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* 1.Виды медицинской экспертизы.
* 2. Организация и порядок работы врачебно-консультационной 

комиссии (ВКК), медико-реабилитационной экспертной 
комиссии (МРЭК) по проведению экспертизы временной 
нетрудоспособности, медико-социальной экспертизы.

* 3.Причины инвалидности. Группы инвалидности.
* 4. Военно-врачебная экспертиза, цель, задачи.
* 5.Порядок проведения медицинской экспертизы и независимой 

медицинской экспертизы.
* 6.Формы медицинской документации.

Учебные вопросы:



*1.Экспертиза временной 
нетрудоспособности.

*2.Медико-социальная экспертиза.
*3.Военно-врачебная экспертиза.
*4.Медицинская судебная экспертиза.
*5.Независимая медицинская экспертиза.

ВИДЫ МЕДИЦИНСКОЙ 
ЭКСПЕРТИЗЫ



* Медико-социальная экспертиза- это 
освидетельствование гражданина медико-социальной 
экспертной комиссией (МРЭК) с целью определения 
степени нарушений функций органов и систем, 
степени ограничения жизнедеятельности, клинико-
трудового прогноза, реабилитационного потенциала, 
установления инвалидности с вынесением 
экспертного решения.



* Глава 7
статья 33 Закон о здравоохранении

* Временная нетрудоспособность – состояние 
организма человека, обусловленное заболеванием  или 
травмой, при котором нарушения функций 
сопровождаются невозможностью выполнения 
профессионального труда в обычных 
производственных условиях в течение ограниченного 
промежутка времени, т.е. носят обратимый характер.

Экспертиза временной 
нетрудоспособности



*Временная нетрудоспособность 
устанавливается на весь период болезни 
при благоприятном прогнозе. При 
неблагоприятном прогнозе она 
продолжается до выявления стойкой 
нетрудоспособности.



* Экспертиза временной нетрудоспособности 
пациентов в связи с заболеванием, 
беременностью, родами и в иных случаях 
проводится лечащим врачом и (или) 
врачебно-консультационной комиссией 
организации здравоохранения в порядке, 
установленном законодательством 
Республики Беларусь.



* 1. Комплексное решение вопросов  лечебно-диагностического 
процесса и реабилитации в амбулаторно-поликлинических 
учреждениях  и стационарах, ориентация медицинской 
помощи  на сокращение трудопотерь по временной 
нетрудоспособности.

* 2.Обоснованное определение временной нетрудоспособности 
и её сроков.

* 3.Вынесение рекомендаций о характере и условиях труда, 
показанных по состоянию здоровья (временно или постоянно) 
лицам с ограничением трудоспособности, не являющимися 
инвалидами.

Задачи экспертизы временной 
нетрудоспособности



* 4. Своевременное выявление больных, нуждающихся в 
реабилитации, и её проведение до  направления на  медико-
реабилитационную экспертную комиссию (МРЭК).

* 5.Выявление лиц, часто и длительно болеющих, и проведение 
мероприятий  по снижению их заболеваемости и 
профилактике инвалидности.

* 6. Своевременное выявление признаков инвалидности и 
направление больных на освидетельствование во МРЭК.

* 7.Изучение причин заболеваемости с временной утратой 
трудоспособности и инвалидности и проведение 
мероприятий по их профилактике.

Задачи экспертизы временной 
нетрудоспособности



* При экспертизе временной нетрудоспособности 
определяются необходимость и сроки временного 
освобождения пациента или лица, 
осуществляющего уход за больным членом семьи, 
от работы (службы, учёбы), временного и 
постоянного перевода пациента по состоянию 
здоровья на другую работу, а также принимается 
решение о направлении пациента в установленном 
законодательством Республики Беларусь порядке 
на медико-социальную экспертизу или на военно-
врачебную экспертизу.



* По результатам проведения экспертизы временной 
нетрудоспособности выдается листок 
нетрудоспособности ( справка о временной 
нетрудоспособности), который является 
основанием для временного освобождения 
пациента или лица, осуществляющего уход за 
больным членом семьи, от работы.

* При оформлении листка нетрудоспособности ( 
справки о временной нетрудоспособности) в целях 
соблюдения врачебной тайны заключительный 
диагноз кодируется.

Листок нетрудоспособности
(справка о временной нетрудоспособности)



*Постановление Министерства 
здравоохранения Республики Беларусь  
декабря 2014 №93 « Об утверждении 
Инструкции о порядке создания и 
деятельности врачебно-
консультационных и иных комиссий».



*ВКК – основной орган, 
коллективно решающий  вопросы 
экспертизы трудоспособности в 
лечебно-профилактическом 
учреждении.

Организация и порядок работы ВКК



* Согласно положению об экспертизе 
нетрудоспособности, ВКК организуется  в лечебно-
профилактических учреждениях ( больницах, 
амбулаторно-поликлинических организациях, 
диспансерах, женских консультациях).

* В состав комиссии входят председатель – главный 
врач или заместители главного врача по МСЭ и Р , 
заведующий отделением и лечащий врач.



*1.Консультационная
*2. Контрольная
*3. Оформление документов
*4. Трудоустройство
*5.Организационно-методическая 

ФУНКЦИИ ВКК



* Медико-социальная экспертиза (экспертиза 
нарушения жизнедеятельности пациентов) 
проводится медико-реабилитационными 
экспертными комиссиями (МРЭК).

* Порядок проведения медико-социальной 
экспертизы устанавливается Советом 
Министров Республики Беларусь.

Медико-социальная экспертиза



* 1.Районные МРЭК, обслуживающие население крупных 
районов.

* 2.Межрайонные МРЭК, работающие в месте расположения 
учреждения.

* 3.Городские МРЭК, обслуживающие население крупных 
городов.

* 4.Областные МРЭК (центральные).
* 5. Специализированные МРЭК (психиатрические, 

фтизиатрические,  травматологические).
* 6.Научно-исследовательский институт медико-социальной 

экспертизы – структура  республиканского уровня.

Структура сети учрежлдений
МРЭК



* Граждане Республики Беларусь  направляются 
на медико-социальную экспертизу на  МРЭК  
врачебно-консультационной  комиссией 
организации здравоохранения, оказывающей  
ему медицинскую помощь.

* Порядок направления  чётко регламентирован  
нормативными документами, оговаривающими 
показания, сроки, комплекс необходимого 
обследования и лечения, стандартный набор 
медицинских и иных документов.



* МРЭК проводит первичные и повторные 
освидетельствования.

* При первичном освидетельствовании пациент приглашается 
на комиссию в течение 30 дней со дня поступления 
посыльного листа.

* Экспертное решение выносится комиссионно.
* Чётко регламентированы  сроки, на которые устанавливается 

группа инвалидности.
* На один год- вторая, третья
* На два года- первая группа инвалидности
* Бессрочно- в случаях необратимых ограничений.



* Первая группа инвалидности устанавливается при резком 
ограничении жизнедеятельности, обусловленном заболеванием, 
последствиями травм, врожденными дефектами, приводящими к 
резко выраженной социальной дезадаптации, если лица с 
указанными нарушениями нуждаются в постоянном постороннем 
уходе и помощи.

* Вторая группа инвалидности устанавливается при значительном 
ограничении жизнедеятельности, при выраженной социальной 
дезадаптации и невозможности трудиться.

* Третья группа инвалидности устанавливается лицам с 
выраженным ограничением жизнедеятельности, значительным 
снижением возможности социальной адаптации и при 
значительном уменьшении объема трудовой деятельности, 
снижении квалификации, затруднении в выполнении 
профессиональных обязанностей.

Инвалидность, группы инвалидности.



* • общее заболевание;
* • трудовое увечье;
* • профессиональное заболевание;
* • инвалидность с детства;
* • инвалидность с детства, связанная с катастрофой на ЧАЭС;
* • инвалидность с детства, связанная с боевыми действиями в период Великой 

Отечественной войны;
* • ранение, контузия, травма, заболевание, связанные с пребыванием в 

партизанском отряде;
* • ранение, контузия, травма, увечье, заболевание, связанные с пребыванием на 

фронте;
* • ранение, контузия, травма, увечье, заболевание, полученные на военной службе;
* • ранение, контузия, травма, увечье, полученные в период прохождения военной 

службы,  в результате  несчастного случая, не связанного с военной службой;
* • заболевание, полученное в период прохождения военной службы;
* • заболевание, вызванное катастрофой на ЧАЭС;
* • ранение, контузия, увечье, полученные на военной службе и вызванные 

катастрофой на ЧАЭС.

Различают следующие причины 
инвалидности:



* Процент инвалидов среди населения:
* число инвалидов, состоящих на учете 
* на 1.01 данного года
* ----------------------------------------------------------- ·х 100.
* численность населения на 1.01 данного года
* Пример расчета: в отчетном году в Республике Беларусь 

на 1.01 состояло на учете 420 020 человек. Численность 
населения на 1.01 — 10 356 200 человек.

* Процент инвалидов среди населения
* 420 020
* -------------- ·х 100 = 4,1%.
* 10 356 200
*  



* Показатель первичной инвалидности населения:
* число впервые признанных инвалидами 
* определенного возраста
* ------------------------------------------------------- ·х 10 000.
* среднегодовая численность населения 
* соответствующего возраста



* Военно-врачебная экспертиза проводится в целях 
определения годности граждан Республики Беларусь 
по состоянию здоровья к воинской службе, службе в  
органах внутренних  дел, Следственном комитете 
Республики Беларусь, органах и подразделениях по 
чрезвычайным ситуациям, органах финансовых 
расследований Комитета государственного  
контроля, других войсках и воинских 
подразделениях.

Военно-врачебная экспертиза



*Порядок проведения военно-
врачебной экспертизы 
устанавливается законодательством 
Республики Беларусь

Военно-врачебная экспертиза



* Медицинская судебная экспертиза проводится 
в соответствии с законодательством 
Республики Беларусь

Медицинская судебная экспертиза



*При несогласии пациента с заключением 
медико-реабилитационной экспертной 
комиссии или военно-врачебной 
экспертизы по его заявлению 
проводится независимая медицинская 
экспертиза.

Независимая медицинская экспертиза


