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Этот документ определяет
определяют порядок и условия
признания лица инвалидом, с
применением
высокотехнологичных
технологий и одновременно
имеет социально
ориентированную
направленность, совершенствуя
процесс проведения МСЭ, делая
его максимально удобным для

граждан.

Общая характеристика новых Правил
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III. Группа

Положения и нормы, которые не были 

включены в новые Правила

I. группа

Положения и нормы,

которые не были

изменены в новых

Правилах

II. Группа

Новые положения и нормы:

 Положения и нормы, которые

появились впервые в новых

Правилах

 Положения и нормы, которые

были включены в новые Правила

из других НПД

 Положения и нормы, которые

были изменены

(усовершенствованы, либо

уточнены) в новых Правилах
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Положения и нормы 

заимствованные без изменения

ПоложПенияI. Общие 
положения

1. Настоящие Правила определяют
порядок и условия признания лица
инвалидом.

2. Признание лица (далее - гражданин)
инвалидом осуществляется при
оказании ему услуги по проведению
медико-социальной экспертизы
федеральными учреждениями медико-
социальной экспертизы: Федеральным
бюро медико-социальной экспертизы
(далее - Федеральное бюро), главными
бюро медико-социальной экспертизы
(далее - главные бюро), а также бюро
медико-социальной экспертизы в
городах и районах, являющимися
филиалами главных бюро (далее -
бюро).



Положения и нормы 

заимствованные без изменения

I. Общие 
положения

3. Медико-социальная экспертиза
проводится исходя из комплексной
оценки состояния организма
гражданина на основе анализа его
клинико-функциональных, социально-
бытовых, профессионально-трудовых и
психологических данных с
использованием классификаций и
критериев, утверждаемых
Министерством труда и социальной
защиты Российской Федерации.



Положения и нормы 

заимствованные без изменения

II. Условия 
признания 

гражданина 
инвалидом

5. Условиями признания гражданина
инвалидом, вызывающими необходимость
его социальной защиты, являются:

а) нарушение здоровья со стойким
расстройством функций организма,
обусловленное заболеваниями,
последствиями травм или дефектами;

б) ограничение жизнедеятельности (полная
или частичная утрата гражданином
способности или возможности
осуществлять самообслуживание,
самостоятельно передвигаться,
ориентироваться, общаться, контролировать
свое поведение, обучаться или заниматься
трудовой деятельностью);

в) необходимость в мероприятиях по
реабилитации и абилитации.



Положения и нормы 

заимствованные без изменения

II. Условия 

признания 

гражданина 

инвалидом

6. Наличие одного из

указанных в пункте 5

настоящих Правил условий не

является основанием,

достаточным для признания

гражданина инвалидом.



28. Медико-социальная экспертиза
проводится в бюро (главном бюро,
Федеральном бюро) …дистанционно с
применением информационно-
коммуникационных технологий.

примечание.
п. 28 в части проведения медико-
социальной экспертизы дистанционно с
применением ИКТ вступает в силу с
01.06.2023.

Положения и нормы, 

которые появились 

впервые в новых 

Правилах
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30. Медико-социальная экспертиза без
личного присутствия гражданина
проводится бюро без доступа к
персональным данным гражданина и его
законного или уполномоченного
представителя (далее - ограниченный
доступ к персональным данным) вне
зависимости от места проживания
(нахождения) гражданина. Ограниченный
доступ к персональным данным
гражданина осуществляется для бюро,
проводящего медико-социальную
экспертизу.

примечание.
п. 30 вступает в силу с 01.01.2024.

Положения и нормы, 

которые появились 

впервые в новых 

Правилах
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примечание.

Абз. 3 п. 55 вступает в силу с 

01.01.2024.
Гражданин (его законный или уполномоченный

представитель) может обжаловать решение бюро,

принятое на основе документов с ограниченным

доступом к персональным данным, в главное

бюро по месту жительства (месту

пребывания, фактического

проживания) в месячный срок со дня

получения решения на основании
заявления, поданного в бюро по месту жительства

(месту пребывания, фактического проживания), либо в

главное бюро по месту жительства (месту пребывания,

фактического проживания) в письменной форме на

бумажном носителе или в электронном виде с

использованием единого портала.



12. Инвалидность устанавливается до 1-го числа
месяца, следующего за месяцем, на который назначено
проведение очередной медико-социальной экспертизы
(переосвидетельствования) гражданина.

Категория "ребенок-инвалид" до достижения
гражданином возраста 14 лет устанавливается до
дня, следующего за днем наступления возраста 14
лет.

Категории "ребенок-инвалид" до достижения
гражданином возраста 18 лет устанавливается до
дня, следующего за днем наступления возраста 18
лет.

Положения и нормы, 

которые были включены в 

новые Правила из других 

НПД
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 Статья 21 и Статья 191 

Гражданского кодекса 

Российской Федерации



37. Медико-социальная экспертиза гражданина,

находящегося на лечении в стационаре в связи с операцией по
ампутации (реампутации) конечности (конечностей),
имеющего дефекты, предусмотренные пунктами 14 и (или) 15
приложения к настоящим Правилам, нуждающегося в

первичном протезировании, а также гражданина,
признанного нуждающимся в
оказании паллиативной
медицинской помощи, проводится в
срок, не превышающий 3 рабочих
дней со дня поступления в бюро
направления на медико-социальную
экспертизу.

Положения и нормы, 

которые были включены в 

новые Правила из других 

НПД
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 Пункт 32 приложения № 38

Приказа от 31.05.2019

Минздрава России № 345н,

Минтруда России № 372н

"Об утверждении Положения об

организации оказания паллиативной

медицинской помощи, включая порядок

взаимодействия медицинских организаций,

организаций социального обслуживания и

общественных объединений, иных

некоммерческих организаций,

осуществляющих свою деятельность в сфере

охраны здоровья"



10. Категория "ребенок-инвалид"
устанавливается сроком на 1 год, 2 года, 5
лет, до достижения гражданином
возраста 14 лет либо 18 лет.

Категория "ребенок-инвалид" сроком на
2 года устанавливается гражданам,
имеющим стойкие выраженные и
значительно выраженные нарушения
функций организма, обусловленные
заболеваниями, дефектами,
необратимыми морфологическими
изменениями, нарушениями функций
органов и систем организма, не
включенными в приложение к
настоящим Правилам.

Положения и нормы, 

которые были изменены 

(усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых 

Правилах
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 Как в действующих 

Правилах

 10. Категория "ребенок-

инвалид" устанавливается

сроком на 1 год, 2 года, 5 лет, до

достижения гражданином

возраста 14 лет либо 18 лет.

 Категория "ребенок-инвалид" сроком

на 5 лет, до достижения возраста 14 лет

либо 18 лет устанавливается

гражданам, имеющим заболевания,

дефекты, необратимые

морфологические изменения,

нарушения функций органов и систем

организма, предусмотренные

разделами I, II и II(1) приложения к

настоящим Правилам.



22. Медико-социальная экспертиза проводится бюро,
главным бюро, Федеральным бюро в соответствии со
следующими заявленными в направлении на медико-
социальной экспертизу или в заявлении гражданина (его
законного или уполномоченного представителя) целями
проведения медико-социальной экспертизы:

з) определение нуждаемости по состоянию здоровья в
постоянном постороннем уходе (помощи, надзоре) отца,
матери, жены, родного брата, родной сестры, дедушки,
бабушки или усыновителя гражданина, призываемого на
военную службу (военнослужащего, проходящего военную
службу по контракту) и на военную службу по
мобилизации;

и) определение нуждаемости по состоянию
здоровья в постоянном постороннем уходе
(помощи, надзоре) отца, матери, родного
брата, родной сестры, дедушки, бабушки или
усыновителя государственного гражданского
служащего, подлежащего назначению на
иную должность гражданской службы в
порядке ротации;

Положения и нормы, которые 

были изменены 

(усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых Правилах
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 Как в действующих 

Правилах
 24(1). Целями проведения медико-

социальной экспертизы могут

являться:

 з) определение нуждаемости по

состоянию здоровья в постоянном

постороннем уходе (помощи, надзоре)

отца, матери, жены, родного брата,

родной сестры, дедушки, бабушки или

усыновителя гражданина,

призываемого на военную службу

(военнослужащего, проходящего

военную службу по контракту);



24. Главное бюро проводит медико-
социальную экспертизу гражданина в случае
обжалования им (его законным или
уполномоченным представителем) решения
бюро, при осуществлении контроля за
решением, принятым бюро, в том числе в
части обеспечения техническим средством
реабилитации - протезом с
микропроцессорным управлением при
обращении территориального органа Фонда
социального страхования Российской
Федерации, а также по направлению бюро в
случаях, требующих консультации
специалистов главного бюро, в том числе с
проведением специальных видов
обследования.

Положения и нормы, которые 

были изменены 

(усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых Правилах
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 Как в действующих 

Правилах
 21. В главном бюро медико-социальная

экспертиза гражданина проводится в

случае обжалования им решения бюро

при осуществлении главным бюро

контроля за решением, принятым

бюро, а также по направлению бюро в

случаях, требующих специальных

видов обследования.



25. Федеральное бюро проводит медико-
социальную экспертизу гражданина в случае
обжалования им (его законным или
уполномоченным представителем) решения
главного бюро, при осуществлении контроля
за решением, принятым главным бюро, в
том числе в части обеспечения техническим
средством реабилитации - протезом с
микропроцессорным управлением при
обращении Фонда социального страхования
Российской Федерации, а также по
направлению главного бюро в случаях,
требующих консультации специалистов
Федерального бюро, в том числе с
проведением сложных специальных видов
обследования.

Положения и нормы, которые 

были изменены 

(усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых Правилах
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 Как в действующих 

Правилах
 22. В Федеральном бюро медико-

социальная экспертиза гражданина

проводится в случае обжалования им

решения главного бюро при

осуществлении Федеральным бюро

контроля за решением, принятым

главным бюро, а также по

направлению главного бюро в случаях,

требующих особо сложных

специальных видов обследования.



34. Медико-социальная экспертиза с личным
присутствием гражданина проводится:

а) в бюро (главном бюро, Федеральном бюро) при
явке гражданина в бюро (главное бюро,
Федеральное бюро);

б) по месту нахождения гражданина, если он не
может явиться в бюро (главное бюро, Федеральное
бюро) по состоянию здоровья, что подтверждается
заключением врачебной комиссии медицинской
организации;

в) по месту нахождения гражданина в организации
социального обслуживания, оказывающей
социальные услуги в стационарной форме
социального обслуживания;

г) по месту нахождения гражданина в
исправительном учреждении, где гражданин
отбывает наказание;

д) по месту нахождения гражданина в
медицинской организации, оказывающей
гражданину медицинскую помощь в
стационарных условиях.

Положения и нормы, которые были 

изменены (усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых Правилах
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 Как в действующих 

Правилах
 23. Медико-социальная экспертиза

может проводиться на дому в случае,

если гражданин не может явиться в

бюро (главное бюро, Федеральное

бюро) по состоянию здоровья, что

подтверждается заключением

врачебной комиссии медицинской

организации, или по месту нахождения

гражданина в медицинской

организации, оказывающей

медицинскую помощь в стационарных

условиях, в организации социального

обслуживания, оказывающей

социальные услуги в стационарной

форме, в исправительном учреждении,

или заочно по решению

соответствующего бюро.



37. Медико-социальная экспертиза
гражданина, находящегося на лечении
в стационаре в связи с операцией по
ампутации (реампутации) конечности
(конечностей), имеющего дефекты,
предусмотренные пунктами 14 и (или)
15 приложения к настоящим
Правилам, нуждающегося в
первичном протезировании, а также
гражданина, признанного
нуждающимся в оказании
паллиативной медицинской помощи,
проводится в срок, не превышающий
3 рабочих дней со дня поступления в
бюро направления на медико-
социальную экспертизу.

Положения и нормы, которые были 

изменены (усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых Правилах
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 Как в действующих 

Правилах
 16. Медицинская организация направляет

гражданина на медико-социальную экспертизу

после проведения необходимых диагностических,

лечебных и реабилитационных или

абилитационных мероприятий при наличии

данных, подтверждающих стойкое нарушение

функций организма, обусловленное заболеваниями,

последствиями травм или дефектами.

 (в ред. Постановления Правительства РФ от

06.08.2015 N 805)

 Гражданин, находящийся на лечении в стационаре в

связи с операцией по ампутации (реампутации)

конечности (конечностей), имеющий дефекты,

предусмотренные пунктами 14 и (или) 15

приложения к настоящим Правилам, нуждающийся

в первичном протезировании, направляется на

медико-социальную экспертизу в срок, не

превышающий 3 рабочих дней после проведения

указанной операции.



42. Акт медико-социальной экспертизы
гражданина, протокол проведения медико-
социальной экспертизы гражданина,
индивидуальная программа реабилитации или
абилитации формируются в информационной
системе медико-социальной экспертизы в
электронное дело медико-социальной экспертизы
гражданина.

Документы, сформированные в ходе и по
результатам медико-социальной экспертизы
в информационной системе медико-
социальной экспертизы, подписываются
усиленной квалифицированной электронной
подписью руководителя бюро (главного
бюро, Федерального бюро) либо усиленной
квалифицированной электронной подписью
уполномоченного должностного лица, а
также усиленными квалифицированными
электронными подписями специалистов
бюро (главного бюро, Федерального бюро),
принимавших участие в проведении медико-
социальной экспертизы.

Положения и нормы, которые были 

изменены (усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых Правилах
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 Как в действующих 

Правилах

 29(1). Акт медико-социальной экспертизы

гражданина, протокол проведения медико-

социальной экспертизы гражданина,

индивидуальная программа реабилитации или

абилитации гражданина формируются в дело

медико-социальной экспертизы гражданина.

 Документы, сформированные в ходе и по

результатам медико-социальной экспертизы, в

виде электронных документов

подписываются усиленной

квалифицированной электронной

подписью руководителя бюро

(главного бюро, Федерального бюро)

либо усиленной квалифицированной

электронной подписью

уполномоченного им должностного

лица.



46…Справка,
подтверждающая
факт установления
инвалидности,
содержит
идентификатор (дату
и время) размещения
записи об инвалиде.

Положения и нормы, которые были 

изменены (усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых Правилах
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 Как в действующих 

Правилах

 36. Гражданину, признанному

инвалидом, выдаются справка,

подтверждающая факт

установления инвалидности, с

указанием группы инвалидности,

а также индивидуальная

программа реабилитации или

абилитации.



42. Акт медико-социальной экспертизы
гражданина, протокол проведения медико-
социальной экспертизы гражданина,
индивидуальная программа реабилитации или
абилитации формируются в информационной
системе медико-социальной экспертизы в
электронное дело медико-социальной экспертизы
гражданина.

Документы, сформированные в ходе и по
результатам медико-социальной экспертизы
в информационной системе медико-
социальной экспертизы, подписываются
усиленной квалифицированной электронной
подписью руководителя бюро (главного
бюро, Федерального бюро) либо усиленной
квалифицированной электронной подписью
уполномоченного должностного лица, а
также усиленными квалифицированными
электронными подписями специалистов
бюро (главного бюро, Федерального бюро),
принимавших участие в проведении медико-
социальной экспертизы.

Положения и нормы, которые были 

изменены (усовершенствованы, либо 

уточнены) в новых Правилах
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 Как в действующих 

Правилах

 29(1). Акт медико-социальной экспертизы

гражданина, протокол проведения медико-

социальной экспертизы гражданина,

индивидуальная программа реабилитации или

абилитации гражданина формируются в дело

медико-социальной экспертизы гражданина.

 Документы, сформированные в ходе и по

результатам медико-социальной экспертизы, в

виде электронных документов

подписываются усиленной

квалифицированной электронной

подписью руководителя бюро

(главного бюро, Федерального бюро)

либо усиленной квалифицированной

электронной подписью

уполномоченного им должностного

лица.



ПЕРЕЧЕНЬ

ЗАБОЛЕВАНИЙ, ДЕФЕКТОВ, НЕОБРАТИМЫХ МОРФОЛОГИЧЕСКИХ

ИЗМЕНЕНИЙ, НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНОВ И СИСТЕМ ОРГАНИЗМА,

А ТАКЖЕ ПОКАЗАНИЙ И УСЛОВИЙ В ЦЕЛЯХ УСТАНОВЛЕНИЯ ГРУППЫ

ИНВАЛИДНОСТИ И КАТЕГОРИИ "РЕБЕНОК-ИНВАЛИД"

I. Заболевания, дефекты, необратимые морфологические

изменения, нарушения функций органов и систем

организма, при которых группа инвалидности без

указания срока переосвидетельствования (категория

"ребенок-инвалид« до достижения гражданином

возраста 18 лет) устанавливается гражданам не позднее

2 лет после первичного признания инвалидом

(установления категории "ребенок-инвалид")

II. Показания и условия для установления категории

"ребенок-инвалид" сроком на 5 лет и до достижения

возраста

14 лет

III. Показания и условия для установления

категории

"ребенок-инвалид" до достижения гражданином

возраста 18 лет

IV. Заболевания, дефекты, необратимые

морфологические изменения, нарушения

функций органов и систем организма, при

которых группа инвалидности (категория

"ребенок-инвалид") устанавливается без

срока переосвидетельствования (до

достижения возраста 18 лет) при первичном

освидетельствовании

I. Заболевания, дефекты, необратимые морфологические

изменения, нарушения функций органов и систем организма, при

которых группа инвалидности без указания срока

переосвидетельствования (категория "ребенок-инвалид« до

достижения гражданином возраста 18 лет) устанавливается

гражданам не позднее 2 лет после первичного признания

инвалидом (установления категории "ребенок-инвалид")

II. Показания и условия для установления

категории "ребенок-инвалид" сроком на 5 лет

и до достижения возраста 14 лет

II(1). Показания и условия для установления категории

"ребенок-инвалид" до достижения гражданином возраста 18

лет

III. Заболевания, дефекты, необратимые

морфологические изменения, нарушения функций органов и

систем организма, при которых группа инвалидности

(категория "ребенок-инвалид") устанавливается без срока

переосвидетельствования (до достижения возраста 18 лет) при

первичном освидетельствовании

IV. Заболевания, дефекты, необратимые

морфологические изменения, нарушения функций

органов и систем организма, при которых инвалидность

устанавливается при заочном освидетельствовании

22



17. Гражданин направляется на медико-

социальную экспертизу медицинской
организацией независимо от ее
организационно-правовой формы в соответствии с
решением врачебной комиссии медицинской
организации при наличии данных,
подтверждающих стойкое нарушение функций
организма, обусловленное заболеваниями,
последствиями травм или дефектами, после
проведения всех необходимых диагностических,
лечебных и реабилитационных мероприятий с
письменного согласия гражданина (его законного
или уполномоченного представителя) на
направление и проведение медико-социальной
экспертизы.

Положения и нормы, которые не были 

включены в новые Правила
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 Как в действующих 

Правилах

 15. Гражданин направляется на

медико-социальную экспертизу

медицинской организацией

независимо от ее организационно-

правовой формы, органом,

осуществляющим пенсионное

обеспечение, либо органом

социальной защиты населения с

письменного согласия гражданина

(его законного или

уполномоченного представителя).



20. Медицинская организация несет гражданско-
правовую ответственность за достоверность и
полноту сведений, указанных в направлении на
медико-социальную экспертизу, в соответствии с
законодательством Российской Федерации.

В случае отказа медицинской организации в
направлении гражданина на медико-социальную
экспертизу ему выдается заключение врачебной
комиссии соответствующей медицинской
организации, и гражданин (его законный или
уполномоченный представитель) вправе подать
жалобу на такое решение медицинской
организации в орган, осуществляющий в
отношении указанной медицинской организации
функции учредителя, в территориальный орган
Федеральной службы по надзору в сфере
здравоохранения, если медицинская организация
относится к государственной, муниципальной и
частной системам здравоохранения на территории
субъекта Российской Федерации и в Федеральную
службу по надзору в сфере здравоохранения, если
медицинская организация относится к системе
здравоохранения федерального уровня.

Положения и нормы, которые не были 

включены в новые Правила
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 Как в действующих 

Правилах

 19. В случае если медицинская

организация, орган,

осуществляющий пенсионное

обеспечение, либо орган

социальной защиты населения

отказали гражданину в

направлении на медико-

социальную экспертизу, ему

выдается справка, на основании

которой гражданин (его законный

или уполномоченный

представитель) имеет право

обратиться в бюро

самостоятельно.
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