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НОРМАТИВНО-ПРАВОВОЕ РЕГУЛИРОВАНИЕ МСЭ
1. 323-ФЗ от 21.11.2011 «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», статья 60.
2. 181-ФЗ от 24.11.1995 «О социальной защите инвалидов в РФ». 
3. Постановление Правительства РФ от 20.02.2006 № 95 «О порядке и условиях признания лица инвалидом» 
(см. QR-код).
4. Приказ Минтруда РФ от 27.08.2019 № 585н «О классификациях и критериях, используемых при осуществлении 
МСЭ граждан федеральными государственными учреждениями МСЭ» (см. QR-код).
5. Приказ Минтруда и соцзащиты РФ и Минздрава РФ от 06.09.2018 № 578н/606н «Об утверждении формы 
направления на МСЭ медицинской организацией» (см. QR-код).



Показатели при определении наличия инвалидности и ее степени:
• классификации, которые определяют основные виды стойких расстройств функций организма, вызванные 

как заболеваниями или дефектами, так и последствиями травм, степень выраженности ограничений этих 
расстройств, основных категорий жизнедеятельности;

• критерии, которые при использовании классификаций определяют основания установления групп инва-
лидности:

I группа
инвалидности

4-я степень
и 90–100%

выраженности 
стойких нарушений

Ребенок-инвалид
наличие у ребенка 2, 3, 4-й степени 
выраженности стойких нарушений 

функций организма
(в диапазоне от 40 до 100%),

обусловленных заболеваниями, 
последствиями травм и дефектами

II группа
инвалидности

3-я степень
и 70–80%

выраженности 
стойких нарушений

III группа
инвалидности

2-я степень
и 40–60%

выраженности
стойких нарушений



ПОРЯДОК НАПРАВЛЕНИЯ НА МСЭ И ВЫДАЧИ ЛН

Неблагоприятный клинический и трудовой прогноз Не позднее 4 мес с даты начала ВН
Благоприятный клинический и трудовой прогноз (травмы и реконструк-
тивные операции)

Не позднее 10 мес с даты начала ВН
либо выписка к труду

Благоприятный клинический и трудовой прогноз (туберкулез) Не позднее 12 мес с даты начала ВН
Ухудшение клинического и трудового прогноза, при необходимости
изменение программы профессиональной реабилитации работающим 
инвалидам

Независимо от группы инвалидности 
и сроков ВН



При установлении инвалидности срок ВН завершается датой, непосредственно предшествующей дню реги-
страции документов в учреждении МСЭ.

Временно нетрудоспособным лицам, которым не установлена инвалидность, ЛН может быть прод-
лен по решению ВК до восстановления трудоспособности с периодичностью продления ЛН по решению ВК
не реже чем через 15 дней или до повторного направления на МСЭ.

При отказе гражданина от направления на МСЭ или несвоевременной его явке на МСЭ по неуважительной 
причине ЛН не продлевается со дня отказа от направления на МСЭ или регистрации документов в учреждении 
МСЭ; сведения об этом указываются в ЛН и в медицинской карте амбулаторного (стационарного) больного.


