
ВОПРОСЫ ЗАКОНОДАТЕЛЬСТВА В МСЭ 

  

Представляем Вашему вниманию краткую справку по законодательным 

основам МСЭ, созданную на основе выступления начальника 

педиатрического бюро МСЭ по г. Москва Дауровой И.П. 

  

Медико-социальная экспертиза определяется в установленном порядке 

потребностей освидетельствуемого лица в мерах социальной защиты, 

включая реабилитацию, на основе оценки ограничения жизнедеятельности 

(ОЖД), вызванных стойким расстройством функций организма. Инвалид – 

лицо, которое имеет нарушения здоровья со стойким расстройством функций 

организма, обусловленных заболеванием, последствиями травм или 

дефектами, приводящими к ОЖД и вызывающие необходимость его 

социальной защиты. Основными составляющими функционирования и 

ограничения жизнедеятельности были признаны функции и структуры 

организма, а так же участие индивидуума в процессах повседневной 

деятельности, доступность основного вида деятельности в соответствии с его 

биологическим возрастом (младенчество, детство, отрочество, юность, 

зрелость, старость). Ограничение жизнедеятельности – это общий термин, 

обозначающий нарушение активности и ограничение возможности участия в 

повседневной (бытовой, игровой, учебной, трудовой) деятельности человека. 

Применительно к детям - это отсутствие возможности заниматься основным 

(биологически обусловленным в соответствии с возрастным периодом) 

видом деятельности. Приказом Минздравсоцразвития №1013 от 23 декабря 

2009г. «Об утверждении классификации и критериев используемых при 

осуществлении МСЭ» граждан Федеральными государственными 

учреждениями МСЭ. С учетом новой концепции инвалидности были внесены 

изменения в нормативные документы,регламентирующие деятельность 

государственных учреждений МСЭ. Постановлением Правительства РФ №95 

от 20 февраля 2006 г. утверждены «Правила признания лица инвалидом», в 

которых предусмотрены: порядок направления на МСЭ, проведение 

освидетельствования и условия признания лица инвалидом, сроки 

установления категории «ребенок-инвалид», порядок обжалования решений 

бюро. 

  

Согласно этим документам условиями признания ребенка инвалидом 

являются: 

  

1. Нарушение здоровья со стойким расстройством функций организма; 

2. Ограничение жизнедеятельности (самообслуживание, самостоятельное 

передвижение, ориентирование, общение, контроль поведения, обучаемость, 

способность трудиться); 

3. Необходимость социальной защиты. 

  



Степень выраженности ограничения основных категорий жизнедеятельности 

ребенка (незначительная/умеренная/выраженная/значительно выраженная) 

определяется, исходя из оценки их отклонения от нормы, соответствующей 

определенному возрасту развития, и предусматривает установление 

категории «ребенок-инвалид» при наличии ограничений жизнедеятельности 

в любой категории (достаточно одной): «самостоятельное 

передвижение/обучение/общение/контроль за своим 

поведением/ориентация/самообслуживание/трудовая деятельность»; и любой 

из трех степеней выраженности: «умеренная/выраженная/значительно 

выраженная». Инвалидность у детей устанавливается на срок 1 год, 2 года и 

до 18 лет. Кроме того, 6 февраля 2012 г. Постановлением Правительства № 

89 внесены изменения в «Правила признания лица инвалидом»: категория 

«ребенок-инвалид» устанавливается на срок 1 год, 2года, до 18 лет и сроком 

на 5 лет при повторном освидетельствовании в случае достижения первой 

полной ремиссии злокачественного новообразования, в том числе при любой 

форме острого или хронического лейкоза и не позднее 6 лет после 

первичного установления категории «ребенок-инвалид» в случаях 

рецидивирующего и осложненного течения заболевания. Все перечисленное 

существенно отличает подходы при проведении МСЭ детей от взрослых. 

  

МСЭ больных производится в бюро МСЭ по месту жительства либо по месту 

прикрепления к государственному или муниципальному ЛПУ 

здравоохранения. 

  

Если в соответствии с заключением учреждения здравоохранения больной не 

может явиться в бюро МСЭ по состоянию здоровья, освидетельствование 

может проводиться на дому или в стационаре, где он находиться на лечении 

или заочно. 

  

МСЭ проводиться по письменному заявлению больного или его законного 

представителя. 

 


