабораторных исследований, предусмотренных пунктом 4 настоящего Порядка, в том числе от исследования выдыхаемого воздуха на наличие алкоголя, от определения и исследования наличия психоактивных веществ в моче; исследование уровня психоактивных веществ в крови; не фальсифицировал выдох; не фальсификацировал пробу биологического объекта (мочи). 
Так, из показаний свидетеля фио и адрес фио МВД адрес лт. полиции фио следует, что фио прошел тестирование выдыхаемого воздуха, что подтверждается копией чека прибора исследования, истребованной судом (л.д. 67) и записью в пункте 13.1 акта (л.д.7).
Из показаний указанных свидетелей также следует, что фио не отказывался от осмотра врачом. Как показала фио она осмотрела фио проверила координацию, речь, кожные покровы, склеры, никаких признаков опьянения не выявила, запаха алкоголя не было, пункты 7-13 акта, в которых должны были быть указаны результаты осмотра, она не заполнила ошибочно.
Из показаний свидетеля фио и адрес фио МВД адрес лт. полиции фио также следует, что фио не отказывался от сдачи мочи, напротив пытался сдать мочу на протяжении 30-40 мин., в течении которых выполнял указания врача, ходил в туалет, ходил в магазин покупать воду, пил воду, затем вновь ходил в туалет, после чего спустя около 40 мин. сообщил врачу о невозможности сдачи мочи.
Таким образом, судом установлено, что фио прошел исследование выдыхаемого воздуха, участвовал в осмотре врачом, согласился предоставить требуемую врачом биосреду для исследования, а именно мочу, для сдачи которой на протяжении всего отведенного врачом времени для сдачи мочи ходил в туалет, приобрел и пил воду, затем вновь ходил в туалет, пытаясь произвести мочеиспускание, однако не смог этого сделать на протяжении более 30 мин., о чем сообщил фио, то есть сообщил врачу о невозможности сдачи мочи в течение 30 мин. после направления на ХТИ.
Как указано выше, в соответствии с п. 6 Правил ХТИ, если в течение 30 минут после направления на химико-токсикологические исследования свидетельствуемый заявляет о невозможности сдачи мочи, производится отбор крови из поверхностной вены в объеме 15 мл в две пробирки (флакона) объемами 10 мл и 5 мл, что врачом фио сделано не было.
Как пояснила опрошенная при исследовании акта медицинского освидетельствования в качестве специалиста врач-нарколог ГБУЗ РК «Сакская районная больница» фио, акт № 264 от дата не соответствует приказу 933н, поскольку в акте не заполнены п.п. 7-15 при том, что освидетельствуемый продул алкотестор и ему предложено собрать мочу, соответственно осмотр согласно приказу 933н должен был быть проведен, а его результаты должны быть занесены в акт. Также фио указала, что в случае невозможности сдачи мочи более 30 мин. у освидетельствуемого должна отбираться кровь, при этом также требуется выяснить причины, препятствующие сдаче мочи, в том числе опросить лицо на предмет наличия травм и заболеваний, стресса и т.д. Акт не соответствует 933н приказу, поскольку не отражена причина, по которой лицо не смогло сдать мочу, из акта не следует было ли лицо опрошено о причинах не сдачи мочи, а также нет информации о том, предлагалась ли лицу сдача крови после заявления фио о невозможности сдачи мочи более 30 мин., фио должна была выяснить причины, по которым фио не может сдать мочу, занести их в акт, в частности в п. 15, а также предложить ему сдать кровь.
Однако, как показала фио она не предлагала фио сдать кровь, причины, по которым он не может сдать мочу, не выясняла. Спросила у фио, имеются ли у него подтвержденные заболевания, препятствующие сдаче мочи, и, получив ответ, что таких заболеваний не имеется, пришла к выводу, что фио уклоняется от сдачи мочи, так как она считает, что любой человек, не страдающий хронической почечной недостаточностью, отравлением, травмой, либо пребывающий в травматическом шоковом состоянии может собрать мочу за 30 минут, если перед этим выпьет 1 литр воды. 
Вместе с тем, утверждения врача фио о том, что у фио не имелось подтвержденных заболеваний, препятствующих сбору мочи, а также о том, что любой человек, не страдающий хронической почечной недостаточностью, отравлением, травмой, либо пребывающий в травматическом шоковом состоянии может собрать мочу за 30 минут, если перед этим выпил 1 литр воды, суд не может принять во внимание в качестве доказательства его уклонения от медицинского освидетельствования, поскольку критериев, при которых заявление лица о невозможности сдачи мочи в течении 30 мин. после направления на ХТИ, может быть расценено как отказ от медицинского освидетельствования не существует, что подтверждается ответом ГБУЗ РК «Крымский научно-практический центр наркологии» (учреждение, где врачи проходят подготовку по программе подготовки врачей (фельдшеров) по вопросам проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения лиц) от дата 
Каких-либо исключений, освобождающих врача от выполнения п. 6 Правил ХТИ, предписывающих произвести забор крови, в случае, если в течении 30 мин. после направления на ХТИ свидетельствуемый заявляет о невозможности сдачи мочи не установлено.
Кроме того соответствующие утверждения врача фио опровергаются объяснениями специалиста врача-уролога фио, а также показаниями допрошенного в качестве свидетеля врача уролога-узиста фио
Как показал допрошенный в качестве свидетеля врач уролог-узист фио он выявил у фио хронический застойный простатит, что подтверждается справкой по результатам осмотра и заключением УЗИ исследования (л.д. 41, 42), который мог явиться причиной задержки мочеиспускания дата Для выявления действительной причины, по которой фио не собрал мочу требовалось произвести УЗИ непосредственно в момент медицинского освидетельствования.
Из показаний опрошенного при исследовании акта медицинского освидетельствования и справки по результатам осмотра и заключением УЗИ исследования врача-уролога ГБУЗ РК «Сакская районная больница» фио также следует, что для выявления действительной причины, по которой фио не собрал мочу, а также было ли это следствием диагностированного у него позднее заболевания хронического застойного простатита, требовалось провести УЗИ исследование мочевого пузыря и мочевыделительной системы непосредственно в момент освидетельствования. Также указал, что для возникновения позыва к мочеиспусканию мочевой пузырь должен быть наполнен на 300 мл., для наполнения мочевого пузыря требуется 4 часа. Воды в объеме 1 литр для образования за 30-40 минут достаточного количества мочи для позыва к мочеиспусканию недостаточно, за это время могло образоваться около 70 мл мочи. Если фио не мочился по требованию 30-40 мин., то это не означает, что он задерживал мочу специально, поскольку достаточного количества мочи для позыва к мочеиспусканию могло не накопиться. Кроме того, причиной задержки мочеиспускания мог быть стресс и гиповолемия (обезвоживание организма).
Из объяснений фио следует, что он не мог сдать мочу по причине отсутствия позыва к мочеиспусканию, что могло быть вызвано, как стрессом, который он испытывал, оказавшись в непривычной ситуации, так и недостатком мочи, так и выявленным у него позднее хроническим застойным простатитом.
Таким образом, все перечисленные фио обстоятельства могли повлиять на задержку мочеиспускания, что подтверждается материалами дела, их наличие объективно могло иметь место у фио, при этом, задержка мочеиспускания по причине уклонения фио от сдачи мочи материалами дела не подтверждается, в том числе не подтверждается наполненность мочевого пузыря в объеме, достаточном для позыва к мочеиспусканию, отсутствие у него препятствий к опорожнению мочевого пузыря в виде отека простаты в момент медицинского освидетельствования.
При этом, учитывая характер действий фио выполнявшего все указания врача в ходе медицинского освидетельствования, а также отсутствие у него на момент медицинского освидетельствования клинических признаков опьянения (что следует из показаний фио), принимая во внимание также, что дата у него исследована кровь на ХТИ и психоактивных веществ не выявлено, что подтверждается актом медицинского освидетельствования № 633 ГБУЗ РК «Крымский научно-практический центр наркологии» (л.д. 43), мировой судья считает, что по состоянию на дата фио был заинтересован в прохождении медицинского освидетельствования и не имел причин для уклонения от его прохождения.
Таким образом, суд приходит к выводу, что у врача фио не имелось достаточных оснований считать, что фио уклоняется от прохождения исследования мочи на ХТИ и, как следствие, для вывода об отказе фио от прохождения медицинского освидетельствования. 
Более того, судом установлено, что именно врач фио уклонилась от выполнения Порядка медицинского освидетельствования № 933н, а именно от п. 6 Правил ХТИ, не предложив заявившему о невозможности сдачи мочи в течении 30 мин. после направления на ХТИ фио сдать кровь из поверхностной вены, по сути, самоустранившись от медицинского освидетельствования, которое фио проходить не отказывался. При этом, показания свидетеля фио свидетельствуют о том, что она не взяла бы кровь из поверхностной вены фио и в том случае, если бы он об этом её просил, поскольку из её показаний следует, что кровь из поверхностной вены берется только у бессознательных и страдающих почечной недостаточностью, отравленных тяжелым металлом, что она у фио не выявила. 
Однако, из ответа ГБУЗ РК «Крымский научно-практический центр наркологии» (учреждение, где врачи проходят подготовку по программе подготовки врачей (фельдшеров) по вопросам проведения медицинского освидетельствования на состояние опьянения лиц) от дата следует, что за исключением острых состояний (кома, сопор), и хронической почечной недостаточности, когда взятие крови прямо показано, во всех остальных случаях решение о взятии крови принимается медицинским работником, проводящим медицинское освидетельствование.
Таким образом, не выявив у фио острого состояния и почечной недостаточности, фио должна была выяснить причину, по которой фио не может сдать мочу, и предложить ему альтернативную процедуру, а не делать преждевременный вывод об отказе от медицинского освидетельствования на одном лишь том основании, что он не смог собрать мочу более 30 мин., что само по себе об отказе от медицинского освидетельствования не свидетельствует, и является основанием для продолжения процедуры путем взятия крови из поверхностной вены.
Таким образом, судом установлено, что фио не отказывался от медицинского освидетельствования, в том числе, не отказывался ни от одного инструментального или лабораторного исследования, в том числе не выражал отказ в форме бездействия. В данном случае заключение «от медицинского освидетельствования отказался» вынесено врачом фио незаконно.
Данные обстоятельства свидетельствуют о невиновности фио в совершении административного правонарушения, предусмотренного ч. 1 ст. 12.26 КоАП РФ.
Отсутствие состава административного правонарушения является обстоятельством, исключающим производство по делу об административном правонарушении (пункт 2 части 1 статьи 24.5 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях).
При наличии хотя бы одного из обстоятельств, предусмотренных статьями 2.9, 24.5 КоАП РФ, а также при недоказанности обстоятельств, на основании которых возбуждено производство по делу об административном правонарушении, производство по делу об административном правонарушении подлежит прекращению. Согласно п. 2 ч. 1 ст. 24.5 КоАП РФ производство по делу об административном правонарушении не может быть начато, а начатое производство подлежит прекращению при наличии хотя бы одного из следующих обстоятельств: отсутствие состава административного правонарушения.
При указанных обстоятельствах производство по делу об административном правонарушении, предусмотренном ч. 1 ст. 12.26 КоАП РФ, в отношении фио подлежит прекращению в связи с отсутствием состава административного правонарушения. 
На основании изложенного и руководствуясь ст.ст. 1.5, 1.6, 1.7, ч. 1 ст. 12.25, 24.5, 29.9 КоАП РФ, 
ПОСТАНОВИЛ:
Производство по делу об административном правонарушении, предусмотренном ч. 1 ст. 12.26 КоАП РФ, в отношении фио, паспортные данные, прекратить на основании пункта 2 части 1 статьи 24.5 Кодекса Российской Федерации об административных правонарушениях, в связи с отсутствием состава административного правонарушения.
Постановление может быть обжаловано в Сакский районный суд адрес в течение 10 суток со дня получения его копии.
Мировой судья фио
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