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Уважаемые ученые, общественные 
деятели, политики!

Парады ЛГБТ, усыновление детей однополыми па-
рами,  гомосексуальные  «браки»,  членовредительские
операции по «смене пола» и прочие подобные явления
начинаются  не  сами собой.  Это тщательно продуман-
ный  и  целенаправленный  процесс,  начинающийся  с
депатологизации психических отклонений и изменения
научного статус-кво. Подобные смены парадигм обыч-
но ускользают от внимания общественности, поскольку
происходят в рамках специализированных мероприятий
в узком кругу людей. Вынесение значимых для обще-
ства научных дискуссий из этих узких рамок поможет
как беспристрастным медицинским работникам, так и
всему обществу отстоять научную достоверность, суве-
ренитет и демографическую безопасность России.

21 июля 2020 года Владимир Путин подписал Указ
«О национальных целях развития Российской Федера-
ции на период до 2030 года», где указывается необхо-
димость  обеспечения  устойчивого  роста  численности
населения Российской Федерации.

25 мая 2019 г. государства-члены ВОЗ, в том числе и
представители России, согласились принять одиннадца-
тый пересмотр Международной классификации болез-
ней (МКБ-11),  который должен вступить в действие 1
января 2022 г. Принятие рекомендуемых ВОЗ представ-
лений о «психической норме» и «нормах сексуального
поведения»,  сформулированных  в  МКБ-11,  входит  в
противоречие с  вышеназванным указом Президента  и
может  способствовать  сокращению  репродуктивного
потенциала  России,  поскольку  данная  классификация
нормализует гомосексуализм и транссексуализм как ва-
рианты здорового поведения человека.  Помимо этого,
прочие  парафилии  перестанут  быть  безусловными
расстройствами полового влечения.

ВОЗ — специализированное бюрократическое учре-
ждение при ООН, которое не  раз  критиковали  за  не-
компетентность.  Значительную часть  финансирования
ВОЗ осуществляет фонд Билла и Мелинды Гейтс, кото-
рые не скрывают цели сокращения рождаемости в ми-
ре. В шестидесятые годы, когда политики озаботились
взрывным  ростом  населения,  американскими
демографами, наряду с другими методами сокращения
рождаемости,  были  предложены «изменение  сексуаль-
ных  нравов,  поощрение  роста  гомосексуализма  и  не-
естественных форм полового акта» [1, с. 626]. В 1990
году ВОЗ депаталогизировала гомосексуализм, а в 2010
году были опубликованы стандарты ВОЗ для сексуаль-
ного образования в Европе с пропагандой «гендерной»
теории,  гомосексуализма  и  установками  на  раннюю
сексуализацию детей [2][4].

Согласно «гендерной» теории, биологический муж-
чина может психологически ощущать себя женщиной и
выполнять женские социальные роли, и наоборот. Дан-
ное  явление  называют  «трансгендерностью».  Адепты
гендерной теории уверяют, что оно абсолютно нормаль-
но. В медицине же это известно как транссексуализм и
признано  психическим расстройством (МКБ-10:  F64).
Для  того,  чтобы  нивелировать  «стигматизацию
трансгендеров», в МКБ-11 транссексуализм был депато-
логизирован.

В МКБ-11 однополое влечение считается «нормой
per se», а другие парафилии считаются расстройствами
только тогда, когда они не воспринимаются самим че-
ловеком  как  норма  и  причиняют  ему  «значительный
стресс». Подход ко всем формам девиантного сексуаль-
ного влечения по сути повторяет путь, «пройденный»
гомосексуализмом  в  1968–73  годах,  когда  длящееся
несколько  лет агрессивное давление ЛГБТ-активистов
завершилось голосованием, исключившим гомосексуа-
лизм из  перечня психических расстройств [1,  с.  621].
Согласно МКБ-11, такие формы девиаций как педофи-
лия или зоофилия находятся на этапе нормализации, бо-
лее  или  менее соответствующем этапу  1973  года  для
гомосексуализма.

Изменения  в  МКБ-11  рубрик  сексуальных
расстройств базируются не на научных открытиях, а на
демагогических  аргументах  к  «социальным  и  право-
вым»  последствиям  в  субъективной  и  идеологически
ангажированной интерпретации авторов, которые игно-
рируют  психопатологическую  этиологию  данных
расстройств и стремятся к их полной депатологизации,
от  чего  может  пострадать  здоровье  и  благосостояние
пациентов  по  причине  неоказания  им  необходимой
медицинской помощи.

Доктор медицинских наук и профессор Кочарян Г.
С. пишет по этому поводу: «В настоящее время проис-
ходят процессы, направленные на изменение отноше-
ний к транссексуальности, проявляющиеся в конкрет-
ных действиях, направленных на ее нормализацию. Од-
нако в их основе находится не научный подход к про-
блеме, а эксплуатация идеи прав человека, доведенная
до логического абсурда» [5].

Ученые  ФГБУ  «Национального  медицинского  ис-
следовательского центра психиатрии и наркологии им.
В.П. Сербского» пишут: «И по мере того как распро-
страняется информация о возможности смены пола,
увеличивается число лиц, желающих изменить пол, что
свидетельствует  не  о  росте  частоты  транссексуа-
лизма, а о разнородности состояний,  в рамках кото-
рых могут возникать такого рода идеи» [6].
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Их коллеги Г. Е. Введенский и С. Н. Матевосян до-
полняют: «Вместо того, чтобы надлежащим образом
организовать правовую и медицинскую помощь таким
больным,  вопрос  решается  кардинально  –  путем  ис-
ключения  нозологической  единицы  из  классификации.
Если быть последовательным, то тогда надо все пси-
хические  расстройства  вследствие  имеющейся  стиг-
матизации объявить вариантами нормы или закодиро-
вать  не  как  психические  нарушения,  а  что-либо
еще», поскольку  социальные  последствия  патологии
применимы к любым психическим расстройствам [7].

В сложившихся условиях отсутствия у российских
медиков собственной ясной позиции по отношению к
отклонениям от сексуальной и психической нормы, воз-
никает  юридическая  коллизия  при  оказании  психо-
терапевтической  помощи  людям,  в  частности  не-
совершеннолетним, которые могут обратиться за помо-
щью при столкновении с проблемами половой идентич-
ности  или  гомосексуальными  позывами,  например,
вследствие  сексуального  насилия.  Одним  из  распро-
страненных в западных странах подходов является т. н.
«гей/транс-утверждающая»  терапия.  В  рамках  такого
подхода, предлагается сообщить несовершеннолетнему
пациенту, что якобы «в науке достигнут консенсус», что
его психическое состояние — «абсолютная норма», не
требующая никакого изменения. Это является наруше-
нием статьи  6.21 КоАП РФ — «Пропаганда нетрадици-
онных  сексуальных  отношений  среди  несовершенно-
летних», и в рамках представлений МКБ-11 психологи
и психиатры автоматически попадают в ранг правона-
рушителей.

В действительности в науке относительно вопросов
пола наблюдается не консенсус, а диктатура «политиче-
ской корректности» [1,  с.  684] и  идеологический экс-
пансионизм со стороны некоторых западных професси-
ональных сообществ, наиболее известными из которых
являются Американская психиатрическая ассоциация и
Американская психологическая ассоциация. Однако су-
ществует  множество  объединений  специалистов,
выступающих  против  гомонормативности,  например
«Альянс  за  терапевтический  выбор»,  «Американский
колледж  педиатров»,  «Католическая  медицинская
ассоциация» и др. Более того, профессиональные орга-
низации психиатров и психологов имеются не только в
Соединенных Штатах Америки.

Насколько  нам  представляется,  Российское  обще-
ство психиатров и Российское психологическое обще-
ство являются независимыми структурами, а не филиа-
лами АПА. Очевидно, что отечественная медицинская
школа (в частности психиатрия и психология) обладает
достаточным  научно-клиническим  опытом  чтобы  не
принимать  умозрительные  доводы  на  основании

argumentum ad  verecundiam (апелляция  к  авторитету).
Как сказал Президент в обращении Федеральному со-
бранию: «Россия  была  и  будет  суверенным,  незави-
симым государством. Это просто аксиома, она или бу-
дет таким, либо вообще её не будет».

Финансируемая  транснациональными  корпораци-
ями  пропаганда  гомосексуализма  и  транссексуализма
ведется сегодня в мировом масштабе, в том числе и че-
рез  ООН и  ВОЗ.  По  последним  данным  английского
центра YouGov, абсолютно-гетеросексуальных людей в
возрасте 18–24 всего 37%, тогда как в поколении 55+
таких 81%! [3], с каждым новым опросом растёт попу-
ляция ЛГБТ, а с ней и заражаемость ИППП, употребле-
ние  наркотиков  и  рискованное  поведение  [4].  США
теперь  каждый  шестой  подросток  причисляет  себя  к
ЛГБТ. Это катастрофа, в том числе демографическая и
политическая, ведь эти «дети» — дешёвая оппозиция,
на плечах которой внедряют «Новый Дивный Мир».

Диктат социально-политических идей над принци-
пами научной логики в вопросе определения сексуаль-
ной нормы очевиден. В предисловии к разделу психи-
ческих  расстройств  в  МКБ-10  совершенно  открыто
говорится, что описания данной классификации услов-
ны и не базируются на научных знаниях:  «Настоящие
описания и указания не  несут в себе  теоретического
смысла и не претендуют на всеобъемлющее определе-
ние  современного  состояния  знаний  о  психических
расстройствах.  Они  представляют  собой  просто
группы  симптомов  и  комментарии,  относительно
которых большое  число советников  и  консультантов
во  многих  странах  мира  договорились  как  о  прием-
лемой  основе  определения  границ  категорий  в
классификации психических расстройств».

Научно-медицинская  классификация  должна  быть
основана на строго логических заключениях, и любая
договоренность  между  специалистами  может  быть
только результатом интерпретации объективных клини-
ческих и эмпирических данных, а не продиктована ка-
кими-либо  идеологическими  соображениями,  даже
самыми гуманными.  МКБ-11 (как и  предыдущая вер-
сия) отражает пренебрежение объективными фактиче-
скими данными в угоду идеологическим интересам, что
отрицательно скажется на её применении на практике.
В связи с этим, врачи-психиатры и сексологи должны
принять объективную и научно достоверную классифи-
кацию, адаптированную для РФ, как это было с МКБ-9
в СССР.

Стратегические планы развития РФ, а также интере-
сы и нравственные ценности её народов противоречат
цинично взятому курсу западных элит на сокращение
населения  планеты  с  помощью  индоктринации  мо-
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лодого поколения «гендерной» идеологией, поощрения
абортов, противоестественного сексуального поведения
и разрушения института семьи. В связи с этим России
необходим общественный диалог об отвержении запад-
ных медицинских классификаций. 

Клинические рекомендации 
корректирующие МКБ-11

В  сентябре  2018  года,  группа  «Наука  за  правду»
направила открытое письмо министру здравоохранения,
президентам российского психологического и психиат-
рического  общества,  а  также  религиозным  политиче-
ским и общественным организациям [8]. Как Минздрав,
так и президенты психологических и психиатрических
ассоциаций предпочли промолчать по поводу политиче-
ски заряженной темы. На повторное обращение в Мин-
здраве отреагировали, перенаправив запрос экспертам в
ФГБУ  «НМИЦ  ПН  им.  В.П.  Сербского»  Минздрава
России, генеральный директор которого д.м.н, профес-
сор З.И. Кекелидзе  подтвердил актуальность поднима-
емых в письме вопросов и указал на необходимость ши-
рокой дискуссии в научном обществе психиатров, сек-
сологов и психологов при обсуждении проекта МКБ-11
[8].

Президент РФ В.В.  Путин подписал Федеральный
закон от 25.12.2018 г. № 489-ФЗ «О внесении измене-
ний в Федеральный закон «Об основах охраны здоровья
граждан в Российской Федерации» по вопросам клини-
ческих рекомендаций». Работа над новыми клинически-
ми рекомендациями должна быть завершена до 31 де-
кабря  2021  года.  Работа  над  клиническими  руковод-
ствами  является  возможностью для  сохранения  науч-
ного  суверенитета  и  демографической  безопасности
России,  коррекции представлений о психосексуальной
норме, принятой ВОЗ в МКБ-11.

Что делать?

Ученым, психиатрам, сексологам, Минздраву
1. Объединить  усилия  по  формированию  объек-

тивных и научно достоверных представлений о
психической  норме,  чтобы  гомосексуализм,
транссексуалзим, садизм и другие парафилии не
считались  вариантом  здоровья.  Создать  рабо-
чую группу из специалистов разных националь-
ных  центров  страны,  работающих  в  области
психиатрии  и  психологии,  правоведения  и
юридических наук, для проведения совместных
комплексных исследований и научной работы в
области психосексуального здоровья.

2. Публиковать  научные  работы  на  эти  темы  в
международных и российских изданиях, занять
активную позицию в международном дискурсе.

3. Сформировать  клинические  руководства,  учи-
тывающие  российский  научный  опыт,  в  том
числе опыт устранения нежелательного однопо-
лого влечения и коррекции других отклонений в
психосексуальном развитии. Создать классифи-
кацию  психических  отклонений,  адаптирован-
ную для РФ, как это было с МКБ в СССР.

4. Разработать механизмы контроля деятельности
психологов и сексологов, нарушающих закон о
запрете  пропаганды  нетрадиционных  отноше-
ний  среди  несовершеннолетних  в  т.  н.  «гей/
транс-утверждающей»  терапии  и  попытках
внедрения «секспросвета».

5. Разработать новые и актуализировать имеющие-
ся методы коррекции и профилактики отклоне-
ний психосексуального развития.

6. Разработать  научно-обосновананую  стратегию
защиты традиционных ценностей, с публикаци-
ей работ в международных и российских изда-
ниях ядра РИНЦ.

7. Запретить платное получение справки № 087/у
«Справка об изменении пола», способствующее
пропаганде  транссексуализма  теми,  кто  заин-
тересован  этой  оплате.  Ограничить  выдачу
справок негосударственным медицинским орга-
низациям, невнимательно изучающим психиче-
ское состояние пациентов.

8. В  перечень  лекарственных  средств,  подлежа-
щих предметно-количественному учету, внести
гормональные препараты, применяемые для за-
держки  сексуального  развития  и  транс-пере-
хода.

Законодателям и политикам
1. Пересмотреть уровень сотрудничества с ООН и

ВОЗ и их финансирования в связи с деятельно-
стью,  противоречащей  Конституции,  рос-
сийскому  законодательству  и  стратегическим
целям  по  устойчивому  росту  населения  РФ  с
повышением  продолжительности  жизни  до  78
лет1.  Речь  идёт  о  политике  народонаселения
ООН в целом и пропаганде нормальности гомо-

1 Представители ЛГБТ-сообщества  реже не участвуют в  репродукции,
но являются резервуаром инфекций и заболеваний, в том числе вызы-
вающих бесплодие. Из-за своих нездоровых практик и образа жизни
они значительно более  подвержены венерическим и онкологическим
заболеваниям, наркологическим проблемам [1, с. 244]. Повышенная за-
болеваемость  и  смертность  [10]  приводят  к  значительным  государ-
ственным  издержкам,  ложащимся  тяжким  бременем  на  плечи
налогоплательщиков и пенсионной системы.
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сексуализма  детям  в  стандартах  сексуального
образования ВОЗ[2] в частности.

2. Ужесточить наказание за пропаганду гомосексу-
ализма, транссексуализма, абортов, бездетности
и других видов депопуляционного поведения в
условиях  переживаемого  демографического
кризиса.  Расширить  запрет  депопуляционной
пропаганды на все возрастные категории [9].

3. Ужесточить  наказание  за  нарушение
законодательства «О защите детей от информа-
ции, причиняющей вред их здоровью и разви-
тию». Признать вовлечение в гомосексуальный
образ жизни и «смену пола» причинением вреда
средней тяжести по статье 112 УК РФ.

4. Разработать систему контроля за распростране-
нием вредной для детей информации, в том чис-
ле  с  привлечением частного  бизнеса  и  семей-
ных организаций.

5. Принудить работающие в России СМИ и соци-
альные сети самостоятельно блокировать вред-
ную для детей информацию, которая противоре-
чит  представлениям  российской  научной  шко-
лы.

6. Ввести  ограничения  на  распространение  де-
структивных  и  антикультурных  идей  посред-
ством музыкальных и медийных проектов, когда
отвратительная  «музыка»,  фильмы  и  деятель-
ность  блогеров  в  социальных  сетях  служат
способом наживы.

7. Создать  собственные  суверенные  видеохо-
стинги,  независимые от  западных корпоратив-
ных представлений поисковые системы, а также
социальные  сети,  сотрудничающие  с  государ-
ством в борьбе с распространением вредной для
детей информации.

8. Повысить возраст согласия на гомосексуальные
отношения [9].

9. Обеспечить  возможность  российским  учёным
высказывать свою научную позицию без опасе-
ний за карьеру и зарплату. Премиальная часть
зарплаты  учёных  зависит  от  публикационной
активности. В условиях «политической коррект-
ности» и цензуры западные и российские изда-
ния с высоким импакт-фактором не публикуют
работы,  идущие  вразрез  с  политикой  депато-
логизации  депопуляционного  поведения  (про-
паганды  гомосексуализма,  транссексуализма  и
других психосексуальных отклонений), чем ока-
зывается давление на свободное изложение на-
учной позиции. Учёные запуганы.
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