
Вопросы с вариантами ответов по специальности 
«Медико-социальная экспертиза» для аккредитации

Купить базу вопросов с ответами можно здесь:
https://medik-otvet.ru/product/ekspertiza/

ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ НЕСПОСОБНОСТЬ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ,
НУЖДАЕМОСТЬ В ПОСТОЯННОЙ ПОСТОРОННЕЙ ПОМОЩИ И ПОЛНАЯ
ЗАВИСИМОСТЬ ОТ ДРУГИХ ЛИЦ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ
ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 4
2) 2
3) 3 
4) 1

ИНВАЛИДНОСТЬ II ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ БОЛЬНЫМ СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ
ВОЛЧАНКОЙ ПРИ _________ ФУНКЦИИ ВНУТРЕННИХ ОРГАНОВ
1) умеренно выраженных нарушениях
2) значительно выраженных нарушениях
3) выраженных нарушениях 
4) незначительно выраженных нарушениях

ИНВАЛИДНОСТЬ ТРЕТЬЕЙ ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 2
2) 1 
3) 0,5
4) 5

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ ТОЛЬКО В
СПЕЦИАЛЬНО СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 4

ТРЕТЬЯ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ОБУЧЕНИЮ ПРЕДУСМАТРИВАЕТ
СПОСОБНОСТЬ К
1) целенаправленному процессу организации деятельности по овладению

https://medik-otvet.ru/product/ekspertiza/


знаниями, умениями, навыками, развитию способностей, приобретению опыта
2) обучению и получению образования в рамках федеральных государственных
образовательных стандартов с созданием специальных условий
3) обучению только элементарным навыкам и умениям 
4) обучению и получению образования в рамках федеральных государственных
образовательных стандартов с созданием специальных условий только по
адаптированным программам

ПРОГРЕССИРОВАНИЕ ХРОНИЧЕСКОГО ГЕПАТИТА С ЛАБОРАТОРНЫМИ
ПОКАЗАТЕЛЯМИ ЦИТОЛИЗА, ХОЛЕСТАЗА, МЕЗЕНХИМАЛЬНОГО ВОСПАЛЕНИЯ И
ПЕЧЕНОЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТИ 3 СТЕПЕНИ; С УМЕРЕННЫМИ КЛИНИЧЕСКИМИ
ПРОЯВЛЕНИЯМИ НА ФОНЕ БАЗИСНОЙ ТЕРАПИИ. УМЕРЕННЫЕ ИЛИ ВЫРАЖЕННЫЕ
ПРИЗНАКИ ФИБРОЗА (F2 ИЛИ F3 ПО ШКАЛЕ METAVIR), СООТВЕТСТВУЕТ ____ ГРУППЕ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 2
3) 3 
4) 1

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ГОНАРТРОЗУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 12 месяцев
3) 2 года 
4) 6 месяцев

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО КОКСАРТРОЗУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 2 года
3) 12 месяцев 
4) 6 месяцев

ИНВАЛИДНОСТЬ 2 ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 3
2) 5
3) 2
4) 1 

ПАЦИЕНТКА С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ НЕСПОСОБНА
ПРОДОЛЖАТЬ РАБОТУ ПО ОСНОВНОЙ ПРОФЕССИИ ПРИ СОХРАНЕНИИ
ВОЗМОЖНОСТИ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ БОЛЕЕ
НИЗКОЙ КВАЛИФИКАЦИИ, ИМЕЕТ _____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К
ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 4



2) 2
3) 1 
4) 3

В КАЧЕСТВЕ ПРИЧИНЫ ИНВАЛИДНОСТИ УКАЗЫВАЕТСЯ ОБЩЕЕ ЗАБОЛЕВАНИЕ ПРИ
1) разногласии членов комиссии в установлении уровня утраты трудоспособности
2) нежелании пациента указывать причины инвалидности
3) отсутствии документов, подтверждающих возможность установления других
причин инвалидности 
4) предоставлении неполного комплекта документов из медицинской организации

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ОСТЕОАРТРОЗУ ПЛЕЧЕВЫХ
СУСТАВОВ НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 2 года
4) 12 месяцев 

ПРОФЕССИОНАЛЬНУЮ ОРИЕНТАЦИЮ, ОКАЗЫВАЕМУЮ В ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЙ
ОРГАНИЗАЦИИ, ОТНОСЯТ К __________ РЕАБИЛИТАЦИИ
1) образовательной
2) медицинской
3) профессиональной 
4) социальной

ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ
СИСТЕМЫ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩАЯСЯ СОСТОЯНИЕМ ПОСЛЕ ТРАНСПЛАНТАЦИИ
ЛЕГКОГО В ТЕЧЕНИЕ ПЕРВЫХ 2 ЛЕТ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ
НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 10-30
3) 40-60
4) 90-100 

СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, В ДИАПАЗОНЕ 40-60% СООТВЕТСТВУЮТ _____
СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) IV
2) I
3) II 
4) III

ДЕЙСТВУЮЩАЯ В НАСТОЯЩЕЕ ВРЕМЯ КОЛИЧЕСТВЕННАЯ СИСТЕМА ОЦЕНКИ
СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ



ДЕФЕКТАМИ (В ПРОЦЕНТАХ) УТВЕРЖДЕНА
1) Постановлением Правительства РФ от 20 февраля 2006 г. N 95 «О порядке и
условиях признания лица инвалидом»
2) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 28 декабря 2017 г.
№888н «Об утверждении перечня показаний и противопоказаний для обеспечения
инвалидов техническими средствами реабилитации»
3) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 27 августа 2019 г. N
585н «О классификациях и критериях, используемых при осуществлении медико-
социальной экспертизы граждан федеральными государственными учреждениями
медико-социальной экспертизы» 
4) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ и Министерства
здравоохранения РФ от 31 января 2019 г. N 52н/35н «Об утверждении перечня
медицинских обследований, необходимых для получения клинико-функциональных
данных в зависимости от заболевания в целях проведения медико-социальной
экспертизы»

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ I ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЯВЛЯЕТСЯ ____
СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) 4 
2) 1
3) 2
4) 3

К ДОКУМЕНТУ, НЕОБХОДИМОМУ ПРИ ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИИ НА МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗЕ, ОТНОСЯТ
1) паспорт 
2) полис ОМС
3) СНИЛС
4) полис ДМС

ИНВАЛИДНОСТЬ I ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА СРОК (В ГОДАХ)
1) 1
2) 2 
3) 5
4) 3

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 70-80%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ УЗЕЛКОВЫМ ПОЛИАРТЕРИИТОМ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) IV
2) I
3) III 
4) II



ПОКАЗАНИЯ К ОБЕСПЕЧЕНИЮ ИНВАЛИДОВ ПРОТЕЗНО-ОРТОПЕДИЧЕСКИМИ
ИЗДЕЛИЯМИ ОКОНЧАТЕЛЬНО ОПРЕДЕЛЯЮТСЯ
1) лечащим врачом
2) учреждениями медико-социальной экспертизы 
3) представителями фонда социального страхования
4) врачебной комиссией лечебно-профилактического учреждения

ИНВАЛИДНОСТЬ ПЕРВОЙ ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 5
2) 0,5
3) 1
4) 2 

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 40-60%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) I
2) II 
3) IV
4) III

ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ СПОСОБНОСТЬ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ ПРИ БОЛЕЕ
ДЛИТЕЛЬНОМ ЗАТРАЧИВАНИИ ВРЕМЕНИ, ДРОБНОСТИ ЕГО ВЫПОЛНЕНИЯ,
СОКРАЩЕНИИ ОБЪЁМА С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ
ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ, ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ
ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ ОБЪЕМА РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ОДНИМ ИЗ УСЛОВИЙ ПРИЗНАНИЯ ГРАЖДАНИНА ИНВАЛИДОМ ЯВЛЯЕТСЯ
1) нарушение здоровья со стойким расстройством функций организма,
обусловленное заболеваниями, последствиями травм или дефектами 
2) нарушение здоровья с временным расстройством функций организма,
обусловленное заболеваниями, последствиями травм или дефектами
3) временное ограничение жизнедеятельности, обусловленное острым



заболеванием
4) необходимость в мерах социальной защиты, которые не требуют реабилитации и
абилитации

К ОРГАНИЗАЦИЯМ, НАПРАВЛЯЮЩИМ ГРАЖДАНИНА НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ
ЭКСПЕРТИЗУ, ОТНОСЯТ
1) медицинские страховые компании, государственные бюджетные фонды, органы
местного самоуправления
2) медицинские организации 
3) органы социальной защиты и органы, осуществляющие пенсионное обеспечение
4) Роспотребнадзор, государственные внебюджетные фонды, прокуратуру

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ НА I ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ ПРОВОДЯТ 1 РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 5 лет
3) 12 месяцев
4) 2 года 

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ НЕ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В СВЯЗИ СО
СТОЙКИМИ ЗНАЧИТЕЛЬНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ КОСТНО-СУСТАВНОЙ СИСТЕМЫ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 1
2) 3 
3) 4
4) 2

ЗАКЛЮЧЕНИЕ О НУЖДАЕМОСТИ В ПОСТОЯННОМ УХОДЕ ВЫДАЕТСЯ ПОЛУЧАТЕЛЮ
ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ПО МСЭ В ТЕЧЕНИЕ ______ КАЛЕНДАРНЫХ ДНЕЙ СО
ДНЯ ВЫНЕСЕНИЯ СООТВЕТСТВУЮЩЕГО РЕШЕНИЯ УЧРЕЖДЕНИЕМ МСЭ
1) 6
2) 4
3) 3 
4) 5

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИИ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года
2) год 
3) 3 года
4) 6 месяцев

ОЦЕНКА РЕЗУЛЬТАТОВ ПРОВЕДЕНИЯ РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ ИЛИ
АБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ ИНВАЛИДА ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ
СПЕЦИАЛИСТАМИ



1) организации, осуществляющей социальную защиту населения
2) территориального пенсионного фонда
3) организации, осуществляющей пенсионное обеспечение
4) бюро медико-социальной экспертизы 

К ОТНОСИТЕЛЬНОМУ ПРОТИВОПОКАЗАНИЮ ДЛЯ ОБЕСПЕЧЕНИЯ ИНВАЛИДА
ЛЕЧЕБНО-ПРОФИЛАКТИЧЕСКИМ ПРОТЕЗОМ БЕДРА ОТНОСЯТ КУЛЬТЮ БЕДРА
1) с незаживающими язвами 
2) атипичную
3) в средней трети
4) короткую

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ОНКОБОЛЬНОГО ОЦЕНИВАЕТСЯ В
1) уровнях
2) баллах
3) процентах 
4) степенях

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ НЕ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В СВЯЗИ СО
СТОЙКИМИ НАРУШЕНИЯМИ КОСТНО-СУСТАВНОЙ СИСТЕМЫ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) 4
2) 1
3) 3 
4) 2

ГЛАВНОЕ БЮРО ПРОВОДИТ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ СО ДНЯ
ПОСТУПЛЕНИЯ ЗАЯВЛЕНИЯ ОБ ОБЖАЛОВАНИИ ПАЦИЕНТА С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ
ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ НЕ ПОЗДНЕЕ (В МЕСЯЦАХ)
1) 6
2) 12
3) 2
4) 1 

НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТНУЮ КОМИССИЮ БОЛЬНОГО НАПРАВЛЯЕТ
1) лечащий врач или заведующий отделением
2) врачебная комиссия 
3) главный врач медицинской организации
4) заместитель главного врача по клинико-экспертной работе

ОРТОПЕДИЧЕСКИЕ АППАРАТЫ, ИСПОЛЬЗУЮЩИЕСЯ ДЛЯ ОГРАНИЧЕНИЯ
ДВИЖЕНИЙ В СУСТАВАХ КОНЕЧНОСТЕЙ, ОТНОСЯТ К
1) разгружающим



2) корригирующим
3) функциональным
4) фиксирующим 

САНАТОРНО-КУРОРТНОЕ ЛЕЧЕНИЕ НЕРАБОТАЮЩИХ ИНВАЛИДОВ ОТНОСЯТ К
_________ РЕАБИЛИТАЦИИ
1) социальной
2) медицинской 
3) профессиональной
4) психолого-педагогической

ИНВАЛИДА III ГРУППЫ СО СТОЙКИМИ УМЕРЕННЫМИ НАРУШЕНИЯМИ
СТАТОДИНАМИЧЕСКИХ ФУНКЦИЙ ВСЛЕДСТВИЕ КОКСАРТРОЗА НЕОБХОДИМО
ОБЕСПЕЧИТЬ
1) ортопедической обувью
2) тактильной тростью
3) опорной тростью 
4) креслом-коляской

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 40-60%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ЭОЗИНОФИЛЬНЫМ ГРАНУЛЕМАТОЗОМ С
ПОЛИАНГИИТОМ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) II 
2) I
3) III
4) IV

ОДНИМ ИЗ УСЛОВИЙ ПРИЗНАНИЯ ГРАЖДАНИНА ИНВАЛИДОМ ЯВЛЯЕТСЯ
1) нарушение здоровья с временным расстройством функций организма
2) хроническое заболевание в периоде обострения
3) необходимость в финансовом обеспечении
4) необходимость в мерах социальной защиты, включая реабилитацию и
абилитацию 

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ
УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ НАПРЯЖЕННОСТИ РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ I ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ПАЦИЕНТУ С
БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В



ДИАПАЗОНЕ (В %)
1) 70-80
2) 10-30
3) 40-60
4) 90-100 

ИНВАЛИДНОСТЬ I ГРУППЫ БОЛЬНОМУ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ
УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА СРОК (В ГОДАХ)
1) 1
2) 5
3) 3
4) 2 

К ЭНДОПРОТЕЗУ ОТНОСЯТ
1) реклинатор
2) глазной протез 
3) ложемент
4) обтуратор

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ ГЛАВНОГО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ
ОТНОСЯТ
1) осуществление мероприятий по сбору статистической отчетности,
информационных и аналитических материалов о деятельности главных бюро
2) внесение в Министерство труда и социальной защиты Российской Федерации
предложений о внедрении в практику результатов научных разработок, новых
технологий экспертно-реабилитационной диагностики, передового опыта главных
бюро и реализации программ
3) проведение медико-социальной экспертизы граждан, обжаловавших решения
бюро 
4) проведение научных исследований в установленной сфере деятельности по
поручению Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации

ИНВАЛИДУ НЕ ВЫПЛАЧИВАЮТ КОМПЕНСАЦИЮ
1) если инвалид приобрел техническое средство либо оплатил услугу,
предусмотренные индивидуальной программой реабилитации за собственный счет
2) при отказе инвалида от индивидуальной программы реабилитации в целом или
от реализации отдельных ее частей 
3) если объем реабилитационных мероприятий был меньше установленных
федеральной базовой программой реабилитации
4) если предусмотренное индивидуальной программой реабилитации техническое
или иное средство либо услуга не могут быть предоставлены инвалиду

ПРИ АСТМЕ НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ:
ЛЕГКОЕ ИЛИ СРЕДНЕТЯЖЕЛОЕ ТЕЧЕНИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ (НА ФОНЕ БАЗИСНОЙ
ТЕРАПИИ НИЗКИМИ ИЛИ СРЕДНИМИ ДОЗАМИ ИНГАЛЯЦИОННЫХ



КОРТИКОСТЕРОИДОВ), ДН 0 ИЛИ ДН I СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-60
2) 10-30 
3) 90-100
4) 70-80

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО БОЛЕЗНИ ШЕГРЕНА НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 2 года
4) год 

НЕСПОСОБНОСТЬ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ И НУЖДАЕМОСТЬ В
ПОСТОЯННОЙ ПОМОЩИ ДРУГИХ ЛИЦ У ИНВАЛИДА С ИШЕМИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ
СЕРДЦА: СТЕНОКАРДИЕЙ НАПРЯЖЕНИЯ ФКIV, ПРИ НАЛИЧИИ ХСН III СТАДИИ,
ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЯ КАТЕГОРИИ
ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 3 
3) 1
4) 4

ПАЦИЕНТУ С АНКИЛОЗИРУЮЩИМ СПОНДИЛИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ ЗНАЧИТЕЛЬНО
ВЫРАЖЕННЫЕ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (100%),
УСТАНАВЛИВАЮТ _____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 0
4) 3

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С ПЕРЕНЕСЕННЫМ
ИНФАРКТОМ МИОКАРДА В ВОЗРАСТЕ 18 ЛЕТ И СТАРШЕ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ
ЗДОРОВЬЯ С ___ И БОЛЕЕ СТЕПЕНЯМИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) III
2) IV
3) I
4) II 

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ТРЕТЬЕЙ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ БОЛЬНОМУ
САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ С/СО ____ СТЕПЕНЬЮ
ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В
ПРОЦЕНТАХ)



1) III; 70-80
2) IV; 90-100
3) I; 10-30
4) II; 40-60 

ПАЦИЕНТУ С ПОДАГРОЙ, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИИ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА 80%), УСТАНАВЛИВАЮТ ______
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 1
3) 2 
4) 3

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ ТЯЖЕСТИ РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ПОСЛЕ УСТАНОВЛЕНИЯ II ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ, ПАЦИЕНТУ 50 ЛЕТ С САХАРНЫМ
ДИАБЕТОМ ПОВТОРНОЕ ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ДОЛЖНО БЫТЬ ПРОВЕДЕНО
ЧЕРЕЗ (В ГОДАХ)
1) 3
2) 5
3) 2
4) 1 

ПОСЛЕ ПЕРЕНЕСЕННОГО ТРАНСМУРАЛЬНОГО ИНФАРКТА МИОКАРДА
НЕСПОСОБНОСТЬ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ, НУЖДАЕМОСТЬ В ПОСТОЯННОЙ
ПОСТОРОННЕЙ ПОМОЩИ И ПОЛНАЯ ЗАВИСИМОСТЬ ОТ ДРУГИХ ЛИЦ
ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К
САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 4
2) 1
3) 2
4) 3 

РЕШЕНИЕ О ПРИЗНАНИИ ГРАЖДАНИНА ИНВАЛИДОМ ЛИБО ОБ ОТКАЗЕ
ПРИЗНАНИЯ ЕГО ИНВАЛИДОМ ПРИНИМАЕТСЯ ГОЛОСОВАНИЕМ _____ БЮРО
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ
1) руководителей
2) не менее 50% специалистов
3) простого большинства специалистов 



4) не менее 2/3 специалистов

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ НА II И III ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ПРОВОДЯТ 1 РАЗ
В
1) 2 года
2) 1 год 
3) 3 месяца
4) 6 месяцев

НАЛИЧИЕ ПРИ ЦЕРЕБРАЛЬНОЙ СОСУДИСТОЙ ПАТОЛОГИИ ЛЁГКОГО ГЕМИПАРЕЗА
СО СНИЖЕНИЕМ МЫШЕЧНОЙ СИЛЫ ДО 4 БАЛЛОВ И НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫМ
ПОВЫШЕНИЕМ МЫШЕЧНОГО ТОНУСА ПО СПАСТИЧЕСКОМУ ТИПУ ПРЕДПОЛАГАЕТ
КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 70-80
3) 40-60
4) 10-30 

ОСНОВОЙ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ ЯВЛЯЕТСЯ
1) низкий уровень жизни пациента, отсутствие трудонаправленности
2) длительная временная нетрудоспособность, динамика патологического процесса
3) стойкое расстройство функций организма, ограничения жизнедеятельности и
нуждаемость в социальной защите 
4) желание пациента или лечебного учреждения

К ОРТЕЗУ ОТНОСЯТ
1) локтевой костыль
2) трость
3) слуховой аппарат
4) вертикализатор 

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ II ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ПАЦИЕНТУ С
ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНЬЮ ЛЕГКИХ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В %)
1) 90-100
2) 10-30
3) 40-60
4) 70-80 

К НОРМАТИВНО-ПРАВОВЫМ ДОКУМЕНТАМ, РЕГЛАМЕНТИРУЮЩИМ РАБОТУ
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ, ОТНОСЯТ
1) Приказ Минздрава РФ от 29.09.2003 № 455 «О совершенствовании медицинской
профилактики неинфекционных заболеваний
2) Приказ Минздравсоцразвития РФ от 19.08.2009 № 597н «Об организации



деятельности центров здоровья по формированию здорового образа жизни у
граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и
табака»
3) ФЗ РФ от 29.11. 2010 г. N 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании
граждан в Российской Федерации»
4) Приказ Минтруда России от 13.06.2017 № 486н «Об утверждении Порядка
разработки и реализации индивидуальной программы реабилитации и абилитации
инвалида» 

ПРОГРАММА ДОПОЛНИТЕЛЬНОГО ОБСЛЕДОВАНИЯ ДЛЯ ПАЦИЕНТА С
ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ПОЛУЧЕНИЯ
ДОПОЛНИТЕЛЬНЫХ СВЕДЕНИЙ ПРИ ПРОВЕДЕНИИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ СОСТАВЛЯЕТСЯ
1) врачом-терапевтом
2) медицинской организацией
3) бюро медико-социальной экспертизы 
4) врачом-пульмонологом

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ ТОЛЬКО СО
ЗНАЧИТЕЛЬНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 1
2) 3 
3) 4
4) 2

ФИНАНСИРОВАНИЕ РАСХОДНЫХ ОБЯЗАТЕЛЬСТВ ПО ОБЕСПЕЧЕНИЮ ИНВАЛИДОВ
ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ РЕАБИЛИТАЦИИ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ ЗА СЧЕТ
СРЕДСТВ
1) добровольных пожертвований граждан
2) благотворительных фондов
3) внебюджетных источников
4) федерального бюджета 

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 70-80%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) III 
2) I
3) II
4) IV

ПРИ ОТКАЗЕ В НАПРАВЛЕНИИ РЕБЕНКА НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ
МЕДИЦИНСКАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ
1) выдает справку, на основании которой ребенок (его законный представитель)



вправе обратиться в учреждение МСЭ самостоятельно
2) выдает заключение врачебной комиссии 
3) не выдает никаких документов
4) выдает направление в федеральное бюро МСЭ для решения вопроса о
возможности проведения экспертизы

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ НЕ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В СВЯЗИ СО СТОЙКИМИ
НАРУШЕНИЯМИ КОСТНО-СУСТАВНОЙ СИСТЕМЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 3 
2) 1
3) 2
4) 4

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРОЙ ПРОТИВОПОКАЗАНА РАБОТА В СВЯЗИ СО
СТОЙКИМИ НАРУШЕНИЯМИ КОСТНО-СУСТАВНОЙ СИСТЕМЫ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

ПАЦИЕНТКА С КОКСАРТРОЗОМ, КОТОРАЯ СПОСОБНА ВЫПОЛНЯТЬ ЭЛЕМЕНТАРНУЮ
ТРУДОВУЮ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ СО ЗНАЧИТЕЛЬНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ, ИМЕЕТ
_____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 1
2) 3 
3) 4
4) 2

О ЦЕЛЯХ, ЗАДАЧАХ И СОЦИАЛЬНО-ПРАВОВЫХ ПОСЛЕДСТВИЯХ
РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ ИЛИ АБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ ИНВАЛИДА,
ЗАКОННОГО ИЛИ УПОЛНОМОЧЕННОГО ПРЕДСТАВИТЕЛЯ ИНВАЛИДА
ИНФОРМИРУЕТ
1) участковый врач-терапевт
2) специалист бюро медико-социальной экспертизы 
3) врач отделения медицинской реабилитации специализированного лечебно-
профилактического учреждения
4) врач-методист поликлиники

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННАЯ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ
ДЕФЕКТАМИ, ОЦЕНИВАЕТСЯ В
1) абсолютных единицах



2) процентах 
3) продецимилле
4) промилле

ВЫПИСКА ИЗ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ И АБИЛИТАЦИИ
ИНВАЛИДА В ЧАСТИ ОБЕСПЕЧЕНИЯ ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ
РЕАБИЛИТАЦИИ, ПРЕДОСТАВЛЯЕМЫМИ ИНВАЛИДУ ЗА СЧЕТ СРЕДСТВ
ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮДЖЕТА, НАПРАВЛЯЕТСЯ В
1) в региональное отделение Фонда социального страхования Российской
Федерации 
2) территориальный орган Пенсионного фонда Российской Федерации
3) в орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в области
содействия занятости населения
4) орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в сфере
образования

ПРИ КАКИХ СРОКАХ ПРИ НЕБЛАГОПРИЯТНОМ КЛИНИЧЕСКОМ И ТРУДОВОМ
ПРОГНОЗЕ БОЛЬНОЙ С ВРЕМЕННОЙ НЕТРУДОСПОСОБНОСТЬЮ НАПРАВЛЯЕТСЯ НА
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ В МАКСИМАЛЬНО КОРОТКИЕ СРОКИ, НЕ
ПРЕВЫШАЮЩИЕ (В МЕСЯЦАХ)?
1) 5
2) 4 
3) 10
4) 2

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО БОЛЕЗНИ ШЕГРЕНА НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ 1 РАЗ В
1) 12 месяцев 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ВТОРОЙ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЯВЛЯЕТСЯ
НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННОЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ,
ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ С ____ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) II
2) IV
3) I
4) III 

БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ НАПРАВЛЯЕТ ВЫПИСКУ ИЗ
ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА
ПО СОЦИАЛЬНОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ В ОРГАН ИСПОЛНИТЕЛЬНОЙ
ВЛАСТИ СУБЪЕКТА РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ В



1) сфере образования
2) сфере охраны здоровья
3) сфере социальной защиты населения 
4) области содействия занятости населения

ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ СПОСОБНОСТЬ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ С
РЕГУЛЯРНОЙ ЧАСТИЧНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ
НЕОБХОДИМОСТИ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К
САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 2 
2) 3
3) 1
4) 4

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 40-60%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) III
2) IV
3) I
4) II 

ПАЦИЕНТКЕ С ОСТЕОАРТРОЗОМ ПЛЕЧЕВЫХ СУСТАВОВ, ИМЕЮЩЕЙ УМЕРЕННЫЕ
СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В
ДИАПАЗОНЕ 40-60%), УСТАНАВЛИВАЮТ ______ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3 
2) 2
3) 1
4) 0

ПЕРЕЧЕНЬ ПОКАЗАНИЙ И ПРОТИВОПОКАЗАНИЙ ДЛЯ ОБЕСПЕЧЕНИЯ ИНВАЛИДОВ
ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ РЕАБИЛИТАЦИИ УТВЕРЖДЕН ПРИКАЗОМ
МИНИСТЕРСТВА ТРУДА И СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ РФ ОТ
1) 18.02.2013 № 65н
2) 05.03.2021 № 106н 
3) 24.05.2013 № 214н
4) 28.12. 2017 № 888н

IV СТЕПЕНИ СООТВЕТСТВУЮТ СТОЙКИЕ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ,
ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100 
2) 80-100
3) 70-100



4) 80-90

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА
С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ ПРИ УСТАНОВЛЕНИИ III ГРУППЫ
ИНВАЛИДНОСТИ РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ НА
1) 3 года
2) 2 года
3) 1 год 
4) 5 лет

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 40-60%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) III
2) IV
3) I
4) II 

ПАЦИЕНТКЕ С СИНДРОМОМ ЧЕРДЖА – СТРОССА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-100%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 0

СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, В ДИАПАЗОНЕ 70-80% СООТВЕТСТВУЮТ _____
СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) IV
2) I
3) III 
4) II

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ПАЦИЕНТА С УСТАНОВЛЕННОЙ ИНВАЛИДНОСТЬЮ II
ГРУППЫ ПРОИЗВОДИТСЯ 1 РАЗ В
1) полгода
2) 3 года
3) 2 года
4) год 

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В СПЕЦИАЛЬНО
СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ
СРЕДСТВ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ



1) 4
2) 1
3) 2 
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ С ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА
(НЕДОСТАТОЧНОСТЬ МИТРАЛЬНОГО КЛАПАНА), ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 70-80%
1) устанавливается 2 группа инвалидности 
2) устанавливается 1 группа инвалидности
3) устанавливается 3 группа инвалидности
4) инвалидность не устанавливается

ТРЕНАЖЕРНОЕ И СПОРТИВНОЕ ОБОРУДОВАНИЕ ДЛЯ ИНВАЛИДОВ ОТНОСЯТ К
1) техническим средствам реабилитации 
2) реабилитационным мероприятиям
3) реабилитационным услугам
4) психологическим аспектам

ИНВАЛИДАМ ПРОВЕДЕНИЕ РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ, ПОЛУЧЕНИЕ
ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ И УСЛУГ, ПРЕДУСМОТРЕННЫХ ФЕДЕРАЛЬНЫМ ПЕРЕЧНЕМ,
ГАРАНТИРУЕТ
1) бюро медико-социальной экспертизы
2) пенсионный фонд
3) медицинская организация
4) государство 

ПРИ НАПРАВЛЕНИИ В БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ЛИСТОК
НЕТРУДОСПОСОБНОСТИ
1) закрывается за три дня до направления
2) закрывается днем направления
3) остается открытым 
4) закрывается за день до направления

КАТЕГОРИЯ «РЕБЕНОК-ИНВАЛИД» УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ПРИ НАЛИЧИИ У РЕБЕНКА
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА, ОБУСЛОВЛЕННЫХ
ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ И ДЕФЕКТАМИ
1) II, III либо IV степени выраженности 
2) V либо VI степени выраженности
3) IV либо V степени выраженности
4) I либо II степени выраженности

ПРИ НЕСОГЛАСИИ С ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ
АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА, РАЗРАБОТАННОЙ В БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ, ПАЦИЕНТ МОЖЕТ ОБРАТИТЬСЯ В



1) областной суд
2) федеральное бюро медико-социальной экспертизы
3) главное бюро медико-социальной экспертизы 
4) районный суд по месту жительства

ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ КООРДИНАЦИИ И РАВНОВЕСИЯ, ЦЕЛЕВОЙ МОТОРИКИ,
ВКЛЮЧАЯ НАРУШЕНИЯ ХОДЬБЫ И СТОЯНИЯ, ВЫРАЖЕННЫЕ АТАКТИЧЕСКИЕ
НАРУШЕНИЯ ПРЕДПОЛАГАЮТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80 
2) 90-100
3) 40-50
4) 50-60

СРОК ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ПО ПРОВЕДЕНИЮ МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ НЕ МОЖЕТ ПРЕВЫШАТЬ ____ КАЛЕНДАРНЫХ ДНЕЙ С
ДАТЫ ПОДАЧИ ЗАЯВЛЕНИЯ СО ВСЕМИ НЕОБХОДИМЫМИ ДОКУМЕНТАМИ ДО
ДАТЫ ПРИНЯТИЯ РЕШЕНИЯ
1) 50
2) 60
3) 40
4) 30 

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (НЕДОСТАТОЧНОСТЬ МИТРАЛЬНОГО КЛАПАНА) НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года 
2) год
3) 6 месяцев
4) 3 года

СТОЙКИЕ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОНКОБОЛЬНОГО В ДИАПАЗОНЕ ОТ
70 ДО 80 ПРОЦЕНТОВ, СООТВЕТСТВУЮТ ____ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ
1) четвертой
2) первой
3) третьей 
4) второй

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ В ВОЗРАСТЕ ДО 18 ЛЕТ
ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ, ОБУСЛОВЛЕННОЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ,
ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ, ПРИВОДЯЩЕЕ К ОГРАНИЧЕНИЮ
ЛЮБОЙ КАТЕГОРИИ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЧЕЛОВЕКА И ЛЮБОЙ ИЗ ТРЕХ
СТЕПЕНЕЙ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ КАЖДОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ
ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ, ОПРЕДЕЛЯЮЩИХ НЕОБХОДИМОСТЬ СОЦИАЛЬНОЙ
ЗАЩИТЫ РЕБЕНКА, СО _____ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ



ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) IV
2) I
3) II и более 
4) III

НАПРАВЛЕНИЕ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ В ФОРМЕ ЭЛЕКТРОННОГО
ДОКУМЕНТА, ОФОРМЛЕННОЕ МЕДИЦИНСКОЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ, И СВЕДЕНИЯ О
РЕЗУЛЬТАТАХ МЕДИЦИНСКИХ ОБСЛЕДОВАНИЙ ПЕРЕДАЮТСЯ В БЮРО СО ДНЯ
ОФОРМЛЕНИЯ НАПРАВЛЕНИЯ В ТЕЧЕНИЕ ___ РАБОЧИХ ДНЕЙ
1) 3 
2) 5
3) 7
4) 10

ПРИ МИАСТЕНИИ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННАЯ МЫШЕЧНАЯ СЛАБОСТЬ СО
СНИЖЕНИЕМ МЫШЕЧНОЙ СИЛЫ ДО 1 БАЛЛА, С НЕВОЗМОЖНОСТЬЮ
САМОСТОЯТЕЛЬНОГО ПЕРЕДВИЖЕНИЯ, С НЕСПОСОБНОСТЬЮ К ПЕРЕДВИЖЕНИЮ И
НАРУШЕНИЕМ ФУНКЦИИ ВЕРХНИХ КОНЕЧНОСТЕЙ, С НАРУШЕНИЕМ ХВАТА И
УДЕРЖАНИЯ МЕЛКИХ ПРЕДМЕТОВ, ПРЕДПОЛАГАЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 50-60
2) 70-80
3) 90-100 
4) 60-70

ДОКУМЕНТОМ, КОТОРЫЙ ДОЛЖЕН БЫТЬ ПРЕДСТАВЛЕН ДЛЯ ОПРЕДЕЛЕНИЯ
МЕРОПРИЯТИЙ ПО ПСИХОЛОГО-ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ РЕБЕНКА-
ИНВАЛИДА, ЯВЛЯЕТСЯ
1) заключение врача-педиатра
2) направление на медико-социальную экспертизу
3) заключение психолого-медико-педагогической комиссии 
4) заключение врача-невролога

ПРИ ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНИ ЛЕГКИХ СПОСОБНОСТЬ К
САМООБСЛУЖИВАНИЮ С РЕГУЛЯРНОЙ ЧАСТИЧНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ С
ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ
СРЕДСТВ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ
СПОСОБНОСТИ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 2 
2) 3
3) 1
4) 4

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА



С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ УТВЕРЖДАЕТСЯ
1) врачом-терапевтом
2) специалистом по социальной работе
3) руководителем бюро 
4) врачом-пульмонологом

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДА МОЖЕТ ОСУЩЕСТВЛЯТЬСЯ
ЗАБЛАГОВРЕМЕННО, НО НЕ БОЛЕЕ ЧЕМ ЗА ____ МЕСЯЦА ДО ИСТЕЧЕНИЯ
УСТАНОВЛЕННОГО СРОКА ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2 
2) 3
3) 4
4) 6

ОКОНЧАТЕЛЬНОЕ РЕШЕНИЕ О НЕОБХОДИМОСТИ НАПРАВЛЕНИЯ БОЛЬНОГО НА
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ ПРИНИМАЕТ
1) врачебная комиссия 
2) лечащий врач
3) руководитель поликлиники
4) заведующий отделением

ПАЦИЕНТКЕ С ЭССЕНЦИАЛЬНЫМ КРИОГЛОБУЛИНЕМИЧЕСКИМ ВАСКУЛИТОМ,
ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-
60%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3 
2) 2
3) 1
4) 0

ТРЕТЬЯ ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА СРОК (В ГОДАХ)
1) 3
2) 10
3) 2
4) 1 

СТЕПЕНЬ УТРАТЫ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ТРУДОСПОСОБНОСТИ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ
В
1) долях от целого
2) процентах 
3) субъективных характеристиках
4) десятичных долях

В ЦЕЛЯХ УЧЕТА СВЕДЕНИЙ ОБ ИНВАЛИДАХ, В ТОМ ЧИСЛЕ О ДЕТЯХ-ИНВАЛИДАХ В
РОССИИ ВЕДЕТСЯ
1) статистика данных участковых врачей



2) сбор сведений с социальных организаций
3) перепись населения
4) федеральный реестр инвалидов 

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ ПРОВОДЯТ С ___________ СОГЛАСИЯ
1) устного; гражданина или его законного/уполномоченного представителя
2) устного; участкового врача-терапевта
3) письменного; гражданина или его законного/уполномоченного представителя 
4) письменного; членов семьи гражданина

ПРИ ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИИ БОЛЬНЫХ С ПАТОЛОГИЕЙ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ В
БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОСНОВНЫМИ МЕДИЦИНСКИМИ
КРИТЕРИЯМИ ЯВЛЯЮТСЯ ВЫРАЖЕННОСТЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ____ СИСТЕМЫ
1) дыхательной 
2) сердечно-сосудистой
3) мочевыделительной
4) нервной

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 70-80%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) IV
2) I
3) III 
4) II

СРОК ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ В БЮРО МСЭ С ДАТЫ ПОДАЧИ
ПОЛУЧАТЕЛЕМ ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ЗАЯВЛЕНИЯ О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ
ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ СО ВСЕМИ НЕОБХОДИМЫМИ ДОКУМЕНТАМИ НЕ
МОЖЕТ ПРЕВЫШАТЬ (В МЕСЯЦАХ)
1) 1 
2) 4
3) 2
4) 3

ПАЦИЕНТУ С ПСОРИАТИЧЕСКИМ СПОНДИЛИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%
1) устанавливается 2 группа инвалидности
2) устанавливается 3 группа инвалидности 
3) инвалидность не устанавливается
4) устанавливается 1 группа инвалидности

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ПЕРВОЙ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ БОЛЬНОМУ
САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ С/СО ____ СТЕПЕНЬЮ
ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В



ПРОЦЕНТАХ)
1) I; 10-30
2) III; 70-80
3) IV; 90-100 
4) II; 40-60

КРИТЕРИИ, ИСПОЛЬЗУЕМЫЕ ПРИ ОСУЩЕСТВЛЕНИИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ ГРАЖДАН, ОПРЕДЕЛЯЮТ
1) основания установления групп инвалидности 
2) основные виды стойких расстройств функций организма человека
3) виды функциональных расстройств организма человека
4) основные виды заболеваний, травм или дефектов

ИНВАЛИДНОСТЬ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ДО
1) дня истечения 2 лет со дня установления инвалидности I группы и 1 года со дня
установления инвалидности II и III групп
2) дня проведения очередной медико-социальной экспертизы гражданина
3) 1 числа месяца, следующего за месяцем на который назначено
переосвидетельствование 
4) 1 числа месяца, предшествующего месяцу на который назначено
переосвидетельствование

ПРИ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТИ НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ
СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ: ХСН I СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 10-30 
2) 90-100
3) 40-60
4) 70-80

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ
УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ КВАЛИФИКАЦИИ, СООТВЕТСТВУЕТ _____
СТЕПЕНИ
1) 3
2) 4
3) 2
4) 1 

ПАЦИЕНТКЕ С ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА
(НЕДОСТАТОЧНОСТЬ МИТРАЛЬНОГО КЛАПАНА), ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%
1) устанавливается 1 группа инвалидности
2) инвалидность не устанавливается
3) устанавливается 2 группа инвалидности

https://medik-otvet.ru/product/ekspertiza/


4) устанавливается 3 группа инвалидности 

ВЫПИСКА ИЗ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ И АБИЛИТАЦИИ
ИНВАЛИДА В ЧАСТИ ВЫПОЛНЕНИЯ МЕРОПРИЯТИЙ ПСИХОЛОГО-ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ
РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ НАПРАВЛЯЕТСЯ В
1) орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в сфере охраны
здоровья
2) орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в сфере
образования 
3) территориальный орган Пенсионного фонда Российской Федерации
4) региональное отделение Фонда социального страхования

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ПАЦИЕНТА С УСТАНОВЛЕННОЙ ИНВАЛИДНОСТЬЮ III
ГРУППЫ ПРОИЗВОДИТСЯ 1 РАЗ В
1) 3 года
2) 2 года
3) год 
4) полгода

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА
С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ ПРИ ПРИСВОЕНИИ II ГРУППЫ
ИНВАЛИДНОСТИ РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 3
2) 2
3) 1 
4) 5

СОЦИАЛЬНАЯ РЕАБИЛИТАЦИЯ НАПРАВЛЕНА НА
1) восстановление нарушенных функций или на проведение различных лечебных и
корректирующих мероприятий
2) восстановление способностей к самостоятельной общественной и семейно-
бытовой деятельности 
3) овладение необходимыми умениями и навыками по самообслуживанию
4) выработку активной жизненной позиции и положительной трудовой установки у
инвалида

ПРИ ПРОВЕДЕНИИ ЭКСПЕРТИЗЫ СТОЙКОЙ НЕТРУДОСПОСОБНОСТИ И
УСТАНОВЛЕНИИ ИНВАЛИДНОСТИ КОЛИЧЕСТВО СТЕПЕНЕЙ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА РАВНО
1) 3
2) 4 
3) 5
4) 2

КЛАССИФИКАЦИИ И КРИТЕРИИ, ИСПОЛЬЗУЕМЫЕ ПРИ ОСУЩЕСТВЛЕНИИ МЕДИКО-



СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ГРАЖДАН, УТВЕРЖДАЮТСЯ НА
1) уровне субъекта РФ
2) уровне медицинской организации
3) муниципальном уровне
4) федеральном уровне 

ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ПРИМЕНЕНИЯ СЛОЖНЫХ СПЕЦИАЛЬНЫХ ВИДОВ
ОБСЛЕДОВАНИЯ ДЛЯ РАЗРАБОТКИ ИЛИ КОРРЕКЦИИ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ
ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ, ИНВАЛИД/РЕБЕНОК-ИНВАЛИД
МОЖЕТ БЫТЬ НАПРАВЛЕН В
1) главное или федеральное бюро медико-социальной экспертизы 
2) медицинскую организацию федерального значения
3) медицинскую организацию, в которой наблюдается пациент, на дообследование
4) медицинскую организацию областного значения на дообследование

РЕАБИЛИТАЦИЯ ИНВАЛИДОВ В СООТВЕТСТВИИ С ФЕДЕРАЛЬНЫМ ЗАКОНОМ ОТ
24.11.1995 № 181-ФЗ «О СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЕ ИНВАЛИДОВ В РОССИЙСКОЙ
ФЕДЕРАЦИИ» НАПРАВЛЕНА НА
1) устранение ограничений жизнедеятельности 
2) восстановление трудоспособности
3) полное выздоровление
4) снижение тяжести инвалидности

СОЦИАЛЬНАЯ ЗАЩИТА ИНВАЛИДОВ ПРЕДСТАВЛЯЕТ СОБОЙ СИСТЕМУ
ГАРАНТИРОВАННЫХ ГОСУДАРСТВОМ МЕР СОЦИАЛЬНОЙ ПОДДЕРЖКИ,
ОБЕСПЕЧИВАЮЩИХ ИНВАЛИДАМ УСЛОВИЯ ДЛЯ ПРЕОДОЛЕНИЯ, КОМПЕНСАЦИИ
ОГРАНИЧЕНИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ И НАПРАВЛЕННЫХ НА
1) создание им равных с другими гражданами возможностей участия в жизни
общества 
2) адаптацию в обществе и создание комфортных условий труда
3) социальное обеспечение инвалидов и возможность равноправно трудиться в
обществе
4) обеспечение инвалидов оптимальных для жизни условий проживания и труда

СИСТЕМА ГАРАНТИРОВАННЫХ ГОСУДАРСТВОМ ЭКОНОМИЧЕСКИХ, ПРАВОВЫХ МЕР
И МЕР СОЦИАЛЬНОЙ ПОДДЕРЖКИ, ОБЕСПЕЧИВАЮЩИХ ИНВАЛИДАМ УСЛОВИЯ
ДЛЯ ПРЕОДОЛЕНИЯ, ЗАМЕЩЕНИЯ (КОМПЕНСАЦИИ) ОГРАНИЧЕНИЙ
ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ И НАПРАВЛЕННЫХ НА СОЗДАНИЕ ИМ РАВНЫХ С ДРУГИМИ
ГРАЖДАНАМИ ВОЗМОЖНОСТЕЙ УЧАСТИЯ В ЖИЗНИ ОБЩЕСТВА –ЭТО
1) правовая защита инвалидов
2) социальная поддержка инвалидов
3) социальная защита инвалидов 
4) медико-социальная экспертиза

ГЛАВНОЕ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОРГАНИЗУЕТСЯ НА УРОВНЕ



1) муниципального района
2) Российской Федерации
3) области, края, республики 
4) городского округа

ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ СПОСОБНОСТЬ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ
ПЕРЕДВИЖЕНИЮ С РЕГУЛЯРНОЙ ЧАСТИЧНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ С
ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ
СРЕДСТВ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ
СПОСОБНОСТИ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ
1) 2 
2) 3
3) 1
4) 4

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ III ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ПАЦИЕНТУ С
ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНЬЮ ЛЕГКИХ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В %)
1) 90-100
2) 70-80
3) 40-60 
4) 10-30

ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ПЕРЕЧЕНЬ РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ, ТЕХНИЧЕСКИХ
СРЕДСТВ И УСЛУГ, ПРЕДОСТАВЛЯЕМЫХ ИНВАЛИДУ», УТВЕРЖДЕННЫЙ
РАСПОРЯЖЕНИЕМ ПРАВИТЕЛЬСТВА РФ ОТ 30.12.2005 Г. N 2347-Р, НЕ
ПРЕДУСМАТРИВАЕТ
1) получение средства передвижения (автомобиль) 
2) санаторно-курортное лечение
3) абсорбирующее белье, памперсы
4) трости опорные и тактильные, костыли

ПОСЛЕ ПОДТВЕРЖДЕНИЯ СВЯЗИ ЗАБОЛЕВАНИЯ С ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ
ДЕЯТЕЛЬНОСТЬЮ БОЛЬНОГО СЛЕДУЕТ НАПРАВИТЬ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ГРУППЫ
ИНВАЛИДНОСТИ И ЕЕ ПРИЧИНЫ
1) в центр реабилитации, оказывающий специализированную помощь по ведущему
синдрому
2) на медико-социальную экспертизу 
3) в центр санитарно-эпидемиологического надзора
4) в медикосанитарную часть предприятия

ПАЦИЕНТКЕ С ПСОРИАТИЧЕСКИМ АРТРИТОМ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННЫЕ СТОЙКИЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (70%), УСТАНАВЛИВАЮТ _______ ГРУППУ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0



2) 1
3) 2 
4) 3

СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, В ДИАПАЗОНЕ 40-60% СООТВЕТСТВУЮТ _____
СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) IV
2) I
3) II 
4) III

ПАЦИЕНТКА С КОКСАРТРОЗОМ, КОТОРАЯ НЕСПОСОБНА ПРОДОЛЖАТЬ РАБОТУ ПО
ОСНОВНОЙ ПРОФЕССИИ ПРИ СОХРАНЕНИИ ВОЗМОЖНОСТИ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ БОЛЕЕ НИЗКОЙ КВАЛИФИКАЦИИ, ИМЕЕТ ____
СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ОСНОВНОЙ ЦЕЛЬЮ РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДОВ ЯВЛЯЕТСЯ
1) снижение смертности инвалидов
2) уменьшение доли инвалидов в структуре общества
3) социальная адаптация и их интеграция в общество 
4) расширение трудовых ресурсов общества

К ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОНКОБОЛЬНОГО
ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ К
1) самообслуживанию 
2) обобщению
3) самореализации
4) совершенствованию

В ПРОВЕДЕНИИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ПАЦИЕНТА СО
ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ПО ПРИГЛАШЕНИЮ
РУКОВОДИТЕЛЯ БЮРО (ГЛАВНОГО БЮРО, ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮРО) МОГУТ
УЧАСТВОВАТЬ С ПРАВОМ СОВЕЩАТЕЛЬНОГО ГОЛОСА
1) представители администрации региона
2) журналисты местных СМИ
3) родственники пациента
4) представители государственных внебюджетных фондов 

УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ РЕЧИ В ВИДЕ МОТОРНОЙ АФАЗИИ БЕЗ СОЧЕТАНИЯ С
НАРУШЕНИЕМ ДРУГИХ ФУНКЦИЙ И СОПРОВОЖДАЮЩИЕСЯ УМЕРЕННЫМИ



КОММУНИКАТИВНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ, ПРЕДПОЛАГАЮТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-60 
2) 70-80
3) 90-100
4) 10-30

ПАЦИЕНТКЕ С ДВУСТОРОННИМ ГОНАРТРОЗОМ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННЫЕ
СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В
ДИАПАЗОНЕ 70-80%), УСТАНАВЛИВАЮТ _____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 0

У ПАЦИЕНТКИ С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРОЙ
ПРОТИВОПОКАЗАНА РАБОТА В СВЯЗИ СО СТОЙКИМИ НАРУШЕНИЯМИ КОСТНО-
СУСТАВНОЙ СИСТЕМЫ, СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДУ
1) 3 
2) 1
3) 2
4) 4

КОМПЛЕКСНАЯ ОЦЕНКА ПОКАЗАТЕЛЕЙ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩИХ СТОЙКОЕ
НАРУШЕНИЕ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА РЕБЕНКА III СТЕПЕНИ, ПРЕДУСМАТРИВАЕТ
СТОЙКИЕ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-30
3) 70-80 
4) 40-60

ПАЦИЕНТУ С АНКИЛОЗИРУЮЩИМ СПОНДИЛИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ УМЕРЕННЫЕ
СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (40%), УСТАНАВЛИВАЮТ _______
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 2
3) 3 
4) 1

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДОВ 3 ГРУППЫ ПРОВОДИТСЯ С КРАТНОСТЬЮ
1 РАЗ В (В ГОДАХ)
1) 5
2) 2
3) 1 



4) 3

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ II ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
НАРУШЕНИЯМИ СЕРДЕЧНОГО РИТМА ПО ТИПУ БРАДИСИСТОЛИЧЕСКОЙ ФОРМЫ
ФИБРИЛЛЯЦИИ ПРЕДСЕРДИЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) III 
2) II
3) IV
4) I

ОБЖАЛОВАТЬ РЕШЕНИЕ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ В ГЛАВНОМ
БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ГРАЖДАНИН (ЕГО ЗАКОННЫЙ
ПРЕДСТАВИТЕЛЬ) МОЖЕТ В СРОК ДО (В ДНЯХ)
1) 30 
2) 15
3) 10
4) 7

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ ГЛАВНОГО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ
ОТНОСЯТ
1) внесение в Министерство труда и социальной защиты Российской Федерации
предложений о внедрении в практику результатов научных разработок, новых
технологий экспертно-реабилитационной диагностики, передового опыта главных
бюро и реализации программ
2) рассмотрение жалоб граждан на действия (бездействие) бюро, их должностных
лиц при проведении медико-социальной экспертизы, и в случае признания их
обоснованными принятие мер по устранению выявленных недостатков 
3) проведение научных исследований в установленной сфере деятельности по
поручению Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации
4) осуществление мероприятий по сбору статистической отчетности,
информационных и аналитических материалов о деятельности главных бюро

СТОЙКИЕ УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА,
ОБУСЛОВЛЕННЫЕ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ В ДИАПАЗОНЕ 40-60 %,
СООТВЕТСТВУЮТ ___ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) I
2) II 
3) IV
4) III

СНИЖЕНИЕ МЫШЕЧНОЙ СИЛЫ В РУКАХ ДО 2 БАЛЛОВ С ВЫРАЖЕННЫМ
ОГРАНИЧЕНИЕМ СГИБАНИЯ ПАЛЬЦЕВ В КУЛАК, НЕВОЗМОЖНОСТЬЮ ВЗЯТЬ В РУКИ



МЕЛКИЕ ПРЕДМЕТЫ И ДЛИТЕЛЬНО УДЕРЖИВАТЬ В РУКАХ КРУПНЫЕ ПРЕДМЕТЫ
ПРИ МИАСТЕНИИ СООТВЕТСТВУЕТ КОЛИЧЕСТВЕННОЙ ОЦЕНКЕ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80 
2) 30-40
3) 40-50
4) 90-100

ПРИ СМЕНЕ ФАМИЛИИ РЕБЕНКА-ИНВАЛИДА ДО ОКОНЧАНИЯ СРОКА
УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ ВЫДАЧА НОВОЙ СПРАВКИ,
ПОДТВЕРЖДАЮЩЕЙ ФАКТ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ НА ОСНОВАНИИ
1) справки из органов записи актов гражданского состояния
2) заявления одного из родителей 
3) постановления суда
4) постановления органов опеки

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 10-30%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) III
2) IV
3) II
4) I 

СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, В ДИАПАЗОНЕ 10-30 % СООТВЕТСТВУЮТ _____
СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) I 
2) II
3) III
4) IV

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДОВ III ГРУППЫ ПРОВОДИТСЯ 1 РАЗ В (В
ГОДАХ)
1) 2
2) 3
3) 1 
4) 5

ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ПИЩЕВАРЕНИЯ ПРИ
РЕЦИДИВИРУЮЩЕМ ТЕЧЕНИИ БОЛЕЗНИ КРОНА (ОБОСТРЕНИЯ 5 РАЗ В ГОД) С
ПОРАЖЕНИЕМ ВСЕГО КИШЕЧНИКА НА ФОНЕ ПРОВЕДЕНИЯ БАЗИСНОЙ ТЕРАПИИ,
КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ В (В %)
1) 10-30
2) 70-80 



3) 90-100
4) 40-50

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ПЕРВОЙ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЯВЛЯЕТСЯ
НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННОЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ,
ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ С _____ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) IV 
2) I
3) II
4) III

К НЕОБХОДИМЫМ УМЕНИЯМ ДЛЯ ЗАНИМАЮЩЕГО ДОЛЖНОСТЬ ВРАЧА ПО
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЕ, СОГЛАСНО ПРОФЕССИОНАЛЬНОМУ
СТАНДАРТУ, НЕ ОТНОСЯТ
1) пользование оргтехникой
2) обладание коммуникативными навыками
3) проведение базового реанимационного комплекса 
4) проведение анализа показателей своей работы

ИНФОРМАЦИЯ О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ПО ПРОВЕДЕНИЮ
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ РАЗМЕЩАЕТСЯ НА ОФИЦИАЛЬНОМ САЙТЕ
_____ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ
1) Министерства здравоохранения
2) Фонда социального страхования
3) Министерства экономического развития
4) Главного бюро медико-социальной экспертизы субъекта 

ИНВАЛИДНОСТЬ I ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ БОЛЬНЫМ СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ
ВОЛЧАНКОЙ ПРИ _______ ФУНКЦИИ ВНУТРЕННИХ ОРГАНОВ
1) умеренно выраженных нарушениях
2) выраженных нарушениях
3) значительно выраженных нарушениях 
4) незначительно выраженных нарушениях

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ ТОЛЬКО В СПЕЦИАЛЬНО
СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 1
2) 2 
3) 4
4) 3

ВЫПИСКА ИЗ АКТА ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЯ ГРАЖДАНИНА, ПРИЗНАННОГО
ИНВАЛИДОМ, НАПРАВЛЯЕТСЯ В ОРГАН, ОСУЩЕСТВЛЯЮЩИЙ ПЕНСИОННОЕ



ОБЕСПЕЧЕНИЕ, СО ДНЯ ПРИНЯТИЯ РЕШЕНИЯ УЧРЕЖДЕНИЕМ МСЭ В СРОК (В ДНЯХ)
1) 7
2) 10
3) 5
4) 3 

КОЛИЧЕСТВО ВРАЧЕЙ В ШТАТНОМ НОРМАТИВЕ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ
1) 3 
2) 5
3) 2
4) 6

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИИ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) год
4) 2 года 

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДА МОЖЕТ ОСУЩЕСТВЛЯТЬСЯ
ЗАБЛАГОВРЕМЕННО, НО ДО ИСТЕЧЕНИЯ УСТАНОВЛЕННОГО СРОКА
ИНВАЛИДНОСТИ ДОЛЖНО ПРОЙТИ НЕ БОЛЕЕ (В МЕСЯЦАХ)
1) 8
2) 3
3) 2 
4) 6

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКЕ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ 1 РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 2 года
4) 12 месяцев 

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ НАПРЯЖЕННОСТИ РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____
СТЕПЕНИ
1) 3
2) 4
3) 2
4) 1 

ПАЦИЕНТКЕ С СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ



СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-80%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 1
3) 2 
4) 3

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ СПОСОБНА ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ ТОЛЬКО СО
ЗНАЧИТЕЛЬНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 4
2) 1
3) 3 
4) 2

ПАЦИЕНТКЕ С ОСТЕОАРТРОЗОМ ПЛЕЧЕВЫХ СУСТАВОВ, ИМЕЮЩЕЙ ЗНАЧИТЕЛЬНО
ВЫРАЖЕННЫЕ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ
ОЦЕНКА В ДИАПАЗОНЕ 90-100%), УСТАНАВЛИВАЮТ ______ ГРУППУ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 0

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ
1) по согласию инвалида либо его законного представителя
2) по направлению медицинского учреждения
3) по требованию инвалида либо его законного представителя
4) после установления потребности инвалида в мерах реабилитации 

ПРОТЕЗИРОВАНИЕ И ОРТЕЗИРОВАНИЕ ОТНОСЯТ К ____________ РЕАБИЛИТАЦИИ
1) социальной
2) медицинской 
3) профессиональной
4) психолого-педагогической

У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ
РАБОТУ В СПЕЦИАЛЬНО СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ
ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ, _____СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ
СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 4
2) 1
3) 2 
4) 3



ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРОЙ ПРОТИВОПОКАЗАНА РАБОТА В СВЯЗИ СО
СТОЙКИМИ НАРУШЕНИЯМИ КОСТНО-СУСТАВНОЙ СИСТЕМЫ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

ПАЦИЕНТКЕ С КОКСАРТРОЗОМ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННЫЕ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В ДИАПАЗОНЕ 70-80%),
УСТАНАВЛИВАЮТ______ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 0

ПРИ АСТМЕ УМЕРЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ
СИСТЕМЫ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩАЯСЯ СРЕДНЕТЯЖЕЛЫМ ТЕЧЕНИЕМ ЗАБОЛЕВАНИЯ С
РЕДКИМИ ИЛИ УМЕРЕННО ЧАСТЫМИ ОБОСТРЕНИЯМИ (3-6 РАЗ В ГОД) И
СРЕДНЕТЯЖЕЛЫМИ ПРИСТУПАМИ (БРОНХИАЛЬНАЯ АСТМА ПЕРСИСТИРУЮЩАЯ,
СРЕДНЕЙ СТЕПЕНИ ТЯЖЕСТИ, ЧАСТИЧНО КОНТРОЛИРУЕМАЯ), С ХРОНИЧЕСКОЙ
ДЫХАТЕЛЬНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ II СТЕПЕНИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 10-30
2) 40-60 
3) 90-100
4) 70-80

В РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ ДАННЫЕ О ЗАРЕГИСТРИРОВАННОЙ ИНВАЛИДНОСТИ
ОСНОВАНЫ НА
1) статистике обращаемости 
2) статистике функциональных состояний
3) переписи населения
4) данных социологических исследований

ПРИ УСТАНОВЛЕНИИ ИНВАЛИДНОСТИ СРОК ВРЕМЕННОЙ НЕТРУДОСПОСОБНОСТИ
ЗАВЕРШАЕТСЯ ДАТОЙ
1) регистрации документов в бюро МСЭ
2) непосредственно предшествующей дню регистрации документов в бюро МСЭ 
3) проведения врачебной комиссии в лечебно-профилактическом учреждении
4) следующей за днем освидетельствования в бюро МСЭ

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА МОЖЕТ ПРОВОДИТЬСЯ НА ДОМУ
1) если отсутствует транспортное средство у родителей ребенка-инвалида



2) если ребенок не может явиться в бюро по состоянию здоровья, что
подтверждается заключением медицинской организации 
3) по желанию представителя несовершеннолетнего ребенка
4) по желанию родителей несовершеннолетнего ребенка

КЛАССИФИКАЦИИ И КРИТЕРИИ ДЛЯ ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ ГРАЖДАН ИСПОЛЬЗУЮТСЯ
1) любыми медицинскими учреждениями, проводящими экспертизу
2) государственными учреждениями, осуществляющими экспертную деятельность
3) муниципальными учреждениями медико-социальной экспертизы
4) федеральными государственными учреждениями медико-социальной экспертизы

В КОМПЛЕКС МЕРОПРИЯТИЙ ПСИХОЛОГО-ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ
РЕБЕНКА-ИНВАЛИДА ВКЛЮЧАЮТ
1) проведение психолого-педагогической коррекции
2) получение профессионального образования
3) получение дошкольного воспитания и обучения
4) спортивное воспитание 

ПЕРВАЯ ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА СРОК (В ГОДАХ)
1) 10
2) 1
3) 2 
4) 3

К ТРЕТЬЕЙ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА ОТНОСЯТ ____ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ
ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) умеренные; 40-60
2) выраженные; 70-80 
3) значительно выраженные; 90-100
4) незначительные; 10-30

МЕРОПРИЯТИЯ СОЦИАЛЬНОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ РЕБЕНКА-ИНВАЛИДА – ЭТО
РЕАБИЛИТАЦИЯ
1) педагогическая
2) духовная
3) психологическая
4) социально-средовая 

ВТОРАЯ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ
ПРЕДУСМАТРИВАЕТ
1) самообслуживание с регулярной частичной помощью других лиц с
использованием при необходимости вспомогательных технических средств 



2) самообслуживание при более длительном затрачивании времени, с
использованием при необходимости вспомогательных технических средств
3) неспособность к самообслуживанию, нуждаемость в постоянной посторонней
помощи и уходе, полная зависимость от других лиц
4) самообслуживание с выполнением повседневной бытовой деятельности,
самостоятельным осуществлением основных физиологических потребностей

ФЕДЕРАЛЬНОЕ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОРГАНИЗУЕТСЯ НА
УРОВНЕ
1) муниципального района
2) области, края, республики
3) Российской Федерации 
4) городского округа

ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ СПОСОБНОСТЬ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ ПРИ БОЛЕЕ
ДЛИТЕЛЬНОМ ЗАТРАЧИВАНИИ ВРЕМЕНИ, ДРОБНОСТИ ЕГО ВЫПОЛНЕНИЯ,
СОКРАЩЕНИИ ОБЪЕМА С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ
ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ
ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 3
2) 1 
3) 4
4) 2

ПАЦИЕНТУ С СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%
1) устанавливается 1 группа инвалидности
2) инвалидность не устанавливается
3) устанавливается 2 группа инвалидности
4) устанавливается 3 группа инвалидности 

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОТНОСЯТ
1) проведение медико-социальной экспертизы граждан, обжаловавших решения
экспертных составов главных бюро
2) внесение в Министерство труда и социальной защиты Российской Федерации
предложений о внедрении в практику результатов научных разработок, новых
технологий экспертно-реабилитационной диагностики, передового опыта главных
бюро и реализации программ
3) определение степени утраты профессиональной трудоспособности 
4) проведение научных исследований в установленной сфере деятельности по
поручению Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА ГРАЖДАНИНА МОЖЕТ ПРОВОДИТЬСЯ
1) в санатории
2) в диспансере



3) в поликлинике
4) на дому 

ПАЦИЕНТКЕ С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-60% , УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3 
2) 2
3) 1
4) 0

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ДЛЯ ИНВАЛИДА С
ОСЛОЖНЕННЫМ ТЕЧЕНИЕМ ХРОНИЧЕСКОГО ПАНКРЕАТИТА ИМЕЕТ ДЛЯ НЕГО _____
ХАРАКТЕР
1) альтернативный
2) обязательный к исполнению
3) рекомендательный 
4) консультационный

ВТОРАЯ ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА СРОК (В ГОДАХ)
1) 2
2) 1 
3) 10
4) 3

ОПРЕДЕЛЕНИЕ ТРЕТЬЕЙ СТЕПЕНИ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ОБЩЕНИЮ
ВКЛЮЧАЕТ
1) неспособность к общению и нуждаемость в постоянной помощи других лиц 
2) способность к установлению контактов между людьми путем восприятия,
переработки, хранения, воспроизведения и передачи информации
3) способность к общению со снижением темпа и объема получения и передачи
информации, использование при необходимости вспомогательных технических
средств помощи
4) способность к общению при регулярной частичной помощи других лиц с
использованием при необходимости вспомогательных технических средств

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДОВ ВТОРОЙ ГРУППЫ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ С
ЧАСТОТОЙ ОДИН РАЗ В
1) 2 года
2) 3 года
3) полгода
4) год 

ИНВАЛИДНОСТЬ II ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ СРОКОМ НА (В ГОДАХ)
1) 3



2) 4
3) 2
4) 1 

ОТДАЛЁННЫЕ ПОСЛЕДСТВИЯ УШИБА, ПРОТЕКАВШИЕ С ОБЩЕМОЗГОВЫМИ
ВЫРАЖЕННЫМИ НАРУШЕНИЯМИ, ПОВЛЕКШИЕ СТОЙКИЕ ВЫРАЖЕННЫЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ НЕРВНОЙ СИСТЕМЫ, ПРЕДПОЛАГАЮТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-30
3) 70-80 
4) 40-60

ФИЗКУЛЬТУРНО-ОЗДОРОВИТЕЛЬНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ И СПОРТ ОТНОСЯТ К
__________ РЕАБИЛИТАЦИИ
1) психолого-педагогической
2) профессиональной
3) медицинской
4) социальной 

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ III ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
НАРУШЕНИЯМИ СЕРДЕЧНОГО РИТМА ПО ТИПУ БРАДИСИСТОЛИЧЕСКОЙ ФОРМЫ
ФИБРИЛЛЯЦИИ ПРЕДСЕРДИЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) I
2) III
3) II 
4) IV

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА
КРАТКО ОБОЗНАЧАЕТСЯ КАК
1) ИПРИ и РИ
2) ИПРИ
3) ИПРА 
4) ИПРА и РИ

ФОРМА ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА,
ВЫДАВАЕМАЯ ФЕДЕРАЛЬНЫМИ УЧРЕЖДЕНИЯМИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ, УТВЕРЖДЕНА
1) постановлением Президента РФ от 30.12.2005 № 176
2) приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 31.07.2015 № 528н
3) приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 13.06.2017 № 486н 
4) приказом Министерства здравоохранения и социального развития РФ от



31.12.2006 № 900

ПАЦИЕНТКЕ С ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА (СТЕНОЗ
ЛЕВОГО АТРИОВЕНТРИКУЛЯРНОГО ОТВЕРСТИЯ), ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 70-80%
1) устанавливается 2 группа инвалидности 
2) устанавливается 1 группа инвалидности
3) устанавливается 3 группа инвалидности
4) инвалидность не устанавливается

ПАЦИЕНТКЕ С ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-60%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 3 
3) 0
4) 1

ПОСЛЕ УСТАНОВЛЕНИЯ 3 ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ПАЦИЕНТУ 56 ЛЕТ С
ТРЕПЕТАНИЕМ ПРЕДСЕРДИЙ И ХРОНИЧЕСКОЙ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ
ПОВТОРНОЕ ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ДОЛЖНО БЫТЬ ПРОВЕДЕНО ЧЕРЕЗ (В ГОДАХ)
1) 3
2) 4
3) 2
4) 1 

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО АНКИЛОЗИРУЮЩЕМУ
СПОНДИЛИТУ НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ
В
1) 12 месяцев 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

ПРИ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТИ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ: ХРОНИЧЕСКАЯ СЕРДЕЧНАЯ
НЕДОСТАТОЧНОСТЬ III СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 10-30
3) 90-100 
4) 40-60

ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-
СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ, ОБУСЛОВЛЕННАЯ СОСТОЯНИЕМ ПОСЛЕ



ТРАНСПЛАНТАЦИИ СЕРДЦА ИЛИ ОДНОВРЕМЕННО СЕРДЦА И ЛЕГКОГО В ТЕЧЕНИЕ
ПЕРВЫХ 2 ЛЕТ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-60
2) 90-100 
3) 10-30
4) 70-80

КЛИНИКО-ФУНКЦИОНАЛЬНЫЕ КРИТЕРИИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ
УЧИТЫВАЮТ
1) степень способности к самообслуживанию
2) особенности течения патологического процесса
3) степень нарушений функций организма 
4) обстоятельства несчастного случая на производстве

У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ НЕСПОСОБНА
ПРОДОЛЖАТЬ РАБОТУ ПО ОСНОВНОЙ ПРОФЕССИИ ПРИ СОХРАНЕНИИ
ВОЗМОЖНОСТИ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ БОЛЕЕ
НИЗКОЙ КВАЛИФИКАЦИИ, ______ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К
ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ С ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА (СОЧЕТАННЫЙ
АОРТАЛЬНЫЙ ПОРОК СЕРДЦА), ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 90-100%
1) устанавливается 3 группа инвалидности
2) инвалидность не устанавливается
3) устанавливается 2 группа инвалидности
4) устанавливается 1 группа инвалидности 

БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОРГАНИЗУЕТСЯ НА ЧИСЛЕННОСТЬ
НАСЕЛЕНИЯ ____ ТЫСЯЧ
1) менее 70
2) 110-120
3) 90-100
4) 70-90 

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ДЛЯ ИНВАЛИДА С
ПЕРЕНЕСЕННЫМ ИНФАРКТОМ МИОКАРДА ИМЕЕТ ХАРАКТЕР
1) обязательный к исполнению
2) рекомендательный 
3) альтернативный
4) консультационный



ПАЦИЕНТУ, КОТОРОМУ УСТАНОВЛЕНА II ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ, СЛЕДУЕТ
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В (В ГОДАХ)
1) 2
2) 3
3) 0,5
4) 1 

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ И АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА НЕ
СОДЕРЖИТ
1) реабилитационные или абилитационные мероприятия, предоставляемые
инвалиду бесплатно
2) технические средства реабилитации, предоставляемые инвалиду бесплатно
3) международные непатентованные названия лекарственных средств,
предоставляемых инвалиду бесплатно 
4) услуги, предоставляемые инвалиду бесплатно

ПРИ КИСТОЗНОМ ФИБРОЗЕ С ЛЕГОЧНЫМИ ПРОЯВЛЕНИЯМИ ДЛЯ ДЕТЕЙ В
ВОЗРАСТЕ 0-17 ЛЕТ: СРЕДНЕТЯЖЕЛАЯ ФОРМА ЗАБОЛЕВАНИЯ С УМЕРЕННЫМИ
НАРУШЕНИЯМИ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА, ПЕРВИЧНЫЙ ИЛИ ПОВТОРНЫЙ ВЫСЕВ: P.
AERUGINOSA, B. CEPACIA COMPLEX, MRSA, STENOTROPHOMONAS MALTOPHILIA,
ACHROMOBACTER SPP., НЕТУБЕРКУЛЕЗНЫМИ МИКОБАКТЕРИЯМИ, ГРИБАМИ РОДА
ASPERGILLUS И ДРУГИХ МИКРОБНЫХ ПАТОГЕНОВ, СИНДРОМ ПОТЕРИ СОЛИ,
ХРОНИЧЕСКАЯ ПАНКРЕАТИЧЕСКАЯ НЕДОСТАТОЧНОСТЬ, ОСТРЫЙ И
РЕЦИДИВИРУЮЩИЙ ПАНКРЕАТИТ, МЕКОНИЕВЫЙ ИЛЕУС ИЛИ СИНДРОМ
ДИСТАЛЬНОЙ ИНТЕСТИНАЛЬНОЙ ОБСТРУКЦИИ, КРОВОХАРКАНЬЕ, ЦИРРОЗ ПЕЧЕНИ
БЕЗ ПОРТАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИИ, НАРУШЕННАЯ ТОЛЕРАНТНОСТЬ К ГЛЮКОЗЕ И
ДИАБЕТ БЕЗ ПОТРЕБНОСТИ В ИНСУЛИНЕ, ХРОНИЧЕСКИЙ ПАНКРЕАТИТ, БЕЛКОВО-
ЭНЕРГЕТИЧЕСКАЯ НЕДОСТАТОЧНОСТЬ 1 -2 СТЕПЕНИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-30
3) 40-60 
4) 70-80

ПАЦИЕНТКА С КОКСАРТРОЗОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ В
СПЕЦИАЛЬНО СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ
ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ, ИМЕЕТ _____СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К
ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 4
2) 1
3) 2 
4) 3

КРАТНОСТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЯ ИНВАЛИДОВ 2 ГРУППЫ СОСТАВЛЯЕТ 1



РАЗ В (В ГОДАХ)
1) 2
2) 1 
3) 5
4) 3

ЛПУ, ВЫДАВШЕЕ НАПРАВЛЕНИЕ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ, ДОЛЖНО
ПОДАТЬ ДОКУМЕНТЫ В ЭЛЕКТРОННОМ ВИДЕ (ЛИБО КУРЬЕРОМ) В БЮРО МСЭ В
ТЕЧЕНИЕ ______ РАБОЧИХ ДНЕЙ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

УСТАНОВЛЕНИЕ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ОСУЩЕСТВЛЯЕТ
1) заведующий отделением поликлиники
2) бюро медико-социальной экспертизы 
3) лечащий врач
4) врачебная комиссия поликлиники

КОЛИЧЕСТВО СТЕПЕНЕЙ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА РАВНО
1) 5
2) 3
3) 4 
4) 2

КОЛИЧЕСТВО СТЕПЕНЕЙ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ КАЖДОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ
КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЧЕЛОВЕКА РАВНО
1) 3 
2) 4
3) 2
4) 5

СПЕЦИАЛИСТЫ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОБЯЗАНЫ ДАВАТЬ
РАЗЪЯСНЕНИЯ ГРАЖДАНАМ ПО ВОПРОСАМ, СВЯЗАННЫМ С
1) основными этапами реабилитационных мероприятий
2) диагнозом и прогнозом пациента
3) установлением инвалидности 
4) результатом обследования пациента со злокачественным новообразованием

ВЫПИСКА ИЗ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ И АБИЛИТАЦИИ
ИНВАЛИДА В ЧАСТИ ВЫПОЛНЕНИЯ МЕРОПРИЯТИЙ ПО ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ
РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ НАПРАВЛЯЕТСЯ В
1) орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в сфере



образования
2) региональное отделение Фонда социального страхования
3) в орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в области
содействия занятости населения 
4) территориальный орган Пенсионного фонда Российской Федерации

ПАЦИЕНТКЕ С ГОНАРТРОЗОМ, ИМЕЮЩЕЙ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ СТОЙКИЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В ДИАПАЗОНЕ 90-
100%), УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 2
3) 1 
4) 3

ДЛИТЕЛЬНОСТЬ САНАТОРНО-КУРОРТНОГО ЛЕЧЕНИЯ В РАМКАХ
ПРЕДОСТАВЛЯЕМОГО ГРАЖДАНАМ НАБОРА СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ В САНАТОРНО-
КУРОРТНОЙ ОРГАНИЗАЦИИ ДЛЯ ДЕТЕЙ-ИНВАЛИДОВ, СОСТАВЛЯЕТ (В ДНЯХ)
1) 18
2) 42
3) 30
4) 21 

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОТНОСЯТ
1) проведение медико-социальной экспертизы граждан 
2) проведение медико-социальной экспертизы граждан, обжаловавших решения
экспертных составов главных бюро
3) проведение научных исследований в установленной сфере деятельности по
поручению Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации
4) внесение в Министерство труда и социальной защиты Российской Федерации
предложений о внедрении в практику результатов научных разработок, новых
технологий экспертно-реабилитационной диагностики, передового опыта главных
бюро и реализации программ

ВОССТАНОВИТЕЛЬНУЮ ТЕРАПИЮ ОТНОСЯТ К __________ РЕАБИЛИТАЦИИ
1) психолого-педагогической
2) профессиональной
3) социальной
4) медицинской 

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ ОТНОСЯТ
1) проведение медико-социальной экспертизы граждан, обжаловавших решения
экспертных составов главных бюро 
2) рассмотрение жалоб граждан на действия (бездействие) бюро, их должностных
лиц при проведении медико-социальной экспертизы, и в случае признания их



обоснованными принятие мер по устранению выявленных недостатков
3) контроль ведения документации бюро медико-социальной экспертизы
4) изучение эффективности внедрения в практику результатов научных разработок в
работу лечебно-профилактических учреждений

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 10-30%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ЭОЗИНОФИЛЬНЫМ ГРАНУЛЕМАТОЗОМ С
ПОЛИАНГИИТОМ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) IV
2) II
3) I 
4) III

РЕШЕНИЕ О ПРИЗНАНИИ ИНВАЛИДОМ ОГЛАШАЕТСЯ В ПРИСУТСТВИЕ
ГРАЖДАНИНА И
1) всех специалистов, проводивших медико-социальную экспертизу 
2) представителя ВК
3) лечащего врача
4) главного специалиста бюро медико-социальной экспертизы

ПАЦИЕНТКА С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ
ОСУЩЕСТВЛЯТЬ ТРУДОВУЮ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ
УМЕНЬШЕНИИ НАПРЯЖЕННОСТИ РАБОТЫ, ИМЕЕТ ____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ
СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ЕЖЕМЕСЯЧНАЯ ДЕНЕЖНАЯ ВЫПЛАТА ИНВАЛИДАМ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ______
РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ
1) фондом социального страхования субъекта
2) муниципальным бюджетом субъекта
3) территориальным Фондом обязательного медицинского страхования
4) территориальным органом Пенсионного фонда 

СПЕЦИАЛЬНОЙ МАРКИРОВКОЙ ДЛЯ ОБОЗНАЧЕНИЯ ПОТЕНЦИАЛЬНО ОПАСНЫХ
ПРЕПЯТСТВИЙ ДЛЯ ЛЮДЕЙ С НАРУШЕНИЕМ ЗРЕНИЯ ЯВЛЯЕТСЯ ПОЛОСА ИЛИ КРУГ
____ ЦВЕТА
1) красного
2) желтого 
3) оранжевого
4) зеленого

ПРИ СТЕНОКАРДИИ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ



СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ: СТЕНОКАРДИЯ И БЕЗБОЛЕВАЯ ИШЕМИЯ ФК IV
(25 ВТ) ПРИ НАЛИЧИИ ХСН IIб ИЛИ III СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ
НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 10-30
3) 90-100 
4) 40-60

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 10-30%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) I 
2) II
3) III
4) IV

КО ВТОРОЙ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА ОТНОСЯТ ____ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ
ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ ________%
1) незначительные; 70-80
2) умеренные; 40-60 
3) значительно выраженные; 90-100
4) выраженные; 70-80

ПАЦИЕНТ С РАССЕЯННЫМ СКЛЕРОЗОМ И ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫМИ
ПАРЕЗАМИ ИЛИ ПАРАЛИЧАМИ ВЕРХНИХ И/ИЛИ НИЖНИХ КОНЕЧНОСТЕЙ,
ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫМИ НАРУШЕНИЯМИ ФУНКЦИЙ ТАЗОВЫХ ОРГАНОВ (ПО
ШКАЛЕ EDSSВ 7,5-9,5 БАЛЛОВ) ИМЕЕТ ______СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
1) IV 
2) III
3) II
4) I

ПАЦИЕНТКЕ С СИНДРОМОМ ЧЕРДЖА – СТРОССА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-80%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 0

ПАЦИЕНТКЕ С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-80%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____



ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 1
3) 2 
4) 3

НЕЗНАЧИТЕЛЬНАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА,
ОБУСЛОВЛЕННЫХ БОЛЕЗНЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩАЯСЯ
ХРОНИЧЕСКОЙ ДЫХАТЕЛЬНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ I СТЕПЕНИ, ОЦЕНИВАЕТСЯ В
ДИАПАЗОНЕ (В %)
1) 40-60
2) 10-30 
3) 90-100
4) 70-80

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ ТОЛЬКО В СПЕЦИАЛЬНО
СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 3
2) 4
3) 1
4) 2 

ПРИ ТУБЕРКУЛЕЗЕ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ
ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ ПРИ ОТСУТСТВИИ ПОЛОЖИТЕЛЬНОЙ КЛИНИКО-
РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКОЙ ДИНАМИКИ НА ФОНЕ ХИМИОТЕРАПИИ; ПРИ СОХРАНЕНИИ
БАКТЕРИОВЫДЕЛЕНИЯ (МБТ+) В ПЕРИОДЕ ПОТЕРИ АКТИВНОСТИ; И/ИЛИ ПРИ
НАЛИЧИИ ОСТАТОЧНЫХ ИЗМЕНЕНИЙ ПОСЛЕ ИЗЛЕЧЕННОГО ТУБЕРКУЛЕЗА
ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ (ЛОКАЛЬНЫЙ ПНЕВМОФИБРОЗ, ФИБРОЗНО-ОЧАГОВЫЕ
ИЗМЕНЕНИЯ) С ДН II СТЕПЕНИ, ПРЕХОДЯЩЕЙ ИЛИ ПОСТОЯННОЙ ЛЕГОЧНОЙ
ГИПЕРТЕНЗИЕЙ (ХСН 0 ИЛИ ХСН 1 СТАДИИ). НАЛИЧИЕ МБТ+ 6 И БОЛЕЕ МЕСЯЦЕВ,
ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ
1) 90-100
2) 10-30
3) 40-60 
4) 70-80

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ
УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ НАПРЯЖЕННОСТИ РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) 3
2) 4
3) 2
4) 1 

https://medik-otvet.ru/product/ekspertiza/


ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ПРОВОДИТСЯ НЕ БОЛЕЕ ЧЕМ ЗА ____ ДО ИСТЕЧЕНИЯ
УСТАНОВЛЕННОГО СРОКА ИНВАЛИДНОСТИ
1) 4 месяца
2) 2 месяца 
3) год
4) полгода

ГОСУДАРСТВО ГАРАНТИРУЕТ ИНВАЛИДАМ ПРОВЕДЕНИЕ РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ
МЕРОПРИЯТИЙ, ПОЛУЧЕНИЕ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ И УСЛУГ, ПРЕДУСМОТРЕННЫХ
ФЕДЕРАЛЬНЫМ ПЕРЕЧНЕМ, ЗА СЧЕТ СРЕДСТВ
1) родственников инвалида
2) медицинской организации
3) федерального бюджета 
4) гражданина

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ГОНАРТРОЗУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года
2) 12 месяцев 
3) 3 года
4) 6 месяцев

ПРИ НЕСОГЛАСИИ С РЕЗУЛЬТАТАМИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ,
ПРОВЕДЕННОЙ В ФЕДЕРАЛЬНОМ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ,
ПАЦИЕНТУ СЛЕДУЕТ ОБРАТИТЬСЯ В
1) Верховный суд
2) районный суд 
3) Главное бюро медико-социальной экспертизы
4) бюро медико-социальной экспертизы

ЕСЛИ ПАЦИЕНТУ С ХРОНИЧЕСКОЙ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ В РАМКАХ
ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ НЕ ПРЕДУСМОТРЕНЫ
ТЕХНИЧЕСКИЕ СРЕДСТВА РЕАБИЛИТАЦИИ, ТО ДЛЯ ВНЕСЕНИЯ ИХ В ПРОГРАММУ
НЕОБХОДИМО
1) написать заявление в Федеральное бюро МСЭ
2) получить направление на медико-социальную экспертизу 
3) предоставить решение органа исполнительной власти субъекта РФ
4) предоставить распоряжение руководителя главного бюро МСЭ

ПАЦИЕНТУ С ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНЬЮ ЛЕГКИХ УСТАНОВЛЕНА
ИНВАЛИДНОСТЬ III ГРУППЫ, В ПРИЧИНАХ ИНВАЛИДНОСТИ УКАЗЫВАЮТ
1) общее заболевание 
2) трудовое увечье
3) хроническую обструктивную болезнь легких



4) заболевание органов дыхания

ПАЦИЕНТУ С БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ УСТАНОВЛЕНА ИНВАЛИДНОСТЬ II ГРУППЫ,
В ПРИЧИНАХ ИНВАЛИДНОСТИ УКАЗЫВАЮТ
1) общее заболевание 
2) трудовое увечье
3) бронхиальную астму
4) заболевание органов дыхания

НЕЗНАЧИТЕЛЬНАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ ПО
КЛИНИКО-ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ ХАРАКТЕРИСТИКЕ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 10-30 
2) 40-60
3) 70-80
4) 90-100

ПРИ ТУБЕРКУЛЕЗЕ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ
ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ ПРИ НЕЭФФЕКТИВНОСТИ ХИМИОТЕРАПИИ; ПРИ
СОХРАНЕНИИ БАКТЕРИОВЫДЕЛЕНИЯ (МБТ+) В ПЕРИОДЕ ПОТЕРИ АКТИВНОСТИ;
И/ИЛИ ПРИ НАЛИЧИИ ОСТАТОЧНЫХ ИЗМЕНЕНИЙ ПОСЛЕ ИЗЛЕЧЕННОГО
ТУБЕРКУЛЕЗА (ПНЕВМОСКЛЕРОЗ, ЦИРРОЗ, БРОНХОЭКТАЗЫ). НАЛИЧИЕ ДН II, III
СТЕПЕНИ И ХСН IIА СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-30
3) 70-80 
4) 40-60

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ НА II ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ ПРОВОДЯТ 1 РАЗ В
1) 12 месяцев 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 5 лет

ПРИ СТЕНОКАРДИИ НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-
СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ: СТЕНОКАРДИЯ ИЛИ БЕЗБОЛЕВАЯ ИШЕМИЯ МИОКАРДА I,
II ФК (75-100 ВТ); ХСН 0 ИЛИ I СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ
НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 90-100
3) 10-30 
4) 40-60

В СЛУЧАЕ НЕСОГЛАСИЯ С РЕШЕНИЕМ БЮРО МСЭ ГРАЖДАНИН МОЖЕТ



ОБЖАЛОВАТЬ ЕГО В ТЕЧЕНИЕ
1) 1 месяца 
2) 14 дней
3) 2 месяцев
4) 7 дней

К ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОНКОБОЛЬНОГО
ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ К
1) совершенствованию
2) обобщению
3) общению 
4) самореализации

СПЕЦИАЛЬНЫЕ СРЕДСТВА ДЛЯ ОБЛЕГЧЕНИЯ САМООБСЛУЖИВАНИЯ ИНВАЛИДОВ
ОТНОСЯТ К
1) техническим средствам реабилитации 
2) реабилитационным мероприятиям
3) реабилитационным услугам
4) психологическим аспектам

ПАЦИЕНТКА С КОКСАРТРОЗОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ В
ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ ОБЪЕМА ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ
ДЕЯТЕЛЬНОСТИ, ИМЕЕТ _____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ
ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ПРИ КИСТОЗНОМ ФИБРОЗЕ С ЛЕГОЧНЫМИ ПРОЯВЛЕНИЯМИ ДЛЯ ДЕТЕЙ В
ВОЗРАСТЕ 0-17 ЛЕТ: ФОРМЫ ЗАБОЛЕВАНИЙ БЕЗ КЛИНИЧЕСКОЙ СИМПТОМАТИКИ
ИЛИ ЛЕГКОЕ ТЕЧЕНИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ С НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ
ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ И ПИЩЕВАРИТЕЛЬНОЙ СИСТЕМ, ИМЕЕТ
КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 90-100
3) 40-60
4) 10-30 

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО РЕВМАТОИДНОМУ АРТРИТУ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 2 года
3) 12 месяцев 
4) 6 месяцев



СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ОНКОБОЛЬНОГО УСТАНАВЛИВАЕТСЯ В ДИАПАЗОНЕ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 5-50
2) 10-100 
3) 1-100
4) 100-120

ОКАЗАНИЕ ПОМОЩИ ИНВАЛИДУ В ПРОФЕССИОНАЛЬНОМ САМООПРЕДЕЛЕНИИ
ДЛЯ ПРИНЯТИЯ ОСОЗНАННОГО РЕШЕНИЯ О ВЫБОРЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО ПУТИ С
УЧЁТОМ ЕГО ОСОБЕННОСТЕЙ И ВОЗМОЖНОСТЕЙ, А ТАКЖЕ ПОТРЕБНОСТЕЙ
ОБЩЕСТВА СОСТАВЛЯЕТ ГЛАВНУЮ ЗАДАЧУ
1) профессионального консультирования 
2) пропаганды
3) подбора
4) просвещения

ПРИ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТИ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ
СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ: ХРОНИЧЕСКАЯ СЕРДЕЧНАЯ
НЕДОСТАТОЧНОСТЬ IIБ СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ
(В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-30
3) 70-80 
4) 40-60

ОБУВЬ, СПЕЦИАЛЬНОЙ ФОРМЫ И КОНСТРУКЦИИ, ИЗГОТАВЛИВАЕМАЯ ДЛЯ
БОЛЬНЫХ И ИНВАЛИДОВ С ДЕФОРМАЦИЯМИ, ДЕФЕКТАМИ ИЛИ
ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ СТОП ДЛЯ КОРРЕКЦИИ
АНАТОМИЧЕСКИХ И ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ НАРУШЕНИЙ НИЖНИХ КОНЕЧНОСТЕЙ,
ОТНОСЯТ К
1) анатомической
2) ортопедической 
3) функциональной
4) модельной

РЕАБИЛИТАЦИЯ ИНВАЛИДОВ НАПРАВЛЕНА НА
1) полное выздоровление или снижение тяжести инвалидности
2) устранение или возможно более полную компенсацию ограничений
жизнедеятельности 
3) устранение заболеваний и социальную адаптацию
4) выздоровление и восстановление трудоспособности

В ПРОВЕДЕНИИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ПАЦИЕНТА СО
ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ПО ПРИГЛАШЕНИЮ



РУКОВОДИТЕЛЯ БЮРО (ГЛАВНОГО БЮРО, ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮРО) МОГУТ
УЧАСТВОВАТЬ С ПРАВОМ СОВЕЩАТЕЛЬНОГО ГОЛОСА
1) журналисты местных СМИ
2) родственники пациента
3) представители Федеральной службы по труду и занятости 
4) представители администрации региона

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (СОЧЕТАННЫЙ АОРТАЛЬНЫЙ ПОРОК СЕРДЦА) НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 2 года
3) год 
4) 6 месяцев

ГРАЖДАНИНУ, НЕ ПРИЗНАННОМУ ИНВАЛИДОМ, ПО ЕГО ЖЕЛАНИЮ ВЫДАЕТСЯ
1) направление в органы социальной защиты
2) направление в органы пенсионного обеспечения
3) направление в лечебно-профилактической учреждение
4) справка о результатах медико-социальной экспертизы 

УСТАНОВЛЕНИЕ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ
1) врачебной комиссией
2) медико-социальной экспертной комиссией 
3) врачом-педиатром участковым
4) заведующим отделением

ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ
СИСТЕМЫ, ОБУСЛОВЛЕННАЯ СОСТОЯНИЕМ ПОСЛЕ ТРАНСПЛАНТАЦИИ СЕРДЦА
ИЛИ ОДНОВРЕМЕННО СЕРДЦА И ЛЕГКОГО ПОСЛЕ ДВУХЛЕТНЕГО НАБЛЮДЕНИЯ,
ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ПОДАВЛЕНИЯ ИММУНИТЕТА И/ИЛИ ДРУГОГО
СИСТЕМАТИЧЕСКОГО ЛЕЧЕНИЯ СИСТЕМ ОРГАНИЗМА, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-60
2) 90-100
3) 10-30
4) 70-80 

ДЛИТЕЛЬНОСТЬ САНАТОРНО-КУРОРТНОГО ЛЕЧЕНИЯ В РАМКАХ
ПРЕДОСТАВЛЯЕМОГО ГРАЖДАНАМ НАБОРА СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ В САНАТОРНО-
КУРОРТНОЙ ОРГАНИЗАЦИИ ДЛЯ ИНВАЛИДОВ С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ И
ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ СПИННОГО И ГОЛОВНОГО МОЗГА, СОСТАВЛЯЕТ (В ДНЯХ)
1) 18 - 21
2) 24 - 42 
3) 30 - 45



4) 21 - 25

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ МОЖЕТ ОСУЩЕСТВЛЯТЬСЯ ЗАБЛАГОВРЕМЕННО, НО НЕ
БОЛЕЕ ЧЕМ ЗА ____ МЕСЯЦА ДО ИСТЕЧЕНИЯ УСТАНОВЛЕННОГО СРОКА
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 4
2) 2,5
3) 3
4) 2 

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ДЛЯ
ИНВАЛИДА ИМЕЕТ ХАРАКТЕР
1) обязательный к исполнению
2) настоятельный
3) консультативный
4) рекомендательный 

У ПАЦИЕНТКИ С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ НЕ МОЖЕТ
ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ В СВЯЗИ СО СТОЙКИМИ ЗНАЧИТЕЛЬНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ
КОСТНО-СУСТАВНОЙ СИСТЕМЫ, СТЕПЕНЬ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ
ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

В ИНДИВИДУАЛЬНУЮ ПРОГРАММУ РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА ВНОСЯТСЯ
РЕКОМЕНДАЦИИ ОБ ОБЕСПЕЧЕНИИ ИНВАЛИДОВ ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ,
КОТОРЫЕ
1) рекомендованы организацией, осуществляющей пенсионное обеспечение
2) указаны в заявлении инвалида либо его законного представителя
3) обеспечивают компенсацию или устранение стойких ограничений
жизнедеятельности инвалида 
4) рекомендованы организацией, оказывающей лечебно-профилактическую
помощь

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ПСОРИАТИЧЕСКОМУ АРТРИТУ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года 
2) 12 месяцев
3) 6 месяцев
4) 3 года

ОПРЕДЕЛЕНИЕ НУЖДАЕМОСТИ РЕБЕНКА-ИНВАЛИДА ПО СОСТОЯНИЮ ЗДОРОВЬЯ В



ПОСТОЯННОМ, ПОСТОРОННЕМ УХОДЕ ВЗРОСЛОГО ЧЛЕНА СЕМЬИ ИЛИ ОПЕКУНА
ОСУЩЕСТВЛЯЕТ
1) врачебная комиссия
2) орган социальной защиты населения
3) медико-социальная экспертиза 
4) участковый врач-педиатр

ПАЦИЕНТУ С АНКИЛОЗИРУЮЩИМ СПОНДИЛИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ ВЫРАЖЕННЫЕ
СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (80%), УСТАНАВЛИВАЮТ _____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 0

ПРИ ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНИ ЛЕГКИХ НЕСПОСОБНОСТЬ К
САМООБСЛУЖИВАНИЮ, НУЖДАЕМОСТЬ В ПОСТОЯННОЙ ПОСТОРОННЕЙ ПОМОЩИ
И ПОЛНАЯ ЗАВИСИМОСТЬ ОТ ДРУГИХ ЛИЦ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ
ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 4
2) 2
3) 3 
4) 1

КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА, КОТОРАЯ ЯВЛЯЕТСЯ КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ III
ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ, СОСТАВЛЯЕТ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-60 
2) 10-20
3) 70-80
4) 90-100

У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ
РАБОТУ В СПЕЦИАЛЬНО СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ
ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ, _____СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ
СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 1
2) 2 
3) 4
4) 3

НА ВХОДНОЙ ГРУППЕ КНОПКА ВЫЗОВА ПОМОЩНИКА ДОЛЖНА БЫТЬ
РАСПОЛОЖЕНА НА ВЫСОТЕ ______ М ОТ УРОВНЯ ЗЕМЛИ
1) 1,5-2,0
2) 1,0-1,2 



3) 0,5-0,65
4) 0,75-0,95

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ
УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ КВАЛИФИКАЦИИ, СООТВЕТСТВУЕТ ____
СТЕПЕНИ
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ С ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-100%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 0
4) 3

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 90-100%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) I
2) III
3) IV 
4) II

ПАЦИЕНТ СВЯЗЫВАЕТ РАЗВИТИЕ У НЕГО РЕВМАТОИДНОГО АРТРИТА С
НЕБЛАГОПРИЯТНЫМИ УСЛОВИЯМИ РАБОТЫ (ЧАСТЫЕ ПЕРЕОХЛАЖДЕНИЯ И
ПРОСТУДНЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ). В СЛУЧАЕ ПРИЗНАНИЯ ЕГО ИНВАЛИДОМ, В СВЯЗИ С
РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, ПРИЧИНОЙ ИНВАЛИДНОСТИ БУДЕТ
1) трудовое увечье
2) общее заболевание 
3) инвалидность с детства
4) профессиональное заболевание

РЕКОНСТРУКТИВНУЮ ХИРУРГИЮ ОТНОСЯТ К __________ РЕАБИЛИТАЦИИ
1) социальной
2) медицинской 
3) профессиональной
4) психолого-педагогической

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ III ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЯВЛЯЕТСЯ ____
СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА



ЧЕЛОВЕКА
1) 1
2) 2 
3) 4
4) 3

В СЛУЧАЕ НЕСОГЛАСИЯ С РЕШЕНИЕМ ГЛАВНОГО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ ГРАЖДАНИН МОЖЕТ ОБЖАЛОВАТЬ ЕГО В ТЕЧЕНИЕ
1) 1 месяца 
2) 14 дней
3) 2 месяцев
4) 7 дней

ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ГРАЖДАНИНА, ИНВАЛИДНОСТЬ КОТОРОМУ
УСТАНОВЛЕНА БЕЗ УКАЗАНИЯ СРОКА ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЯ, ПРОВОДИТСЯ
1) по направлению медицинской организации в случае ухудшения трудового или
клинического прогноза 
2) по заявлению участкового врача-терапевта в случае ухудшения трудового или
клинического прогноза
3) по заявлению от организации социальной защиты
4) каждые три года с момента установления группы

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ I ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
НАРУШЕНИЯМИ СЕРДЕЧНОГО РИТМА ПО ТИПУ БРАДИСИСТОЛИЧЕСКОЙ ФОРМЫ
ФИБРИЛЛЯЦИИ ПРЕДСЕРДИЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) III
2) I
3) II
4) IV 

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО БОЛЕЗНИ ШЕГРЕНА НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года
2) год 
3) 3 года
4) 6 месяцев

ИНВАЛИДНОСТЬ I ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 4
2) 5
3) 3
4) 2 



УСТАНОВЛЕНИЕ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ
1) врачом-педиатром участковым
2) врачебной комиссией
3) медико-социальной экспертной комиссией 
4) заведующим отделением

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ В СИТУАЦИИ, КОГДА
ПАЦИЕНТ НУЖДАЕТСЯ ПОСТОЯННО В ПОСТОРОННЕЙ ПОМОЩИ И УХОДЕ ДРУГИХ
ЛИЦ, СООТВЕТСТВУЕТ ___ СТЕПЕНИ
1) 4
2) 2
3) 3 
4) 1

К ОСНОВНЫМ ВИДАМ СТОЙКИХ РАССТРОЙСТВ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
ПРИ УСТАНОВЛЕНИИ ИНВАЛИДНОСТИ НЕ ОТНОСЯТ НАРУШЕНИЕ
1) функций сердечно-сосудистой системы
2) психических функций
3) способности к самообслуживанию 
4) сенсорных функций

ВЫДЕЛЯЮТ _____ СТЕПЕНЬ/СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) 3
2) 1
3) 4 
4) 2

СРОКИ ПОЛЬЗОВАНИЯ ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ РЕАБИЛИТАЦИИ: КРЕСЛОМ
КОЛЯСКОЙ С РУЧНЫМ ПРИВОДОМ (БАЗОВАЯ ПРОГУЛОЧНАЯ) - СОСТАВЛЯЮТ НЕ
МЕНЕЕ (В ГОДАХ)
1) 3
2) 4 
3) 1
4) 2

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ С
ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ И В СПЕЦИАЛЬНО
СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 3
2) 4
3) 1
4) 2 



ЕСЛИ КОЛИЧЕСТВО БЮРО, ВХОДЯЩИХ В СОСТАВ ГЛАВНЫХ БЮРО МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ СОСТАВЛЯЕТ ОТ 8 ДО 14, ГЛАВНЫЕ БЮРО МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОТНОСЯТ К ____ КАТЕГОРИИ
1) 1
2) 3
3) 4 
4) 2

САНАТОРНО-КУРОРТНОЕ ЛЕЧЕНИЕ В РАМКАХ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА ОТНОСЯТ К МЕРОПРИЯТИЯМ
1) диагностическим
2) лечебным
3) реабилитационным 
4) техническим

КАК ПРАВИЛО, ОДНО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ФОРМИРУЕТСЯ
НА ТЕРРИТОРИИ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ С ЧИСЛЕННОСТЬЮ ПРОЖИВАЮЩЕГО
НАСЕЛЕНИЯ ____ ТЫСЯЧ ЧЕЛОВЕК
1) 90-100
2) 70-90 
3) 120-130
4) 150-200

В СЛУЧАЕ ПРИЗНАНИЯ ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ИНВАЛИДОМ ДАТОЙ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ
СЧИТАЕТСЯ  ДАТА
1) клинической манифестации рецидива после проведенного радикального лечения
2) начала проведения хирургического лечения
3) поступления в бюро направления на медико-социальную экспертизу 
4) морфологической верификации диагноза

К ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОНКОБОЛЬНОГО
ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ К
1) транспортировке и доставке
2) самосовершенствованию
3) обобщению
4) самостоятельному передвижению 

КРИТЕРИИ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ГРУПП ИНВАЛИДНОСТИ
1) применяются до установления гражданину инвалидности
2) применяются после установления гражданину инвалидности 
3) применяются по усмотрению врачебной комиссии
4) не применяются при медико-социальной экспертизе

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ



БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (НЕДОСТАТОЧНОСТЬ МИТРАЛЬНОГО КЛАПАНА) НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) год 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

ПАЦИЕНТКЕ С КОКСАРТРОЗОМ, ИМЕЮЩЕЙ УМЕРЕННЫЕ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%),
УСТАНАВЛИВАЮТ _____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 3 
3) 0
4) 1

ЗАКЛЮЧЕНИЕ ОБ УСТАНОВЛЕНИИ ПРИЧИН СМЕРТИ ВЫДАЕТСЯ ПОЛУЧАТЕЛЮ
ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ПО МСЭ СО ДНЯ ПРИНЯТИЯ СООТВЕТСТВУЮЩЕГО
РЕШЕНИЯ УЧРЕЖДЕНИЕМ МСЭ В ТЕЧЕНИЕ ____ ДНЕЙ
1) 3 календарных 
2) 3 рабочих
3) 4 рабочих
4) 7 календарных

СРОК ВРЕМЕННОЙ НЕТРУДОСПОСОБНОСТИ, РЕКОМЕНДОВАННЫЙ В
НОРМАТИВНЫХ ДОКУМЕНТАХ ПРИ НАПРАВЛЕНИИ ПАЦИЕНТА НА МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ ПРИ НЕБЛАГОПРИЯТНОМ КЛИНИЧЕСКОМ И
ТРУДОВОМ ПРОГНОЗЕ, СОСТАВЛЯЕТ МАКСИМАЛЬНО КОРОТКИЙ СРОК, НЕ
ПРЕВЫШАЮЩИЙ (В МЕСЯЦАХ)
1) 2
2) 6
3) 3
4) 4 

ПАЦИЕНТУ С ПОДАГРОЙ, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ОРГАНИЗМА (В ДИАПАЗОНЕ 90-100%), УСТАНАВЛИВАЮТ
______ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 2
3) 1 
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИИ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года



3) 2 года
4) год 

УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ЭКЗО- И ЭНДОКРИННОЙ ФУНКЦИИ ПОДЖЕЛУДОЧНОЙ
ЖЕЛЕЗЫ ПРИ ХРОНИЧЕСКОМ ПАНКРЕАТИТЕ КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЮТСЯ В (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-30
3) 70-80
4) 40-50 

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИИ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ 1 РАЗ В
1) 3 года
2) 2 года
3) 12 месяцев 
4) 6 месяцев

СПЕЦИАЛЬНУЮ ОБУВЬ, ИЗГОТАВЛИВАЕМУЮ ДЛЯ БОЛЬНЫХ И ИНВАЛИДОВ,
ОТНОСЯТ К
1) специальной
2) обычной
3) ортопедической 
4) модельной

ТРЕТЬЕЙ ГРУППЕ ИНВАЛИДНОСТИ СООТВЕТСТВУЮТ ____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ
ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ И ____ СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) 1; II 
2) 3; IV
3) 2; III
4) 0; I

II СТЕПЕНЬ СТОЙКИХ УМЕРЕННЫХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА,
ОБУСЛОВЛЕННЫХ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ,
СООТВЕТСТВУЕТ ДИАПАЗОНУ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 70-80
3) 40-60 
4) 10-30

ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННОЕ НАРУШЕНИЕ ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ
СИСТЕМЫ: СЛОЖНЫЕ КОМБИНИРОВАННЫЕ НАРУШЕНИЯ СЕРДЕЧНОГО РИТМА С
НАЛИЧИЕМ ХСН III СТАДИИ, КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ В (В %)
1) 90-100 



2) 70-80
3) 40-50
4) 10-30

ПОД ПОНЯТИЕМ «ИНВАЛИД» ПОДРАЗУМЕВАЮТ ЛИЦО, КОТОРОЕ ИМЕЕТ
НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ______ , ПРИВОДЯЩЕЕ К ОГРАНИЧЕНИЮ
ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ И ВЫЗЫВАЮЩЕЕ НЕОБХОДИМОСТЬ ЕГО СОЦИАЛЬНОЙ
ЗАЩИТЫ
1) со стойким расстройством функций организма, обусловленное заболеваниями,
последствиями травм или дефектами 
2) связанное с длительной временной утратой нетрудоспособности,
характеризующееся нестойким характером
3) связанное только с профессиональной деятельностью
4) с обратимым расстройством функций организма, обусловленное заболеваниями
и дефектами

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОТНОСЯТ
1) проведение научных исследований в установленной сфере деятельности по
поручению Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации
2) разработку индивидуальных программ реабилитации/абилитации инвалидов 
3) внесение в Министерство труда и социальной защиты Российской Федерации
предложений о внедрении в практику результатов научных разработок, новых
технологий экспертно-реабилитационной диагностики, передового опыта главных
бюро и реализации программ
4) проведение медико-социальной экспертизы граждан, обжаловавших решения
экспертных составов главных бюро

НЕЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ПИЩЕВАРЕНИЯ
ПРИ ХРОНИЧЕСКОМ ПАНКРЕАТИТЕ КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ В (В %)
1) 90-100
2) 40-50
3) 10-30 
4) 70-80

ПАЦИЕНТКА С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ
РАБОТУ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ КВАЛИФИКАЦИИ, ИМЕЕТ
_____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 3
2) 4
3) 2
4) 1 

ПРИ НАЛИЧИИ НЕСКОЛЬКИХ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОНКОБОЛЬНОГО
ОТДЕЛЬНО ОЦЕНИВАЕТСЯ И УСТАНАВЛИВАЕТСЯ СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ
1) нарушения психических функций



2) не более двух нарушений
3) ведущего нарушения
4) каждого из таких нарушений 

ИНВАЛИДНОСТЬ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ДО ____ ЧИСЛА МЕСЯЦА, СЛЕДУЮЩЕГО ЗА
МЕСЯЦЕМ, НА КОТОРЫЙ НАЗНАЧЕНО ПРОВЕДЕНИЕ ОЧЕРЕДНОЙ МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ГРАЖДАНИНА
1) 30
2) 7
3) 1 
4) 15

ПАЦИЕНТКЕ С СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-60% , УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3 
2) 2
3) 1
4) 0

ПРИЗНАНИЕ ЛИЦА ИНВАЛИДОМ ОСУЩЕСТВЛЯЕТ
1) экспертный совет
2) консилиум врачей
3) врачебная комиссия
4) бюро медико-социальной экспертизы 

IV СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА ПРЕДПОЛАГАЕТ УСТАНОВЛЕНИЕ _____ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3
2) 0
3) 2
4) 1 

ПАЦИЕНТУ С ПОДАГРОЙ, ПОСЛЕ УСТАНОВЛЕНИЯ I ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 12 месяцев
3) 2 года 
4) 6 месяцев

ПАЦИЕНТКЕ С ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА
(НЕДОСТАТОЧНОСТЬ МИТРАЛЬНОГО КЛАПАНА), ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 90-100%
1) устанавливается 1 группа инвалидности 
2) устанавливается 2 группа инвалидности



3) устанавливается 3 группа инвалидности
4) инвалидность не устанавливается

К ПРОТЕЗНО-ОРТОПЕДИЧЕСКОМУ ИЗДЕЛИЮ ОТНОСЯТ
1) автоинъектор
2) градусник
3) тонометр
4) ортопедическую обувь 

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ОСТЕОАРТРОЗУ ПЛЕЧЕВЫХ СУСТАВОВ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 12 месяцев
3) 2 года 
4) 6 месяцев

КРИТЕРИЕМ ВТОРОЙ СТЕПЕНИ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ОРИЕНТАЦИИ
ЯВЛЯЕТСЯ
1) неспособность к ориентации и нуждаемость в постоянной помощи и (или)
надзоре других лиц
2) способность к ориентации с регулярной частичной помощью других лиц, с
использованием при необходимости вспомогательных технических средств 
3) способность к ориентации только в привычной ситуации самостоятельно и (или) с
помощью вспомогательных технических средств
4) способность к адекватному восприятию личности и окружающей обстановки,
оценке ситуации, к определению времени и места нахождения

ДЕЙСТВУЮЩИЙ В НАСТОЯЩЕЕ ВРЕМЯ ПЕРЕЧЕНЬ ПОКАЗАНИЙ И
ПРОТИВОПОКАЗАНИЙ ДЛЯ ОБЕСПЕЧЕНИЯ ИНВАЛИДОВ ТЕХНИЧЕСКИМИ
СРЕДСТВАМИ РЕАБИЛИТАЦИИ УТВЕРЖДЕН
1) Постановлением Правительства Российской Федерации
2) Указом Федерального Фонда социального страхования
3) Приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации
4) Приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации 

КРИТЕРИЕМ ПЕРВОЙ СТЕПЕНИ ОГРАНИЧЕНИЯ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ
ПЕРЕДВИЖЕНИЮ ЯВЛЯЕТСЯ
1) неспособность к самостоятельному передвижению и нуждаемость в постоянной
помощи других лиц
2) способность самостоятельно перемещаться в пространстве, пользоваться
общественным транспортом
3) способность к самостоятельному передвижению с регулярной частичной
помощью других лиц, с использованием при необходимости вспомогательных
технических средств
4) способность к самостоятельному передвижению при более длительном



затрачивании времени, дробности выполнения и сокращении расстояния с
использованием при необходимости вспомогательных технических средств 

В БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ БОЛЬНОГО НАПРАВЛЯЮТ ДЛЯ
1) назначения пособия по временной нетрудоспособности
2) направления на оперативное лечение
3) установления группы инвалидности 
4) направления на санаторно-курортное лечение

ПАЦИЕНТКА С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ СПОСОБНА
ВЫПОЛНЯТЬ ЭЛЕМЕНТАРНУЮ ТРУДОВУЮ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ СО ЗНАЧИТЕЛЬНОЙ
ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ, ИМЕЕТ _____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К
ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 3 
2) 1
3) 2
4) 4

ПАЦИЕНТКА С КОКСАРТРОЗОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ В
ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ КВАЛИФИКАЦИИ, ИМЕЕТ _____
СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО АНКИЛОЗИРУЮЩЕМУ
СПОНДИЛИТУ НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ
В
1) 2 года
2) 12 месяцев 
3) 3 года
4) 6 месяцев

СРОК ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ В ФЕДЕРАЛЬНОМ БЮРО МСЭ
С ДАТЫ ПОДАЧИ ПОЛУЧАТЕЛЕМ ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ЗАЯВЛЕНИЯ О
ПРЕДОСТАВЛЕНИИ ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ СО ВСЕМИ НЕОБХОДИМЫМИ
ДОКУМЕНТАМИ НЕ МОЖЕТ ПРЕВЫШАТЬ (В МЕСЯЦАХ)
1) 4
2) 1 
3) 3
4) 2

ИНВАЛИДНОСТЬ I ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ БОЛЬНЫМ С ГИПЕРТОНИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНЬЮ ПРИ



1) умеренно выраженных нарушениях функции внутренних органов
2) выраженных нарушениях функции внутренних органов
3) значительно выраженных нарушениях функции внутренних органов 
4) незначительно выраженных нарушениях функции внутренних органов

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (СТЕНОЗ ЛЕВОГО АТРИОВЕНТРИКУЛЯРНОГО ОТВЕРСТИЯ)
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) год 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

СОЦИАЛЬНО-БЫТОВАЯ РЕАБИЛИТАЦИЯ ПРЕДУСМАТРИВАЕТ
1) создание специального рабочего места для инвалидов
2) консультирование по правовым вопросам
3) обучение самообслуживанию 
4) обучение навыкам проведения досуга и отдыха

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (СОЧЕТАННЫЙ АОРТАЛЬНЫЙ ПОРОК СЕРДЦА) НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года 
2) год
3) 6 месяцев
4) 3 года

ПАЦИЕНТКЕ С БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-80%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 1
2) 2 
3) 0
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ПОДАГРЕ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 12 месяцев 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

ЗАКОННЫЙ ПРЕДСТАВИТЕЛЬ ГРАЖДАНИНА ПРИ НЕСОГЛАСИИ С ЭКСПЕРТНЫМ
РЕШЕНИЕМ МОЖЕТ ОБЖАЛОВАТЬ РЕШЕНИЕ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ В



1) Правительстве субъекта Федерации
2) Министерстве здравоохранения субъекта Федерации
3) любом бюро медико-социальной экспертизы
4) главном бюро медико-социальной экспертизы 

ГРАЖДАНИНУ, ПРИЗНАННОМУ ИНВАЛИДОМ, ВЫДАЁТСЯ НА РУКИ
1) заключение
2) протокол заседания комиссии
3) акт
4) справка 

ПРИ СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТИ УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ
СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ: ХСН IIА СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 10-30
2) 40-60 
3) 90-100
4) 70-80

II ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ПАЦИЕНТАМ С ИШЕМИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА ПРИ ВЫРАЖЕННЫХ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЯХ ФУНКЦИЙ
КРОВООБРАЩЕНИЯ НА ФОНЕ АДЕКВАТНО ПРОВОДИМОЙ ТЕРАПИИ, И
1) 70-80 
2) 50-60
3) 60-70
4) 90-100

В СЛУЧАЕ ПРИЗНАНИЯ ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ИНВАЛИДОМ ДАТОЙ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ
СЧИТАЕТСЯ ?ДАТА
1) поступления в бюро направления на медико-социальную экспертизу 
2) начала проведения хирургического лечения
3) морфологической верификации диагноза
4) клинической манифестации рецидива после проведенного радикального лечения

К НАПРАВЛЕНИЮ ПСИХОСОЦИАЛЬНОЙ РАБОТЫ НЕ ОТНОСЯТ
1) информационно-образовательную работу с инвалидами и обществом
2) социотерапию личности
3) лечебную физкультуру 
4) психокоррекционную работу с реабилитируемой личностью и его ближайшим
окружением

ДЛЯ НАПРАВЛЕНИЯ ПАЦИЕНТА НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ
МЕДИЦИНСКОЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ ЗАПОЛНЯЕТСЯ ФОРМА №
1) 088/у 



2) 088/у-06
3) 095/у
4) 025-2/у

К ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОНКОБОЛЬНОГО
ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ К
1) реализации внутренних идей
2) контролю своего поведения 
3) совершенствованию
4) самореализации

ВРЕМЯ ОЖИДАНИЯ В ОЧЕРЕДИ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ НЕ
ДОЛЖНО ПРЕВЫШАТЬ (В МИНУТАХ)
1) 30
2) 20
3) 15 
4) 25

ПАЦИЕНТКЕ С ГОНАРТРОЗОМ, ИМЕЮЩЕЙ УМЕРЕННЫЕ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%),
УСТАНАВЛИВАЮТ _____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3 
2) 2
3) 1
4) 0

СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, В ДИАПАЗОНЕ 70-80% СООТВЕТСТВУЮТ _____ СТЕПЕНИ
ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) I
2) III 
3) IV
4) II

ПАЦИЕНТУ С МИКРОСКОПИЧЕСКИМ ПОЛИАНГИИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ
ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-60%,
УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 3 
3) 0
4) 1

СТОЙКИЕ УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОНКОБОЛЬНОГО В ДИАПАЗОНЕ ОТ
40 ДО 60 ПРОЦЕНТОВ СООТВЕТСТВУЮТ ____ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ
1) первой



2) второй 
3) четвертой
4) третьей

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ I ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
НАРУШЕНИЯМИ СЕРДЕЧНОГО РИТМА ПО ТИПУ ТАХИСИСТОЛИЧЕСКОЙ ФОРМЫ
ФИБРИЛЛЯЦИИ ПРЕДСЕРДИЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) IV 
2) II
3) III
4) I

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (СТЕНОЗ ЛЕВОГО АТРИОВЕНТРИКУЛЯРНОГО ОТВЕРСТИЯ)
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 2 года
4) год 

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ПСОРИАТИЧЕСКОМУ АРТРИТУ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года
2) 12 месяцев 
3) 3 года
4) 6 месяцев

ПРОИЗВОДСТВЕННЫЙ ХАРАКТЕР ТРАВМЫ ПОДТВЕРЖДАЕТСЯ
1) справкой медико-социальной экспертизы
2) актом по форме Н-1 
3) заключением врачебной комиссии
4) характеристикой условий труда

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 90-100%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ЭОЗИНОФИЛЬНЫМ ГРАНУЛЕМАТОЗОМ С
ПОЛИАНГИИТОМ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) IV 
2) III
3) II
4) I

ПРИ ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНИ ЛЕГКИХ СПОСОБНОСТЬ К
САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ ПРИ БОЛЕЕ ДЛИТЕЛЬНОМ ЗАТРАЧИВАНИИ



ВРЕМЕНИ, ДРОБНОСТИ ВЫПОЛНЕНИЯ И СОКРАЩЕНИИ РАССТОЯНИЯ С
ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ
СРЕДСТВ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ
СПОСОБНОСТИ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ
1) 1 
2) 3
3) 2
4) 4

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ II ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЯВЛЯЕТСЯ ____
СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

ПАЦИЕНТКЕ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ УСТАНОВЛЕНА II ГРУППА
ИНВАЛИДНОСТИ БЕССРОЧНО. ДОКУМЕНТЫ, СОСТАВЛЕННЫЕ В ХОДЕ И ПО
РЕЗУЛЬТАТАМ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ХРАНЯТСЯ ДО УНИЧТОЖЕНИЯ
______ ЛЕТ
1) 50 
2) 5
3) 10
4) 20

ПОСЛЕ УСТАНОВЛЕНИЯ 2 ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ПАЦИЕНТУ 58 ЛЕТ С
ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНЬЮ ЛЕГКИХ ПОВТОРНОЕ
ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ДОЛЖНО БЫТЬ ПРОВЕДЕНО ЧЕРЕЗ (В ГОДАХ)
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

ОДНИМ ИЗ УСЛОВИЙ ПРИЗНАНИЯ ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ИНВАЛИДОМ ЯВЛЯЕТСЯ
1) наличие у пациента клинически значимого нарушения функции органа,
непосредственно пораженного опухолью, до назначения лечения
2) клиническая картина заболевания с поражением более чем одного органа, на
фоне проводимого противоопухолевого лекарственного лечения
3) нарушение здоровья со стойким расстройством функций организма,
обусловленное злокачественными новообразованиями 
4) наличие морфологической верификации злокачественных новообразований

В ИНДИВИДУАЛЬНУЮ ПРОГРАММУ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ

https://medik-otvet.ru/product/ekspertiza/


ИНВАЛИДА ВХОДЯТ __________ МЕРОПРИЯТИЯ
1) лечебные
2) диагностические
3) реабилитационные 
4) консультативные

СПОСОБНОСТЬ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ С РЕГУЛЯРНОЙ
ЧАСТИЧНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ
ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ СООТВЕТСТВУЕТ ___ СТЕПЕНИ
ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ САМОСТОЯТЕЛЬНОГО ПЕРЕДВИЖЕНИЯ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 4

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (НЕДОСТАТОЧНОСТЬ МИТРАЛЬНОГО КЛАПАНА) НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) год 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

ЗНАЧИТЕЛЬНО-ВЫРАЖЕННАЯ СТАТИЧЕСКАЯ И ДИНАМИЧЕСКАЯ АТАКСИЯ У
ПАЦИЕНТА С ГЕМОРРАГИЧЕСКИМ ИНСУЛЬТОМ ПРЕДПОЛАГАЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 50-60
2) 70-80
3) 40-50
4) 90-100 

СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, В ДИАПАЗОНЕ 10-30 % СООТВЕТСТВУЮТ _____ СТЕПЕНИ
ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) II
2) I 
3) IV
4) III

ПАЦИЕНТУ С ПОДАГРОЙ, ИМЕЮЩЕМУ УМЕРЕННЫЕ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (В ДИАПАЗОНЕ 40-60%), УСТАНАВЛИВАЮТ ______ ГРУППУ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3 
2) 2
3) 1



4) 0

ПАЦИЕНТУ С АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИЕЙ, ИШЕМИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА:
СТЕНОКАРДИЕЙ НАПРЯЖЕНИЯ II ФК, ПЕРЕНЕСЕННЫМ ИНФАРКТОМ МИОКАРДА
ГОД НАЗАД - УСТАНОВЛЕНА III ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ, В ПРИЧИНАХ
ИНВАЛИДНОСТИ УКАЗЫВАЮТ
1) ишемическую болезнь сердца: стенокардию напряжения
2) постинфарктный кардиосклероз (1 год назад)
3) артериальную гипертензию
4) общее заболевание 

ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ,
ХАРАКТЕРИЗУЮЩАЯСЯ СОСТОЯНИЕМ ПОСЛЕ ТРАНСПЛАНТАЦИИ ЛЕГКОГО ПОСЛЕ
ДВУХЛЕТНЕГО НАБЛЮДЕНИЯ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ПОДАВЛЕНИЯ ИММУНИТЕТА
И/ ИЛИ ДРУГИХ ЛЕЧЕБНЫХ И РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ, ИМЕЕТ
КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-30
3) 70-80 
4) 40-60

СОГЛАСИЕ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ ЛИЦА, В ВОЗРАСТЕ ДО 18 ЛЕТ,
ИМЕЮТ ПРАВО ПОДАТЬ
1) сотрудники центра социального обслуживания населения
2) представители медицинских учреждений
3) родители ребенка или его законные представители 
4) специалисты страховой компании

ПРИ НЕСОГЛАСИИ С ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ
АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА, РАЗРАБОТАННОЙ В ГЛАВНОМ БЮРО МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ, ПАЦИЕНТ МОЖЕТ ОБРАТИТЬСЯ В
1) районное бюро медико-социальной экспертизы
2) федеральное бюро медико-социальной экспертизы 
3) областной суд
4) районный суд по месту жительства

ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ ПО
КЛИНИКО-ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ ХАРАКТЕРИСТИКЕ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80 
2) 40-50
3) 10-20
4) 90-100

К НОРМАТИВНО-ПРАВОВЫМ ДОКУМЕНТАМ, РЕГЛАМЕНТИРУЮЩИМ РАБОТУ



МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ, ОТНОСЯТ
1) Приказ Минтруда от 23.07.2019 № 521н «О перечне технических средств
реабилитации для проведения медико-технической экспертизы» 
2) Приказ Минздрава РФ от 29.09.2003 № 455 «О совершенствовании медицинской
профилактики неинфекционных заболеваний
3) ФЗ РФ от 29.11.2010 № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании
граждан в Российской Федерации»
4) Приказ Минздравсоцразвития РФ от 19.08.2009 № 597н ч «Об организации
деятельности центров здоровья по формированию здорового образа жизни у
граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и
табака»

К ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОНКОБОЛЬНОГО
ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ К
1) продуктивной деятельности
2) обобщению
3) трудовой деятельности 
4) самореализации

СПЕЦИАЛИСТЫ ГОСУДАРСТВЕННЫХ ВНЕБЮДЖЕТНЫХ ФОНДОВ МОГУТ ПРИНИМАТЬ
УЧАСТИЕ В ФОРМИРОВАНИИ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ И
АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА С ПРАВОМ СОВЕЩАТЕЛЬНОГО ГОЛОСА ПО
ПРИГЛАШЕНИЮ
1) инвалида 
2) врача-специалиста бюро медико-социальной экспертизы
3) врачебной комиссии медицинской организации
4) руководителя отделения фонда социального страхования

КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА ВЫРАЖЕННОЙ СТЕПЕНИ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ
СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ ПРИ I, II ИЛИ III СТЕПЕНЯХ АРТЕРИАЛЬНОЙ
ГИПЕРТЕНЗИИ ТРЕТЬЕЙ СТАДИИ ЗАБОЛЕВАНИЯ, ПРИ ВЫРАЖЕННЫХ НАРУШЕНИЯХ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА СОСТАВЛЯЕТ (В %)
1) 70-80 
2) 90-100
3) 40-50
4) 10-20

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ПОДАГРЕ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 2 года
3) 12 месяцев 
4) 6 месяцев

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С



БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ ТОЛЬКО ЭЛЕМЕНТАРНУЮ
РАБОТУ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

ПАЦИЕНТКЕ С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-100% , УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 0
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ С ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 70-80%
1) устанавливается 1 группа инвалидности
2) инвалидность не устанавливается
3) устанавливается 3 группа инвалидности
4) устанавливается 2 группа инвалидности 

ЧИСЛО СТЕПЕНЕЙ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ РАССТРОЙСТВ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
РАВНО
1) четырем 
2) пяти
3) двум
4) трем

ПРИ ПРИЗНАНИИ ПАЦИЕНТА ТРУДОСПОСОБНЫМ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЕ БОЛЬНИЧНЫЙ ЛИСТ ЗАКРЫВАЕТСЯ _______ ПОСЛЕ ОКОНЧАНИЯ
ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЯ
1) через семь дней
2) через два дня
3) следующим днем 
4) через три дня

У ПАЦИЕНТКИ С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ СПОСОБНА
ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ ТОЛЬКО СО ЗНАЧИТЕЛЬНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ,
СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 



СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, В ДИАПАЗОНЕ 40-60% СООТВЕТСТВУЮТ _____ СТЕПЕНИ
ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) I
2) II 
3) IV
4) III

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 90-100%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) IV 
2) III
3) II
4) I

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ III ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
НАРУШЕНИЯМИ СЕРДЕЧНОГО РИТМА ПО ТИПУ ТАХИСИСТОЛИЧЕСКОЙ ФОРМЫ
ФИБРИЛЛЯЦИИ ПРЕДСЕРДИЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) II 
2) III
3) IV
4) I

ПРИ НЕБЛАГОПРИЯТНОМ КЛИНИЧЕСКОМ ПРОГНОЗЕ ПАЦИЕНТ ДОЛЖЕН БЫТЬ
НАПРАВЛЕН НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ В ТЕЧЕНИЕ (В МЕСЯЦАХ)
1) 4 
2) 3
3) 2
4) 6

СПОСОБНОСТЬ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С ГРАНУЛЕМАТОЗОМ
ВЕГЕНЕРА, КОТОРАЯ НЕСПОСОБНА ПРОДОЛЖАТЬ РАБОТУ ПО ОСНОВНОЙ
ПРОФЕССИИ ПРИ СОХРАНЕНИИ ВОЗМОЖНОСТИ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА
ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ БОЛЕЕ НИЗКОЙ КВАЛИФИКАЦИИ, СООТВЕТСТВУЕТ _____
СТЕПЕНИ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

ИНВАЛИДНОСТЬ ДЕТЯМ УСТАНАВЛИВАЕТ И УТВЕРЖДАЕТ
1) главный врач поликлиники



2) клинико-экспертная комиссия
3) медико-социальная экспертная комиссия 
4) военно-медицинская комиссия

ГРАЖДАНИН (ЕГО ЗАКОННЫЙ ИЛИ УПОЛНОМОЧЕННЫЙ ПРЕДСТАВИТЕЛЬ) МОЖЕТ
ОБЖАЛОВАТЬ РЕШЕНИЕ КОМИССИИ В ГЛАВНОМ БЮРО НА ОСНОВАНИИ
ПИСЬМЕННОГО ЗАЯВЛЕНИЯ В СРОК
1) 1 месяц 
2) 1 неделя
3) 2 недели
4) 3 месяца

ПАЦИЕНТУ С УЗЕЛКОВЫМ ПОЛИАРТЕРИИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-100%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 2
3) 1 
4) 3

РЕАБИЛИТАЦИОННЫЙ ПОТЕНЦИАЛ У ИНВАЛИДА С ГЕМОРРАГИЧЕСКИМ
ИНСУЛЬТОМ, С ВЫРАЖЕННЫМИ КОГНИТИВНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ, НАРУШЕНИЕМ
ФУНКЦИИ ТАЗОВЫХ ОРГАНОВ, ГЛУБОКИМ ПРАВОСТОРОННИМ ГЕМИПАРЕЗОМ
1) низкий 
2) неясный
3) удовлетворительный
4) высокий

ИНВАЛИДНОСТЬ I ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА
1) 3 года
2) 1 год
3) пожизненно
4) 2 года 

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ГОНАРТРОЗУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 2 года
4) 12 месяцев 

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ I ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНЬЮ ЛЕГКИХ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ
ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА



1) IV 
2) I
3) III
4) II

ОБРАЗОВАНИЕ ИНВАЛИДОВ В УСЛОВИЯХ МАССОВЫХ ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ
ОРГАНИЗАЦИЙ НАЗЫВАЮТ
1) индивидуальным
2) эксклюзивным
3) инклюзивным 
4) специальным

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫХ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ, УСТАНАВЛИВАЕТСЯ В
СООТВЕТСТВИИ С КОЛИЧЕСТВЕННОЙ СИСТЕМОЙ ОЦЕНКИ, ИЗЛОЖЕННОЙ В
ПРИКАЗЕ МИНИСТЕРСТВА ТРУДА РФ № ___ ОТ ___ 2019 ГОДА
1) 678н; 10 марта
2) 780н; 15 марта
3) 585н; 27 августа 
4) 1087н; 24 декабря

ЕСЛИ ПАЦИЕНТ С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ НЕ СОГЛАСЕН С
ЭКСПЕРТНЫМ РЕШЕНИЕМ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ, ОН ВПРАВЕ
ОБЖАЛОВАТЬ ЕГО В
1) Министерстве труда РФ
2) федеральном бюро медико-социальной экспертизы
3) главном бюро медико-социальной экспертизы 
4) Министерстве здравоохранения РФ

ПАЦИЕНТУ С ПОЛИМИОЗИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-100%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 2
3) 1 
4) 3

ПАЦИЕНТКА С КОКСАРТРОЗОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ В
ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ ТЯЖЕСТИ, ИМЕЕТ _____ СТЕПЕНЬ
ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3



ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ СПОСОБНОСТЬ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ
ПЕРЕДВИЖЕНИЮ ПРИ БОЛЕЕ ДЛИТЕЛЬНОМ ЗАТРАЧИВАНИИ ВРЕМЕНИ,
ДРОБНОСТИ ВЫПОЛНЕНИЯ И СОКРАЩЕНИИ РАССТОЯНИЯ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ
ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ
ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К
САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ
1) 2
2) 4
3) 3
4) 1 

ПАЦИЕНТКЕ С ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА (СТЕНОЗ
ЛЕВОГО АТРИОВЕНТРИКУЛЯРНОГО ОТВЕРСТИЯ), ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ
ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ
90-100%
1) устанавливается 2 группа инвалидности
2) устанавливается 1 группа инвалидности 
3) инвалидность не устанавливается
4) устанавливается 3 группа инвалидности

РЕЗОЛЮЦИЯ WHA66.9 ОБ ИНВАЛИДНОСТИ ПРИНЯТА ВСЕМИРНОЙ АССАМБЛЕЕЙ
ЗДРАВООХРАНЕНИЯ В (В ГОДАХ)
1) 2013 
2) 2012
3) 2010
4) 2015

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО АНКИЛОЗИРУЮЩЕМУ СПОНДИЛИТУ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 12 месяцев
2) 2 года 
3) 3 года
4) 6 месяцев

ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ СТРУКТУРЫ И СТЕПЕНИ ОГРАНИЧЕНИЯ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ
ПАЦИЕНТА С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ ПРОВОДЯТ
1) осмотр лечащим врачом
2) осмотр заведующим отделением
3) врачебную комиссию
4) медико-социальную экспертизу 

НАЛИЧИЕ У РЕБЕНКА С ДЕТСКИМ ЦЕРЕБРАЛЬНЫМ ПАРАЛИЧОМ ВЫРАЖЕННОГО
ПРАВОСТОРОННЕГО ЦЕНТРАЛЬНОГО ГЕМИПАРЕЗА С ФОРМИРОВАНИЕМ
СГИБАТЕЛЬНО-РОТАЦИОННОЙ КОНТРАКТУРЫ В ЛОКТЕВОМ И ЛУЧЕЗАПЯСТНОМ
СУСТАВАХ, СГИБАТЕЛЬНОЙ КОНТРАКТУРЫ В СУСТАВАХ ПАЛЬЦЕВ КИСТИ И



СМЕШАННОЙ КОНТРАКТУРЫ В СУСТАВАХ НОГ, ОПРЕДЕЛЯЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80 
2) 50-60
3) 90-100
4) 30-40

ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ, УКАЗАННЫХ В
ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЕ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА,
ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ
1) участковым врачом-терапевтом
2) доктором стационара
3) реабилитологом поликлиники
4) бюро медико-социальной экспертизы 

К МЕТОДУ СОЦИАЛЬНО-ПСИХОЛОГИЧЕСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ НЕ ОТНОСЯТ
1) психотерапию
2) социотерапию
3) психологическое консультирование
4) физиотерапию 

ПРИ УСТАНОВЛЕНИИ КАТЕГОРИИ ИНВАЛИДНОСТИ ДЕТЯМ МОЖЕТ БЫТЬ
ИСПОЛЬЗОВАН ТЕРМИН
1) лицо со специальными потребностями в медицинском обслуживании
2) иммобильный ребенок
3) лицо с ограниченными возможностями
4) ребенок-инвалид 

ПОД МЕЖДУНАРОДНОЙ КЛАССИФИКАЦИЕЙ ФУНКЦИОНИРОВАНИЯ ПОНИМАЮТ
1) классификацию заболеваний, приводящих к инвалидизации
2) классификацию нарушений и отклонений, которые могут являться поводом для
установления стойкой утраты трудоспособности
3) раздел международной классификации болезней, отражающей нарушения
функций при различных нозологиях
4) классификацию компонентов здоровья, ограничения жизнедеятельности и
функционирования 

РЕШЕНИЕ ОБ ОБЕСПЕЧЕНИИ ИНВАЛИДА ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ
ПРИНИМАЕТСЯ ПРИ УСТАНОВЛЕНИИ
1) инвалидности по последствиям болезней костно-мышечной системы
2) медицинских показаний и противопоказаний 
3) первой группы инвалидности
4) соответствующих рекомендаций в направлении на медико-социальную
экспертизу



НАПРАВЛЕНИЕ НА ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ НЕРАБОТАЮЩЕЙ ЖЕНЩИНЫ-
ДОМОХОЗЯЙКИ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ СТЕПЕНИ УТРАТЫ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ
ТРУДОСПОСОБНОСТИ, ПРЕДОСТАВЛЯЕТСЯ В БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ В ТЕЧЕНИЕ (В ДНЯХ)
1) 3 
2) 7
3) 10
4) 14

ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ ЗАДАЧ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ЯВЛЯЕТСЯ
1) оценка социально-бытовых данных
2) установление процентов утраты трудоспособности 
3) исследование профессионально-трудовых данных
4) проверка медицинской документации

ПАЦИЕНТ С БРОНХООБСТРУКТИВНЫМ СИНДРОМОМ ИМЕЕТ НАРУШЕНИЕ
ЗДОРОВЬЯ С IV СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА В ДИАПАЗОНЕ 90-100%, ЧТО СООТВЕТСТВУЕТ ___ ГРУППЕ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) I 
2) II
3) IV
4) III

ЕСЛИ ПРИ ПРОВЕДЕНИИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ПАЦИЕНТА С
СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ ВЫЯВЛЕНО, ЧТО ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ СТЕПЕНИ
ВЫРАЖЕННОСТИ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА НЕОБХОДИМО ПРОВЕСТИ
ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ ОБСЛЕДОВАНИЯ, ТО СОСТАВЛЯЕТСЯ
1) консультационное заключение
2) программа дополнительного обследования 
3) направление в другую поликлинику
4) отказ в проведении медико-социальной экспертизы

ПАЦИЕНТУ ПРИ ЦИРРОЗЕ ПЕЧЕНИ (A1-3, F4 ПО ШКАЛЕ METAVIR)
СУБКОМПЕНСИРОВАННОМ (КЛАСС B ПО ЧАЙЛД-ПЬЮ) С ВЫРАЖЕННЫМИ
НАРУШЕНИЯМИ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА) ____ ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ
1) не устанавливается
2) устанавливается I
3) устанавливается II 
4) устанавливается III

ИНВАЛИДНОСТЬ II ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ БОЛЬНЫМ С ХРОНИЧЕСКИМ
ПЕРИКАРДИТОМ C
1) значительно выраженными нарушениями функции внутренних органов и
2) выраженными нарушениями функции внутренних органов 



3) умеренными нарушениями функции внутренних органов
4) незначительными нарушениями функции внутренних органов

ПАЦИЕНТКЕ С ОСТЕОАРТРОЗОМ ПЛЕЧЕВЫХ СУСТАВОВ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННЫЕ
СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В
ДИАПАЗОНЕ 70-80%), УСТАНАВЛИВАЮТ______ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 1
2) 2 
3) 0
4) 3

НАПРАВЛЕНИЕ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ ПАЦИЕНТОВ СО
ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ В СООТВЕТСТВИИ
С ФОРМОЙ
1) 025/у
2) 070/у
3) 015/у
4) 088/у 

ИНВАЛИДНОСТЬ III ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ БОЛЬНЫМ С ПОСЛЕДСТВИЯМИ
ОСТРОГО ПЕРИКАРДИТА ПРИ
1) выраженных нарушениях функции внутренних органов
2) выраженных нарушениях функции внутренних органов
3) умеренных нарушениях функции внутренних органов 
4) незначительных нарушениях функции внутренних органов

ПАЦИЕНТУ С ПОЛИМИОЗИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-60% В СОЧЕТАНИИ С
СООТВЕТСТВУЮЩИМИ ОГРАНИЧЕНИЯМИ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ,
УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3 
2) 2
3) 1
4) 0

СОБАКУ-ПРОВОДНИКА С КОМПЛЕКТОМ СНАРЯЖЕНИЯ, ПРЕДОСТАВЛЕННУЮ
ИНВАЛИДУ, ОТНОСЯТ К
1) реабилитационной услуге
2) психологическому аспекту
3) реабилитационному мероприятию
4) техническому средству реабилитации 

У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ
РАБОТУ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ КВАЛИФИКАЦИИ, _____
СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ



1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

ОЦЕНКА РЕЗУЛЬТАТОВ ПРОВЕДЕНИЯ РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ ИЛИ
АБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ
1) специалистами бюро медико-социальной экспертизы 
2) врачебной комиссией городской клинической больницы
3) лечащим врачом в поликлинике по месту жительства
4) специалистом по реабилитации в лечебно-профилактическом учреждении

ВЫРАЖЕННАЯ АФАЗИЯ В СОЧЕТАНИИ С НАРУШЕНИЯМИ ДРУГИХ ФУНКЦИЙ
(УМЕРЕННЫХ ИЛИ ВЫРАЖЕННЫХ), СОПРОВОЖДАЮЩАЯСЯ ВЫРАЖЕННЫМИ
КОММУНИКАТИВНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ, ПРЕДПОЛАГАЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ
ОЦЕНКУ СТЕПЕНИ КЛИНИКО-ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-50
2) 60-70
3) 10-20
4) 70-80 

ПОКАЗАНИЯ И ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ К ОБЕСПЕЧЕНИЮ ИНВАЛИДОВ ПРОТЕЗНО-
ОРТОПЕДИЧЕСКИМИ ИЗДЕЛИЯМИ ОПРЕДЕЛЯЮТ
1) врачебная комиссия ЛПУ
2) учреждения социальной защиты
3) лечащий врач
4) учреждения МСЭ 

ОРТОПЕДИЧЕСКИЕ АППАРАТЫ, СПОСОБСТВУЮЩИЕ СИЛОВОЙ РАЗГРУЗКЕ
ПОРАЖЁННЫХ КОСТЕЙ И СУСТАВОВ, ОТНОСЯТ К
1) разгружающим 
2) фиксирующим
3) функциональным
4) корригирующим

ПАЦИЕНТУ, КОТОРОМУ УСТАНОВЛЕНА III ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ, СЛЕДУЕТ
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В (В ГОДАХ)
1) 2
2) 3
3) 0,5
4) 1 

ПАЦИЕНТУ, КОТОРОМУ УСТАНОВЛЕНА I ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ, СЛЕДУЕТ
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В (В ГОДАХ)
1) 0,5



2) 2 
3) 3
4) 1

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ВТОРОЙ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЯВЛЯЕТСЯ
____ СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА,
ОБУСЛОВЛЕННЫХ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ
1) III 
2) IV
3) II
4) I

К ЧЕТВЕРТОЙ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА ОТНОСЯТ _______ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ
ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ ________%
1) незначительные нарушения; 10-30
2) значительно выраженные; 90-100 
3) выраженные нарушения; 70-80
4) умеренные; 40-60

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ ОТНОСЯТ
1) изучение эффективности внедрения в практику результатов научных разработок в
работу лечебно-профилактических учреждений
2) контроль ведения документации бюро медико-социальной экспертизы
3) внесение в Министерство труда и социальной защиты Российской Федерации
предложений о внедрении в практику результатов научных разработок, новых
технологий экспертно-реабилитационной диагностики, передового опыта главных
бюро, а также реализации программ по различным направлениям 
4) рассмотрение жалоб граждан на действия (бездействие) бюро, их должностных
лиц при проведении медико-социальной экспертизы, и в случае признания их
обоснованными принятие мер по устранению выявленных недостатков

ПАЦИЕНТКЕ С ПСОРИАТИЧЕСКИМ АРТРИТОМ, ИМЕЮЩЕЙ УМЕРЕННЫЕ СТОЙКИЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (В ДИАПАЗОНЕ 40-60%),
УСТАНАВЛИВАЮТ_____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 1
2) 0
3) 2
4) 3 

К КАТЕГОРИИ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ РЕБЕНКА «СПОСОБНОСТЬ К
САМООБСЛУЖИВАНИЮ» ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ
1) к осознанию себя и адекватному поведению с учетом социально-правовых и



морально-этических норм
2) осуществлять учебную или трудовую деятельность в соответствии с требованиями
к содержанию, объему, качеству и условиям выполнения работы
3) самостоятельно осуществлять основные физиологические потребности 
4) к целенаправленному процессу организации деятельности по овладению
знаниями, умениями, навыками и компетенцией, приобретению опыта
деятельности

ГРАЖДАНИНУ, ПРИЗНАННОМУ ИНВАЛИДОМ 3 ГРУППЫ, ИНДИВИДУАЛЬНАЯ
ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ/ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ
1) бессрочно
2) на 6 месяцев
3) на 1 год 
4) на 2 года

ПАЦИЕНТКЕ С СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-100% , УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 0
4) 3

СЛУХОВОЙ ПРОТЕЗ ОТНОСЯТ К _________ ПРОТЕЗУ
1) функциональному 
2) косметическому
3) анатомическому
4) физиологическому

СТОЙКИЕ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОНКОБОЛЬНОГО В
ДИАПАЗОНЕ ОТ 90 ДО 100 ПРОЦЕНТОВ СООТВЕТСТВУЮТ ____ СТЕПЕНИ
ВЫРАЖЕННОСТИ
1) четвертой 
2) первой
3) второй
4) третьей

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ НЕСПОСОБНА ПРОДОЛЖАТЬ РАБОТУ ПО
ОСНОВНОЙ ПРОФЕССИИ ПРИ СОХРАНЕНИИ ВОЗМОЖНОСТИ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ БОЛЕЕ НИЗКОЙ КВАЛИФИКАЦИИ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 1 
3) 4



4) 3

ПАЦИЕНТУ С ПОЛИМИОЗИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-80% , УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 1
3) 2 
4) 3

РЕШЕНИЕ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ЯВЛЯЕТСЯ ____ ДЛЯ
ИСПОЛНЕНИЯ СООТВЕТСТВУЮЩИМИ ОРГАНАМИ ГОСУДАРСТВЕННОЙ ВЛАСТИ,
ОРГАНАМИ МЕСТНОГО САМОУПРАВЛЕНИЯ, ОРГАНИЗАЦИЯМИ НЕЗАВИСИМО ОТ
ОРГАНИЗАЦИОННО-ПРАВОВОЙ ФОРМЫ И ФОРМЫ СОБСТВЕННОСТИ
1) желательным
2) относительным
3) рекомендательным
4) обязательным 

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА
РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ
1) отделениями пенсионного фонда
2) отделениями медицинской реабилитации лечебно-профилактических
учреждений
3) отделениями фонда социального страхования
4) бюро медико-социальной экспертизы 

ПАЦИЕНТКЕ С ЭССЕНЦИАЛЬНЫМ КРИОГЛОБУЛИНЕМИЧЕСКИМ ВАСКУЛИТОМ,
ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-
80%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3
2) 0
3) 1
4) 2 

РЕШЕНИЕ О ПРИЗНАНИИ ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ИНВАЛИДОМ ЛИБО ОБ ОТКАЗЕ В ПРИЗНАНИИ ЕГО
ИНВАЛИДОМ ПРИНИМАЕТСЯ
1) независимой комиссией на основании заключения медико-социальной
экспертизы
2) простым большинством голосов специалистов, проводивших медико-социальную
экспертизу 
3) единогласным решением специалистов, проводивших медико-социальную
экспертизу
4) председателем бюро медико-социальной экспертизы



ИНВАЛИДЫ I ГРУППЫ ПРОХОДЯТ ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ЧЕРЕЗ (В ГОДАХ)
1) 5
2) 3
3) 2 
4) 4

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ СПОСОБНА ВЫПОЛНЯТЬ ТОЛЬКО
ЭЛЕМЕНТАРНУЮ РАБОТУ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 1
2) 3 
3) 4
4) 2

КАТЕГОРИЯ «РЕБЕНОК-ИНВАЛИД» УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ПРИ НАЛИЧИИ У РЕБЁНКА
СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 10-20
2) 40-100 
3) 31-39
4) 21-30

ИНВАЛИДНОСТЬ I ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ БОЛЬНЫМ С ХРОНИЧЕСКИМ
ПЕРИКАРДИТОМ С
1) выраженными нарушениями функции внутренних органов
2) значительными нарушениями функции внутренних органов 
3) умеренными нарушениями функции внутренних органов
4) незначительными нарушениями функции внутренних органов

ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ ЗАДАЧ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ЯВЛЯЕТСЯ
1) установление сроков инвалидности 
2) проверка медицинской документации
3) исследование профессионально-трудовых данных
4) оценка социально-бытовых данных

У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ
РАБОТУ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ ЕЕ ТЯЖЕСТИ, _____
СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

ПАЦИЕНТКА С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ



ОСУЩЕСТВЛЯТЬ ТРУДОВУЮ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ ТОЛЬКО В СПЕЦИАЛЬНО СОЗДАННЫХ
УСЛОВИЯХ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ,
ИМЕЕТ ______СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 4

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ДЕРМАТОМИОЗИТУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 2 года
4) год 

РАССЕЯННЫЙ СКЛЕРОЗ С ВЫРАЖЕННЫМИ ПАРЕЗАМИ ВЕРХНИХ И/ИЛИ НИЖНИХ
КОНЕЧНОСТЕЙ, ВЫРАЖЕННЫМИ БУЛЬБАРНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ;
ВЫРАЖЕННЫМИ АТАКТИЧЕСКИМИ НАРУШЕНИЯМИ, НАРУШЕНИЯМИ КОНТРОЛЯ
ФУНКЦИИ ТАЗОВЫХ ОРГАНОВ, В ТОМ ЧИСЛЕ – НА ФОНЕ ТЕРАПИИ ПИТРС,
СООТВЕТСТВУЕТ КОЛИЧЕСТВЕННОЙ ОЦЕНКЕ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-30
3) 70-80 
4) 40-60

ДЕЙСТВУЮЩИЙ В НАСТОЯЩЕЕ ВРЕМЯ «ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ПЕРЕЧЕНЬ
РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ, ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ И УСЛУГ,
ПРЕДОСТАВЛЯЕМЫХ ИНВАЛИДУ» УТВЕРЖДЕН РАСПОРЯЖЕНИЕМ ПРАВИТЕЛЬСТВА
РФ ОТ
1) 25.09.2007 № 608
2) 21.10.2004 № 1343-р
3) 30.12.2005 № 2347-р 
4) 17.03.2011 № 175

ПАЦИЕНТУ СО ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННОЙ СТЕПЕНЬЮ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ
СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ С ХРОНИЧЕСКОЙ СЕРДЕЧНОЙ
НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ III СТАДИИ ФК IV МОЖЕТ БЫТЬ УСТАНОВЛЕНА ____ ГРУППА
ИНВАЛИДНОСТИ
1) I 
2) II
3) не установлена
4) III

ПАЦИЕНТУ С СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ



ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 70-80%
1) устанавливается 3 группа инвалидности
2) инвалидность не устанавливается
3) устанавливается 1 группа инвалидности
4) устанавливается 2 группа инвалидности 

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 10-30%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) III
2) IV
3) II
4) I 

ПОСЛЕ УСТАНОВЛЕНИЯ 3 ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ПАЦИЕНТ ДОЛЖЕН ПРОЙТИ
ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ В БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ЧЕРЕЗ
1) 3 года
2) полгода
3) 2 года
4) 1 год 

В СЛУЧАЕ ПРИЗНАНИЯ ГРАЖДАНИНА ИНВАЛИДОМ ДАТОЙ УСТАНОВЛЕНИЯ
ИНВАЛИДНОСТИ СЧИТАЕТСЯ ДАТА
1) фактического заседания комиссии бюро медико-социальной экспертизы
2) поступления в бюро направления на медико-социальную экспертизу (заявления
гражданина о проведении медико-социальной экспертизы) 
3) наступления события (заболевания, травма), послужившего основанием для
обращения в бюро медико-социальной экспертизы
4) по истечении 10-дневного срока с момента оформления акта медико-социальной
экспертизы

ПРИ ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНИ ЛЕГКИХ СПОСОБНОСТЬ К
САМООБСЛУЖИВАНИЮ ПРИ БОЛЕЕ ДЛИТЕЛЬНОМ ЗАТРАЧИВАНИИ ВРЕМЕНИ,
ДРОБНОСТИ ЕГО ВЫПОЛНЕНИЯ, СОКРАЩЕНИИ ОБЪЕМА С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ
НЕОБХОДИМОСТИ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К
САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 4
2) 3
3) 1 
4) 2

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ
УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ ТЯЖЕСТИ РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____



СТЕПЕНИ
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

ОТДАЛЕННЫЕ ПОСЛЕДСТВИЯ УШИБА ГОЛОВНОГО МОЗГА, ПРОТЕКАВШИЕ С
УМЕРЕННЫМИ ОБЩЕМОЗГОВЫМИ НАРУШЕНИЯМИ, ПОВЛЕКШИЕ СТОЙКИЕ
УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ НЕРВНОЙ СИСТЕМЫ, ПРЕДПОЛАГАЮТ
КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 70-80
3) 40-60 
4) 10-30

СТОЙКИЕ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА,
ОБУСЛОВЛЕННЫЕ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ В ДИАПАЗОНЕ 70-80%,
СООТВЕТСТВУЮТ ___ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) II
2) III 
3) I
4) IV

ПАЦИЕНТУ С УЗЕЛКОВЫМ ПОЛИАРТЕРИИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-80%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 1
3) 2 
4) 3

ДЛЯ НАПРАВЛЕНИЯ ДЕТЕЙ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ УТВЕРЖДЕНА
ФОРМА №
1) 030/у
2) 088/у 
3) 058/у
4) 063/у

К ОГРАНИЧЕНИЮ СПОСОБНОСТИ САМОСТОЯТЕЛЬНОГО ПЕРЕДВИЖЕНИЯ 2 СТЕПЕНИ
ОТНОСЯТ
1) способность к самостоятельному передвижению с постоянной помощью других
лиц и постоянным использованием технических средств
2) неспособность к самостоятельному передвижению и нуждаемость в постоянной



помощи других лиц
3) способность к самостоятельному передвижению с регулярной частичной
помощью других лиц с использованием при необходимости вспомогательных
технических средств 
4) способность к самостоятельному передвижению при более длительном
затрачивании времени, дробности выполнения и сокращении расстояния с
использованием при необходимости вспомогательных технических средств

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ
ФЕДЕРАЛЬНЫМ ГОСУДАРСТВЕННЫМ УЧРЕЖДЕНИЕМ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ ДЛЯ
1) работающих инвалидов
2) неработающих инвалидов
3) всех освидетельствованных лиц
4) всех лиц, признанных инвалидами 

В КОМПЛЕКС МЕРОПРИЯТИЙ ПО МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ
АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА, ПЕРЕНЕСШЕГО ЧРЕСКОЖНОЕ КОРОНАРНОЕ
ВМЕШАТЕЛЬСТВО ПО ПОВОДУ ИШЕМИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНИ СЕРДЦА, ВКЛЮЧАЮТ
1) социокультурную реабилитацию или абилитацию
2) реконструктивную хирургию
3) санаторно-курортное лечение 
4) протезирование и ортезирование

ПРИКАЗОМ МИНТРУДА РОССИИ ОТ 13.06.2017 ГОДА № 486Н УТВЕРЖДЕНЫ
1) формы индивидуальной программы реабилитации ребёнка-инвалида, порядок их
разработки и реализации 
2) показания и противопоказания для обеспечения инвалидов техническими
средствами реабилитации
3) порядок выплаты компенсации за самостоятельно приобретенное инвалидом
техническое средство реабилитации и (или) оказанную услугу, порядок определения
её размера и порядок информирования граждан о размере указанной компенсации
4) правила приобретения технических средств реабилитации

В ИНДИВИДУАЛЬНУЮ ПРОГРАММУ РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА ВНОСЯТСЯ
РЕКОМЕНДАЦИИ ОБ ОБЕСПЕЧЕНИИ ИНВАЛИДОВ ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ
РЕАБИЛИТАЦИИ, КОТОРЫЕ
1) указаны в заявлении инвалида (его законного представителя) для компенсации
утраченных возможностей
2) рекомендованы организацией, оказывающей лечебно-профилактическую
помощь
3) рекомендованы бюро медико-социальной экспертизы и оплачиваются из средств
обязательного медицинского страхования
4) обеспечивают компенсацию или устранение стойких ограничений
жизнедеятельности инвалида 



У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ
РАБОТУ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ ЕЕ НАПРЯЖЕННОСТИ,
_____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА ПРОВОДИТСЯ НА ДОМУ В СЛУЧАЕ, ЕСЛИ
ГРАЖДАНИН НЕ МОЖЕТ ЯВИТЬСЯ В БЮРО ПО
1) причине нахождения в исправительном учреждении
2) причине осуществления ухода за больным членом семьи
3) причине невозможности самостоятельного передвижения
4) состоянию здоровья, что подтверждается заключением врачебной комиссии
медицинской организации 

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА ДЛЯ
СООТВЕТСТВУЮЩЕИХ ОРГАНИЗАЦИЙ ЛЮБОЙ ОРГАНИЗАЦИОННО-ПРАВОВОЙ
ФОРМЫ И ФОРМЫ СОБСТВЕННОСТИ, УКАЗАННЫХ В ВИДЕ ИСПОЛНИТЕЛЕЙ ИМЕЕТ
____ ХАРАКТЕР
1) настоятельный
2) консультативный
3) обязательный к исполнению 
4) рекомендательный

ЦИРРОЗ ПЕЧЕНИ (A1-3, F4 ПО ШКАЛЕ METAVIR) СУБКОМПЕНСИРОВАННЫЙ (КЛАСС B
ПО ЧАЙЛД-ПЬЮ) С ВЫРАЖЕННЫМИ НАРУШЕНИЯМИ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
СООТВЕТСТВУЕТ _____ ГРУППЕ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 1
2) 0
3) 3
4) 2 

ЮРИДИЧЕСКИМ ДОКУМЕНТОМ, ВЫДАВАЕМЫМ ПРИ УСТАНОВЛЕНИИ ГРУППЫ
ИНВАЛИДНОСТИ, ЯВЛЯЕТСЯ
1) обратный талон учетной формы № 088/у
2) справка медико-социальной экспертизы 
3) протокол освидетельствования
4) акт освидетельствования

ДОКУМЕНТОМ ОРГАНИЗАЦИИ ОБЪЕДИНЕННЫХ НАЦИЙ О ПРАВАХ ИНВАЛИДОВ
ЯВЛЯЕТСЯ
1) Декларация о правах инвалидов
2) Конвенция о профессиональной реабилитации и занятости инвалидов



3) Декларация о правах умственно отсталых лиц
4) Конвенция о правах инвалидов 

ПРИ АСТМЕ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ
ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩАЯСЯ ТЯЖЕЛЫМ ТЕЧЕНИЕМ
ЗАБОЛЕВАНИЯ С ЧАСТЫМИ (БОЛЕЕ 6 РАЗ В ГОД) ОБОСТРЕНИЯМИ И ТЯЖЕЛЫМИ
ПРИСТУПАМИ, (БРОНХИАЛЬНАЯ АСТМА ПЕРСИСТИРУЮЩАЯ, ТЯЖЕЛАЯ,
НЕКОНТРОЛИРУЕМАЯ), С ХРОНИЧЕСКОЙ ДЫХАТЕЛЬНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ III
СТЕПЕНИ, ХРОНИЧЕСКОЙ ЛЕГОЧНО-СЕРДЕЧНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ IIБ III
СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 10-30
3) 90-100 
4) 40-60

МАКСИМАЛЬНОЕ ВРЕМЯ ОЖИДАНИЯ В ОЧЕРЕДИ ПОЛУЧАТЕЛЕМ
ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ПРИ ОБРАЩЕНИИ В БЮРО, ГЛАВНОЕ БЮРО,
ФЕДЕРАЛЬНОЕ БЮРО НЕ ДОЛЖНО ПРЕВЫШАТЬ (В МИНУТАХ)
1) 60
2) 15 
3) 45
4) 30

К ПЕРВОЙ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА ОТНОСЯТ ______ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ
ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ _____ %
1) незначительные; 10-30 
2) выраженные; 40-60
3) умеренные; 70-80
4) значительные; 90-100

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ДЕРМАТОМИОЗИТУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года 
2) год
3) 6 месяцев
4) 3 года

ИНВАЛИДНОСТЬ ПРИ ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫХ НОВООБРАЗОВАНИЯХ
УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ДО
1) последнего числа месяца, на который назначено проведение очередной медико-
социальной экспертизы гражданина (переосвидетельствования)
2) 1 числа месяца, следующего за месяцем, на который назначено проведение
очередной медико-социальной экспертизы гражданина (переосвидетельствования) 



3) прогрессирования злокачественных новообразований
4) завершения программы реабилитации

ПАЦИЕНТКЕ С БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-100% , УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 0
4) 3

ИНВАЛИДНОСТЬ I ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ СРОКОМ НА (В ГОДАХ)
1) 5
2) 1
3) 2 
4) 3

ИНДИВИДУАЛЬНЫЕ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА
С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ РАЗРАБАТЫВАЮТСЯ
1) органами социальной защиты
2) медицинской организацией
3) органами пенсионного обеспечения
4) бюро медико-социальной экспертизы 

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА
С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ ПРИ ПРИСВОЕНИИ I ГРУППЫ
ИНВАЛИДНОСТИ РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 5
2) 3
3) 1
4) 2 

УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ:
СТЕНОКАРДИЯ ИЛИ БЕЗБОЛЕВАЯ ИШЕМИЯ МИОКАРДА, ФК III (50 ВТ) ПРИ
НАЛИЧИИ ХСН I, II А СТАДИИ, КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ (В %)
1) 40-60 
2) 10-30
3) 70-80
4) 90-100

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ У ПАЦИЕНТА С
СОСУДИСТОЙ ДЕМЕНЦИЕЙ И ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫМ МНЕСТИКО-
ИНТЕЛЛЕКТУАЛЬНЫМ СНИЖЕНИЕМ, НАРУШЕНИЕМ СТРУКТУРЫ ЛИЧНОСТИ,
ОТСУТСТВИЕМ КРИТИКИ, С НЕОБХОДИМОСТЬЮ В ПОСТОЯННОМ УХОДЕ И НАДЗОРЕ
1) I

https://medik-otvet.ru/product/ekspertiza/


2) III
3) IV 
4) II

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКЕ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ 1 РАЗ В
1) 12 месяцев 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

К ОГРАНИЧЕНИЮ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОТНОСЯТ
1) невозможность самостоятельно передвигаться 
2) социальную изоляцию от окружающих
3) невозможность вылета в другие страны
4) ограничение занятий физической культурой

ПАЦИЕНТКЕ С ПСОРИАТИЧЕСКИМ АРТРИТОМ, ИМЕЮЩЕЙ ЗНАЧИТЕЛЬНО
ВЫРАЖЕННЫЕ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (90%),
УСТАНАВЛИВАЮТ ______ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 2
3) 1 
4) 3

К КАТЕГОРИИ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ РЕБЕНКА «СПОСОБНОСТЬ КОНТРОЛИРОВАТЬ
СВОЁ ПОВЕДЕНИЕ» ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ
1) к осознанию себя и адекватному поведению с учетом социально-правовых и
морально-этических норм 
2) осуществлять основные физиологические потребности
3) к целенаправленному процессу организации деятельности по овладению
знаниями, умениями, навыками и компетенцией, приобретению опыта
деятельности
4) к выполнению повседневной бытовой деятельности

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 70-80%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) II
2) IV
3) I
4) III 

ИНВАЛИДНОСТЬ III ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ БОЛЬНЫМ С ПОСЛЕДСТВИЯМИ
ОСТРОГО ПЕРИКАРДИТА ПРИ _____ НАРУШЕНИЯХ ФУНКЦИИ ВНУТРЕННИХ



ОРГАНОВ
1) значительно выраженных
2) выраженных
3) умеренных 
4) незначительных

НЕЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ
СИСТЕМЫ ПО КЛИНИКО-ФУНКЦИОНАЛЬНОЙ ХАРАКТЕРИСТИКЕ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 40-60
3) 10-30 
4) 70-80

КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА, КОТОРАЯ ЯВЛЯЕТСЯ КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ II
ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ, СОСТАВЛЯЕТ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 10-20
3) 70-80 
4) 40-60

ИНВАЛИДНОСТЬ ВТОРОЙ ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 1 
2) 2
3) 5
4) 3

У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ СПОСОБНА ВЫПОЛНЯТЬ
ТОЛЬКО ЭЛЕМЕНТАРНУЮ РАБОТУ СО ЗНАЧИТЕЛЬНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ,
____СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 3 
2) 1
3) 2
4) 4

К ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОНКОБОЛЬНОГО
ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ К
1) обучению 
2) обобщению
3) самореализации
4) совершенствованию

ПАЦИЕНТКЕ С ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА (СОЧЕТАННЫЙ



АОРТАЛЬНЫЙ ПОРОК СЕРДЦА), ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%
1) устанавливается 1 группа инвалидности
2) инвалидность не устанавливается
3) устанавливается 2 группа инвалидности
4) устанавливается 3 группа инвалидности 

ИНФОРМАЦИЯ О ПРЕДОСТАВЛЕНИИ ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ПО ПРОВЕДЕНИЮ
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ РАЗМЕЩАЕТСЯ НА ОФИЦИАЛЬНОМ САЙТЕ
1) Министерства здравоохранения РФ
2) Фонда социального страхования РФ
3) Министерства экономического развития РФ
4) Федерального бюро медико-социальной экспертизы 

ПАЦИЕНТУ С ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
СТАТОДИНАМИЧЕСКОЙ ФУНКЦИИ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%
1) устанавливается 3 группа инвалидности 
2) устанавливается 2 группа инвалидности
3) устанавливается 1 группа инвалидности
4) инвалидность не устанавливается

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ СПОСОБНА ВЫПОЛНЯТЬ ТОЛЬКО ЭЛЕМЕНТАРНУЮ
РАБОТУ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 4
2) 1
3) 3 
4) 2

В СООТВЕТСТВИИ С ФЕДЕРАЛЬНЫМ ЗАКОНОМ ОТ 24.11.1995 № 181-ФЗ «О ЗАЩИТЕ
ИНВАЛИДОВ В РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ» ГОСУДАРСТВО ГАРАНТИРУЕТ
ИНВАЛИДАМ ПРОВЕДЕНИЕ РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ МЕРОПРИЯТИЙ
1) получение технических средств и услуг, предоставляемых инвалиду за счёт средств
федерального бюджета 
2) возмещение вреда, причинённого жизни и здоровью гражданина в процессе
трудовой деятельности
3) получение технических средств и услуг, предоставляемых инвалиду за счёт средств
местного бюджета
4) получение технических средств и услуг, предусмотренных индивидуальными
программами реабилитации инвалида

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ИЗМЕРЯЕТСЯ В
1) процентах 
2) промиллях



3) долях
4) частях

СИТУАЦИЯ, ПРИ КОТОРОЙ ПАЦИЕНТ ПОЛЬЗУЕТСЯ РЕГУЛЯРНОЙ ЧАСТИЧНОЙ
ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ
ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ КАК ____ СТЕПЕНЬ
ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ
1) 3
2) 4
3) 1
4) 2 

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ
ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 3
2) 4
3) 1
4) 2 

В МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЕ ВЫДЕЛЯЮТ ____ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ
ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЧЕЛОВЕКА
1) 8
2) 5
3) 6
4) 7 

ПРИЗНАНИЕ ГРАЖДАНИНА ИНВАЛИДОМ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ ПРИ ПРОВЕДЕНИИ
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ИСХОДЯ ИЗ
1) результатов обследования пациента
2) комплексной оценки состояния организма гражданина 
3) данных, предоставленных медицинской организацией
4) результатов осмотра пациента консилиумом специалистов

НАПРАВЛЕНИЕ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ ДОЛЖНО БЫТЬ ПЕРЕДАНО
В БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ В ТЕЧЕНИЕ _____ РАБОЧИХ ДНЕЙ
1) 3 
2) 4
3) 5
4) 7

ЗАКЛЮЧЕНИЕ ОБ УСТАНОВЛЕНИИ ПРИЧИН СМЕРТИ ВЫДАЕТСЯ ПОЛУЧАТЕЛЮ
ГОСУДАРСТВЕННОЙ УСЛУГИ ПО МСЭ В ТЕЧЕНИЕ ____ КАЛЕНДАРНЫХ ДНЕЙ, СО ДНЯ
ПРИНЯТИЯ СООТВЕТСТВУЮЩЕГО РЕШЕНИЯ УЧРЕЖДЕНИЕМ МСЭ
1) 3 



2) 4
3) 5
4) 6

НЕЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-
СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ: СТЕНОКАРДИЯ ИЛИ БЕЗБОЛЕВАЯ ИШЕМИЯ МИОКАРДА I,
II ФК (75 - 100 ВТ); ХСН 0 ИЛИ I СТАДИИ, КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ В (В %)
1) 70-80
2) 90-100
3) 40-60
4) 10-30 

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 10-30%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) II
2) I 
3) IV
4) III

ПРИ ПРОВЕДЕНИИ ЭКСПЕРТИЗЫ СТОЙКОЙ НЕТРУДОСПОСОБНОСТИ И
УСТАНОВЛЕНИИ ИНВАЛИДНОСТИ КОЛИЧЕСТВО СТЕПЕНЕЙ НАРУШЕНИЯ
КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ РАВНО
1) 1
2) 4
3) 3 
4) 2

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ ГЛАВНОГО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ
ОТНОСЯТ
1) внесение в Министерство труда и социальной защиты Российской Федерации
предложений о внедрении в практику результатов научных разработок, новых
технологий экспертно-реабилитационной диагностики, передового опыта главных
бюро и реализации программ
2) осуществление мероприятий по сбору статистической отчетности,
информационных и аналитических материалов о деятельности главных бюро
3) проведение научных исследований в установленной сфере деятельности по
поручению Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации
4) координацию деятельности бюро и обобщение опыта их работы на
обслуживаемой территории 

ПОД ПРОЦЕССОМ ФОРМИРОВАНИЯ ОТСУТСТВОВАВШИХ У ИНВАЛИДОВ
СПОСОБНОСТЕЙ К БЫТОВОЙ, ОБЩЕСТВЕННОЙ, ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ И ИНОЙ
ДЕЯТЕЛЬНОСТИ, ПОНИМАЮТ
1) абилитацию 



2) реабилитацию
3) тренировку
4) компенсацию

ЕСЛИ ПАЦИЕНТ С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ НЕ СОГЛАСЕН С
ЭКСПЕРТНЫМ РЕШЕНИЕМ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ, ОН ВПРАВЕ
ОБЖАЛОВАТЬ ЕГО В ______ СРОК
1) месячный 
2) двухмесячный
3) трехмесячный
4) шестимесячный

К ОБЯЗАННОСТЯМ ГОСУДАРСТВЕННОЙ СЛУЖБЫ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ ОТНОСЯТ
1) социальную защиту инвалидов
2) лечение и реабилитацию инвалидов
3) определение группы инвалидности, ее причины и сроков 
4) оказание медико-социальной помощи инвалидам

ПОСЛЕ УСТАНОВЛЕНИЯ I ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ПАЦИЕНТУ 50 ЛЕТ С
ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНЬЮ ЛЁГКИХ, ПОВТОРНОЕ
ОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ДОЛЖНО БЫТЬ ПРОВЕДЕНО ЧЕРЕЗ (В ГОДАХ)
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 5

УМЕРЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА,
ОБУСЛОВЛЕННЫХ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩАЯСЯ
ХРОНИЧЕСКОЙ ДЫХАТЕЛЬНОЙ НЕДОСТАТОЧНОСТЬЮ II СТЕПЕНИ, ПРЕХОДЯЩЕЙ
ИЛИ ПОСТОЯННОЙ ЛЕГОЧНОЙ ГИПЕРТЕНЗИЕЙ (ХСН 0 ИЛИ І СТ.), ОЦЕНИВАЕТСЯ
КОЛИЧЕСТВЕННО В ДИАПАЗОНЕ (В %)
1) 10-30
2) 40-60 
3) 90-100
4) 70-80

СУММАРНАЯ ОЦЕНКА СТЕПЕНИ НАРУШЕНИЙ НЕСКОЛЬКИХ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ПО СРАВНЕНИЮ С МАКСИМАЛЬНОЙ СТЕПЕНЬЮ НАРУШЕНИЯ ОДНОЙ ИЗ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА МОЖЕТ БЫТЬ ВЫШЕ, НО НЕ БОЛЕЕ ЧЕМ НА (в %)
1) 20
2) 25
3) 15
4) 10 



КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА НЕЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННОЙ СТЕПЕНИ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ ПРИ I СТЕПЕНИ АРТЕРИАЛЬНОЙ
ГИПЕРТЕНЗИИ, ГИПЕРТОНИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНИ ІІ СТАДИИ СОСТАВЛЯЕТ (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 40-50
3) 10-30 
4) 70-80

РАЗРАБОТКА ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ И АБИЛИТАЦИИ
РЕБЕНКА-ИНВАЛИДА В ЧАСТИ МЕРОПРИЯТИЙ ПО ПСИХОЛОГО-ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ
РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ С УЧЕТОМ ЗАКЛЮЧЕНИЯ
1) врача-психотерапевта
2) психолого-медико-педагогической комиссии 
3) врача-психиатра
4) медицинского психолога

ПАЦИЕНТУ С ПСОРИАТИЧЕСКИМ СПОНДИЛИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 70-80%
1) устанавливается 2 группа инвалидности 
2) устанавливается 1 группа инвалидности
3) устанавливается 3 группа инвалидности
4) инвалидность не устанавливается

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ В ВОЗРАСТЕ 18 ЛЕТ И
СТАРШЕ, ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ СО II И БОЛЕЕ ВЫРАЖЕННОЙ
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННОЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ
ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ (В %)
1) 50-100
2) 40-100 
3) 45-100
4) 30-100

II ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ПАЦИЕНТАМ С ИШЕМИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА ПРИ ВЫРАЖЕННЫХ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЯХ ФУНКЦИЙ
КРОВООБРАЩЕНИЯ НА ФОНЕ АДЕКВАТНО ПРОВОДИМОЙ ТЕРАПИИ, И ПОЛНОГО
КОМПЛЕКСА РЕАБИЛИТАЦИОННЫХ МЕР, ОЦЕНИВАЕМЫХ В (В %)
1) 50-60
2) 70-80 
3) 90-100
4) 60-70

ВЫПИСКА ИЗ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ И АБИЛИТАЦИИ
ИНВАЛИДА В ЧАСТИ ФИЗКУЛЬТУРНО-ОЗДОРОВИТЕЛЬНЫХ МЕРОПРИЯТИЙ



НАПРАВЛЯЕТСЯ В
1) орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в сфере
образования
2) в региональное отделение Фонда социального страхования Российской
Федерации
3) в орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в области
содействия занятости населения
4) в орган исполнительной власти субъекта Российской Федерации в области
физической культуры и спорта 

ПАЦИЕНТКЕ С ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%
1) устанавливается 3 группа инвалидности 
2) устанавливается 2 группа инвалидности
3) устанавливается 1 группа инвалидности
4) инвалидность не устанавливается

СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, В ДИАПАЗОНЕ 10-30 % СООТВЕТСТВУЮТ _____
СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) III
2) IV
3) II
4) I 

ИНВАЛИДНОСТЬ II И III ГРУПП УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА СРОК (В ГОДАХ)
1) 4
2) 5
3) 2
4) 1 

ПО ЖЕЛАНИЮ ПАЦИЕНТА С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ, ЕСЛИ
ИНВАЛИДНОСТЬ В БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ НЕ УСТАНОВИЛИ,
ДЛЯ ПОДТВЕРЖДЕНИЯ РЕЗУЛЬТАТА ЕМУ МОЖЕТ ВЫДАВАТЬСЯ
1) заключение председателя бюро медико-социальной экспертизы
2) заключение врача медико-социальной экспертизы
3) удостоверение о непризнании инвалидом
4) справка о результатах медико-социальной экспертизы 

ПРИ ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНИ ЛЕГКИХ СПОСОБНОСТЬ К
САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ С РЕГУЛЯРНОЙ ЧАСТИЧНОЙ ПОМОЩЬЮ
ДРУГИХ ЛИЦ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ
ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ
ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ
1) 3



2) 2 
3) 4
4) 1

ЕСЛИ ПАЦИЕНТ С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ НЕ СОГЛАСЕН С
ЭКСПЕРТНЫМ РЕШЕНИЕМ ГЛАВНОГО БЮРО, ОН ВПРАВЕ ОБЖАЛОВАТЬ ЕГО В
1) специализированном бюро медико-социальной экспертизы
2) федеральном бюро медико-социальной экспертизы 
3) Министерстве труда РФ
4) Министерстве здравоохранения РФ

ПРИЗНАНИЕ РЕБЕНКА ИНВАЛИДОМ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ
1) детской поликлиникой
2) федеральными учреждениями медико-социальной экспертизы 
3) республиканским (областным) учреждением медико-социальной экспертизы
4) детским стационаром

ПАЦИЕНТ СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ НОВООБРАЗОВАНИЯМИ (ЕГО ЗАКОННЫЙ ИЛИ
УПОЛНОМОЧЕННЫЙ ПРЕДСТАВИТЕЛЬ) ИМЕЕТ ПРАВО ПРИГЛАСИТЬ ДЛЯ УЧАСТИЯ В
ПРОВЕДЕНИИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ С ПРАВОМ СОВЕЩАТЕЛЬНОГО
ГОЛОСА
1) любого специалиста с его согласия 
2) главного врача-онколога региона
3) заведующего кафедрой онкологии ближайшего ВУЗа
4) представителя МВД

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ НА III ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ ПРОВОДЯТ 1 РАЗ В
1) 5 лет
2) 2 года
3) 12 месяцев 
4) 6 месяцев

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ
УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ ОБЪЕМА РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____
СТЕПЕНИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

РАБОТОДАТЕЛИ МОГУТ ПРИНИМАТЬ УЧАСТИЕ В ФОРМИРОВАНИИ
ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ И АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА С
ПРАВОМ СОВЕЩАТЕЛЬНОГО ГОЛОСА ПО ПРИГЛАШЕНИЮ
1) врачебной комиссии медицинской организации



2) руководителя отделения фонда социального страхования
3) врача-специалиста бюро медико-социальной экспертизы
4) уполномоченного представителя инвалида 

КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА, КОТОРАЯ ЯВЛЯЕТСЯ КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ I
ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ, СОСТАВЛЯЕТ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 10-20
2) 90-100 
3) 70-80
4) 40-60

РЕАБИЛИТАЦИОННЫЙ ПОТЕНЦИАЛ ОЦЕНИВАЕТСЯ КАК ____ ПРИ ВОЗМОЖНОСТИ
ДОСТИЖЕНИЯ ПОЛНОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ: ВОЗВРАЩЕНИЕ К РАБОТЕ В ПРЕЖНЕЙ
ПРОФЕССИИ В ПОЛНОМ ОБЪЕМЕ ИЛИ С ОГРАНИЧЕНИЯМИ, ЛИБО ВЫПОЛНЕНИЕ
РАБОТЫ В ПОЛНОМ ОБЪЕМЕ В ДРУГОЙ ПРОФЕССИИ, РАВНОЦЕННОЙ ПО
КВАЛИФИКАЦИИ ПРЕЖНЕЙ
1) низкий
2) очень низкий
3) удовлетворительный
4) высокий 

ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ СПОСОБНОСТЬ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ С
РЕГУЛЯРНОЙ ЧАСТИЧНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ, С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ПРИ
НЕОБХОДИМОСТИ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВ, ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ
___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К
САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 4
2) 3
3) 2 
4) 1

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО БОЛЕЗНИ ШЕГРЕНА НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ 1 РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 12 месяцев
4) 2 года 

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ДЕРМАТОМИОЗИТУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 2 года
4) год 



ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ЭКЗО- И ЭНДОКРИННОЙ ФУНКЦИИ ПОДЖЕЛУДОЧНОЙ
ЖЕЛЕЗЫ ПРИ ХРОНИЧЕСКОМ ПАНКРЕАТИТЕ КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЮТСЯ В (В
%)
1) 10-30
2) 90-100
3) 40-50
4) 70-80 

ПАЦИЕНТКА С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ
РАБОТУ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ ТЯЖЕСТИ РАБОТЫ, ИМЕЕТ
______СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 3
2) 4
3) 2
4) 1 

ФИНАНСИРОВАНИЕ РАСХОДНЫХ ОБЯЗАТЕЛЬСТВ ПО ОБЕСПЕЧЕНИЮ ИНВАЛИДОВ
ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ РЕАБИЛИТАЦИИ, В ТОМ ЧИСЛЕ ИЗГОТОВЛЕНИЕ И
РЕМОНТ ПРОТЕЗНО-ОРТОПЕДИЧЕСКИХ ИЗДЕЛИЙ, ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ ЗА СЧЕТ
СРЕДСТВ
1) регионального (областного) бюджета
2) федерального бюджета 
3) самого пациента (его опекуна)
4) бюджета лечебно-профилактических учреждений

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 40-60%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ УЗЕЛКОВЫМ ПОЛИАРТЕРИИТОМ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) IV
2) I
3) II 
4) III

I СТЕПЕНИ СООТВЕТСТВУЮТ СТОЙКИЕ НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ
ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ (В %)
1) 10-30 
2) 10-20
3) 30-40
4) 40-50

ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ ФУНКЦИЙ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ
ЯВЛЯЕТСЯ
1) исследование профессионально-трудовых данных



2) разработка индивидуальных программ реабилитации инвалидов 
3) проверка медицинской документации
4) оценка социально-бытовых данных

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ПРОВОДИТСЯ В ГЛАВНОМ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ
1) во всех случаях
2) при обжаловании пациентом решения бюро по месту жительства 
3) по желанию пациента на основании заявления
4) при наличии у пациента IV стадии заболевания

РЕШЕНИЕ ОБ ОБЕСПЕЧЕНИИ ИНВАЛИДОВ ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ
РЕАБИЛИТАЦИИ ПРИНИМАЕТСЯ ПРИ
1) установлении медицинских показаний и противопоказаний 
2) установлении инвалидности по последствиям болезней костно-мышечной
системы и травм опорно-двигательного аппарата
3) наличии соответствующих рекомендаций в направлении на медико-социальную
экспертизу организации, оказывающей лечебно-профилактическую помощь
4) наличии соответствующих рекомендаций организации, где работает инвалид

ЧТОБЫ УСТАНОВИТЬ КРИТЕРИИ ИНВАЛИДНОСТИ РЕБЕНКУ С ХРОНИЧЕСКОЙ
БРОНХОЛЁГОЧНОЙ ПАТОЛОГИЕЙ, НЕОБХОДИМО ПОДТВЕРДИТЬ У НЕГО НАЛИЧИЕ
ЗАБОЛЕВАНИЯ И ОПРЕДЕЛИТЬ
1) стойкие нарушения функции пищеварения
2) стойкие нарушения функции дыхания 
3) степень социальной дезадаптации
4) высокую частоту его обострений

ПРИ УСТАНОВЛЕНИИ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИСТОК НЕТРУДОСПОСОБНОСТИ
ЗАКРЫВАЕТСЯ В
1) главном бюро медико-социальной экспертизы
2) федеральном бюро медико-социальной экспертизы
3) бюро медико-социальной экспертизы
4) медицинской организации 

ПЕРВОЙ ГРУППЕ ИНВАЛИДНОСТИ СООТВЕТСТВУЮТ ____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ
ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ И ____ СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) 2; III
2) 3; IV 
3) 0; I
4) 1; II

В ИНДИВИДУАЛЬНУЮ ПРОГРАММУ РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА ВНОСЯТСЯ



РЕКОМЕНДАЦИИ ОБ ОБЕСПЕЧЕНИИ ИНВАЛИДОВ ТЕХНИЧЕСКИМИ СРЕДСТВАМИ
РЕАБИЛИТАЦИИ, КОТОРЫЕ
1) рекомендованы организацией, где работает инвалид
2) указаны в заявлении инвалида либо его законного представителя
3) обеспечивают компенсацию или устранение стойких ограничений
жизнедеятельности инвалида 
4) рекомендованы организацией, оказывающей лечебно-профилактическую
помощь

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 70-80%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) III 
2) I
3) II
4) IV

К ОДНОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ОНКОБОЛЬНОГО
ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ К
1) совершенствованию
2) профориентации
3) ориентации 
4) самореализации

НАПРАВЛЕНИЕ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ ПРЕДСТАВЛЕНО ФОРМОЙ
№
1) 088/у 
2) 624н
3) 624/у
4) 1024

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ОСТЕОАРТРОЗУ ПЛЕЧЕВЫХ
СУСТАВОВ НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 2 года
2) 12 месяцев 
3) 3 года
4) 6 месяцев

ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ПРИ
ИШЕМИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНИ СЕРДЦА ОТНОСЯТ К ___ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ
1) III
2) IV 
3) I
4) II



ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 90-
100%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) I
2) III
3) IV 
4) II

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДОВ I ГРУППЫ ПРОВОДИТСЯ 1 РАЗ В (В
ГОДАХ)
1) 4
2) 1
3) 2 
4) 3

ОСНОВАНИЕМ ДЛЯ ОПРЕДЕЛЕНИЯ ПРИЧИНЫ ИНВАЛИДНОСТИ «ТРУДОВОЕ
УВЕЧЬЕ» ЯВЛЯЕТСЯ
1) решение врачебной комиссии поликлиники
2) справка военно-врачебной комиссии
3) акт о несчастном случае на производстве 
4) акт о случае профессионального заболевания

ПЕРЕЧЕНЬ МЕДИЦИНСКИХ ОБСЛЕДОВАНИЙ, НЕОБХОДИМЫХ ДЛЯ ПОЛУЧЕНИЯ
КЛИНИКО-ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ В ЗАВИСИМОСТИ ОТ ЗАБОЛЕВАНИЯ В
ЦЕЛЯХ ПРОВЕДЕНИЯ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ, УТВЕРЖДЕН
1) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 28 декабря 2017 г.
№888н «Об утверждении перечня показаний и противопоказаний для обеспечения
инвалидов техническими средствами реабилитации»
2) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ и Министерства
здравоохранения РФ N 402н/631н от 10 июня 2021 года «Об утверждении перечня
медицинских обследований, необходимых для получения клинико-функциональных
данных в зависимости от заболевания в целях проведения медико-социальной
экспертизы» 
3) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 27 августа 2019 г. N
585н «О классификациях и критериях, используемых при осуществлении медико-
социальной экспертизы граждан федеральными государственными учреждениями
медико-социальной экспертизы»
4) Постановлением Правительства РФ от 20 февраля 2006 г. N 95 «О порядке и
условиях признания лица инвалидом»

ПАЦИЕНТ С ВЫРАЖЕННЫМИ НАРУШЕНИЯМИ ФУНКЦИЙ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ
И ОГРАНИЧЕНИЕМ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 2 СТЕПЕНИ В БЮРО
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ПРИЗНАЕТСЯ
1) трудоспособным
2) инвалидом 3 группы
3) инвалидом 1 группы



4) инвалидом 2 группы 

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ КВАЛИФИКАЦИИ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ПАЦИЕНТА С УСТАНОВЛЕННОЙ ИНВАЛИДНОСТЬЮ I
ГРУППЫ ПРОИЗВОДИТСЯ 1 РАЗ В
1) год
2) 2 года 
3) 3 года
4) полгода

РЕШЕНИЕ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТНОЙ КОМИССИИ МОЖЕТ БЫТЬ
ОБЖАЛОВАНО В ВЫШЕСТОЯЩИХ ОРГАНАХ ИЛИ СУДЕ В ТЕЧЕНИЕ
1) 6 месяцев
2) 1 недели
3) 1 месяца 
4) 2 месяцев

ОРТОПЕДИЧЕСКУЮ ОБУВЬ И СПЕЦИАЛЬНУЮ ОДЕЖДУ ДЛЯ ИНВАЛИДОВ ОТНОСЯТ К
1) техническим средствам реабилитации 
2) реабилитационным мероприятиям
3) реабилитационным услугам
4) психологическим аспектам

К ОСНОВНЫМ ФУНКЦИЯМ ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ ОТНОСЯТ
1) изучение эффективности внедрения в практику результатов научных разработок в
работу лечебно-профилактических учреждений
2) контроль ведения документации бюро медико-социальной экспертизы
3) рассмотрение жалоб граждан на действия (бездействие) бюро, их должностных
лиц при проведении медико-социальной экспертизы, и в случае признания их
обоснованными принятие мер по устранению выявленных недостатков
4) проведение научных исследований в установленной сфере деятельности по
поручению Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации 

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ ПРОВОДЯТ НА ДОМУ
1) если гражданин по состоянию здоровья не может явиться 
2) по желанию, при котором оформляется заявление гражданина и регистрируется
3) при длительной временной утрате нетрудоспособности



4) вне зависимости от желания или состояния здоровья гражданина

ПОСЛЕ ТРАНСПЛАНТАЦИИ СЕРДЦА ИЛИ ОДНОВРЕМЕННО СЕРДЦА И ЛЕГКОГО ПО
ИСТЕЧЕНИИ 2-ЛЕТНЕГО СРОКА ПРИ НАЛИЧИИ ОСЛОЖНЕНИЙ С ВЫРАЖЕННЫМИ
НАРУШЕНИЯМИ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА, КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В %)
1) 40-60
2) 10-30
3) 90-100
4) 70-80 

ПРОГРАММА ДОПОЛНИТЕЛЬНОГО ОБСЛЕДОВАНИЯ ДЛЯ ПАЦИЕНТА С
ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ПОЛУЧЕНИЯ
ДОПОЛНИТЕЛЬНЫХ СВЕДЕНИЙ ПРИ ПРОВЕДЕНИИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ СОСТАВЛЯЕТСЯ ______ ПРОВЕДЕНИЯ ЭКСПЕРТИЗЫ
1) за 3 дня до
2) через 3 дня после
3) за 7 дней до
4) в день 

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ ТЯЖЕСТИ РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

В ФЕДЕРАЛЬНЫЙ РЕЕСТР ИНВАЛИДОВ НЕ ВКЛЮЧАЮТСЯ СВЕДЕНИЯ
_________ЛИЦА, ПРИЗНАННОГО ИНВАЛИДОМ
1) фамилия, имя, отчество
2) о национальности 
3) о месте рождения
4) о поле

КАТЕГОРИЯ «РЕБЕНОК-ИНВАЛИД» УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ЛИЦАМ В ВОЗРАСТЕ ДО ____
ЛЕТ
1) 14
2) 15
3) 16
4) 18 

ПАЦИЕНТУ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ УСТАНОВЛЕНА II ГРУППА
ИНВАЛИДНОСТИ НЕ БЕССРОЧНО, В ТАКОМ СЛУЧАЕ ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ
УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 2



2) 1 
3) 10
4) 5

ПАЦИЕНТУ С УЗЕЛКОВЫМ ПОЛИАРТЕРИИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-60%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 3 
3) 0
4) 1

ДЕЙСТВУЮЩИЕ В НАСТОЯЩЕЕ ВРЕМЯ КЛАССИФИКАЦИИ ОСНОВНЫХ КАТЕГОРИЙ
ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЧЕЛОВЕКА И СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ
ЭТИХ КАТЕГОРИЙ УТВЕРЖДЕНЫ
1) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 27 августа 2019 г. N
585н «О классификациях и критериях, используемых при осуществлении медико-
социальной экспертизы граждан федеральными государственными учреждениями
медико-социальной экспертизы» 
2) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 28 декабря 2017 г.
№888н «Об утверждении перечня показаний и противопоказаний для обеспечения
инвалидов техническими средствами реабилитации»
3) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ и Министерства
здравоохранения РФ от 31 января 2019 г. N 52н/35н «Об утверждении перечня
медицинских обследований, необходимых для получения клинико-функциональных
данных в зависимости от заболевания в целях проведения медико-социальной
экспертизы»
4) Постановлением Правительства РФ от 20 февраля 2006 г. N 95 «О порядке и
условиях признания лица инвалидом»

УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ СТАТОДИНАМИЧЕСКИХ ФУНКЦИЙ: ЛЕГКИЙ ТЕТРАПАРЕЗ,
УМЕРЕННЫЙ ГЕМИПАРЕЗ; УМЕРЕННЫЙ ПАРАПАРЕЗ; УМЕРЕННЫЙ АТАКТИЧЕСКИЙ
СИНДРОМ И ДРУГИЕ УМЕРЕННЫЕ ОЧАГОВЫЕ НАРУШЕНИЯ; УМЕРЕННЫЕ
НАРУШЕНИЯ ПСИХИЧЕСКИХ, ЯЗЫКОВЫХ И РЕЧЕВЫХ ФУНКЦИЙ (ДИЗАРТРИЯ,
АФАЗИЯ), СЕНСОРНЫХ ФУНКЦИЙ, СООТВЕТСТВУЕТ ____ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) IV
2) I
3) II 
4) III

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ НЕСПОСОБНА ПРОДОЛЖАТЬ РАБОТУ ПО
ОСНОВНОЙ ПРОФЕССИИ ПРИ СОХРАНЕНИИ ВОЗМОЖНОСТИ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ БОЛЕЕ НИЗКОЙ КВАЛИФИКАЦИИ, СООТВЕТСТВУЕТ



_____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ПРИ ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНИ ЛЕГКИХ НЕСПОСОБНОСТЬ К
САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ И НУЖДАЕМОСТЬ В ПОСТОЯННОЙ
ПОМОЩИ ДРУГИХ ЛИЦ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ
ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ
1) 2
2) 3 
3) 4
4) 1

У ПАЦИЕНТА С БОЛЕЗНЬЮ ПАРКИНСОНА И ВЫРАЖЕННЫМИ НАРУШЕНИЯМИ
ДВИЖЕНИЯ (4 СТАДИЯ ПО ШКАЛЕ ХЕН – ЯРА) ________ СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) I
2) III 
3) IV
4) II

К ТЕХНИЧЕСКИМ СРЕДСТВАМ РЕАБИЛИТАЦИИ ОТНОСЯТ
1) автоинъектор
2) противопролежневый матрац 
3) медицинский термометр дистанционный
4) медицинский тонометр стандартный

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ КВАЛИФИКАЦИИ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ПАЦИЕНТКА С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ
ОСУЩЕСТВЛЯТЬ ТРУДОВУЮ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ
УМЕНЬШЕНИИ ОБЪЕМА РАБОТЫ, ИМЕЕТ _____СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ
СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3



ГРАЖДАНАМ, ПОСТРАДАВШИМ В РЕЗУЛЬТАТЕ НЕСЧАСТНОГО СЛУЧАЯ НА
ПРОИЗВОДСТВЕ ИЛИ ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО ЗАБОЛЕВАНИЯ, ОБЯЗАТЕЛЬНО
1) устанавливается группа инвалидности бессрочно
2) устанавливается процент утраты профессиональной трудоспособности 
3) назначают дополнительное обеспечение
4) разрабатывается индивидуальная программа реабилитации или абилитации
инвалида на 6 месяцев

ПАЦИЕНТУ С СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 90-100%
1) инвалидность не устанавливается
2) устанавливается 3 группа инвалидности
3) устанавливается 1 группа инвалидности 
4) устанавливается 2 группа инвалидности

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ III ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНЬЮ ЛЕГКИХ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ
ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) I
2) II 
3) IV
4) III

ГРАЖДАНИНУ, ПРИЗНАННОМУ ИНВАЛИДОМ, ВЫДАЕТСЯ
1) направление в лечебно-профилактической учреждение для разработки
индивидуальной программы реабилитации или абилитации
2) выписка из акта медико-социальной экспертизы гражданина, подтверждающая
факт установления инвалидности с указанием группы инвалидности
3) справка, подтверждающая факт установления инвалидности с указанием группы
инвалидности, и индивидуальная программа реабилитации или абилитации 
4) справка произвольного образца, подтверждающая факт установления
инвалидности с указанием группы инвалидности

1 ГРУППА ИНВАЛИДНОСТИ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА СРОК
1) 6 месяцев
2) бессрочно
3) 1 год
4) 2 года 

К ОДНОМУ ИЗ ВИДОВ МЕДИЦИНСКОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ ОТНОСЯТ
1) санаторно-курортное лечение 
2) социально-производственную адаптацию
3) профессиональную ориентацию



4) психологическую адаптацию

ИНВАЛИДНОСТЬ III ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ СРОКОМ НА (В ГОДАХ)
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

УМЕРЕННАЯ СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ПИЩЕВАРЕНИЯ ПРИ СИНДРОМЕ
ОПЕРИРОВАННОГО ЖЕЛУДКА (ДЕМПИНГ-СИНДРОМ СРЕДНЕЙ ТЯЖЕСТИ,
МАЛЬДИГЕСТИЯ) КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ В (В %)
1) 90-100
2) 10-30
3) 40-50 
4) 70-80

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРОЙ ПРОТИВОПОКАЗАНА РАБОТА В СВЯЗИ СО
СТОЙКИМИ НАРУШЕНИЯМИ КОСТНО-СУСТАВНОЙ СИСТЕМЫ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

ГРАЖДАНАМ, ИНВАЛИДНОСТЬ КОТОРЫХ НАСТУПИЛА ВСЛЕДСТВИЕ ПОВРЕЖДЕНИЯ
ЗДОРОВЬЯ, СВЯЗАННОГО С НЕСЧАСТНЫМ СЛУЧАЕМ НА ПРОИЗВОДСТВЕ,
ИМЕЮЩИМ СОСТАВЛЕННЫЙ АКТ О НЕСЧАСТНОМ СЛУЧАЕ НА ПРОИЗВОДСТВЕ,
УСТАНАВЛИВАЕТСЯ ПРИЧИНА ИНВАЛИДНОСТИ С ФОРМУЛИРОВКОЙ
1) общее заболевание
2) военная травма
3) профессиональное заболевание
4) трудовое увечье 

КОМПЛЕКС МЕРОПРИЯТИЙ МЕДИЦИНСКОГО И ПСИХОЛОГИЧЕСКОГО ХАРАКТЕРА,
НАПРАВЛЕННЫХ НА ПОЛНОЕ ИЛИ ЧАСТИЧНОЕ ВОССТАНОВЛЕНИЕ НАРУШЕННЫХ
И/ИЛИ КОМПЕНСАЦИЮ УТРАЧЕННЫХ ФУНКЦИЙ ПОРАЖЁННОГО ОРГАНА ЛИБО
СИСТЕМЫ ОРГАНИЗМА, ПОДДЕРЖАНИЕ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ОТНОСЯТ К
__________ РЕАБИЛИТАЦИИ
1) психологической
2) биологической
3) медико-биологической
4) медицинской 

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ



РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ
1) лечащим врачом лечебно-профилактического учреждения
2) специалистами бюро медико-социальной экспертизы 
3) представителями фонда социального страхования
4) врачебной комиссией лечебно-профилактического учреждения

ТРЕТЬЯ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
ПРЕДУСМАТРИВАЕТ СПОСОБНОСТЬ
1) к выполнению трудовой деятельности в специально созданных условиях с
использованием вспомогательных технических средств
2) осуществлять трудовую деятельность в соответствии с требованиями к
содержанию, объему, качеству и условиям выполнения работы
3) к выполнению элементарной трудовой деятельности со значительной помощью
других лиц или невозможность ее осуществления в связи с имеющимися
значительно выраженными нарушениями функций организма 
4) к выполнению трудовой деятельности в обычных условиях труда при снижении
квалификации, тяжести, напряженности и (или) уменьшении объема работы,
неспособность продолжать работу по основной профессии

В ТЕХ СЛУЧАЯХ, КОГДА ИНВАЛИДНОСТЬ ЯВИЛАСЬ СЛЕДСТВИЕМ РАЗЛИЧНЫХ
ЗАБОЛЕВАНИЙ ИЛИ УВЕЧИЙ, НО НЕ СТОИТ В ПРЯМОЙ ЗАВИСИМОСТИ ОТ
ПРОФЕССИОНАЛЬНОГО ЗАБОЛЕВАНИЯ, ТРУДОВОГО УВЕЧЬЯ, ВОЕННОЙ ТРАВМЫ
ИЛИ ЗАБОЛЕВАНИЯ, ПОЛУЧЕННОГО В ПЕРИОД ВОЕННОЙ СЛУЖБЫ, И НЕ СВЯЗАНА С
КАТАСТРОФОЙ НА ЧЕРНОБЫЛЬСКОЙ АЭС, ПОСЛЕДСТВИЯМИ РАДИАЦИОННЫХ
ВОЗДЕЙСТВИЙ И НЕПОСРЕДСТВЕННЫМ УЧАСТИЕМ В ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
ПОДРАЗДЕЛЕНИЙ ОСОБОГО РИСКА ПРИЧИНА ИНВАЛИДНОСТИ ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ КАК
____ ЗАБОЛЕВАНИЕ
1) общее 
2) основное
3) сопутствующее
4) криптогенное

К НОРМАТИВНО-ПРАВОВЫМ ДОКУМЕНТАМ, РЕГЛАМЕНТИРУЮЩИМ РАБОТУ БЮРО
МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ, ОТНОСЯТ
1) Приказ Минздрава РФ от 29.09.2003 № 455 «О совершенствовании медицинской
профилактики неинфекционных заболеваний»
2) ФЗ РФ от 29.11. 2010 № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании
граждан в Российской Федерации»
3) Приказ Минздравсоцразвития РФ от 19.08.2009 № 597н «Об организации
деятельности центров здоровья по формированию здорового образа жизни у
граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и
табака»
4) Приказ Минтруда от 21.06.2019 № 435н «Форма сведений результатов медико-
социальной экспертизы» 



КОМПЛЕКСНАЯ ОЦЕНКА ПОКАЗАТЕЛЕЙ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩИХ СТОЙКОЕ
НАРУШЕНИЕ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА IV СТЕПЕНИ, ПРЕДУСМАТРИВАЕТ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 50-90
2) 70-80
3) 90-100 
4) 40-60

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО РЕВМАТОИДНОМУ АРТРИТУ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 12 месяцев
3) 2 года 
4) 6 месяцев

ГРАЖДАНИН, ЕГО ЗАКОННЫЙ ИЛИ УПОЛНОМОЧЕННЫЙ ПРЕДСТАВИТЕЛЬ МОЖЕТ
ОБЖАЛОВАТЬ РЕШЕНИЕ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ В ГЛАВНОМ
БЮРО НА ОСНОВАНИИ ПИСЬМЕННОГО ЗАЯВЛЕНИЯ, ПОДАВАЕМОГО В БЮРО,
ПРОВОДИВШЕЕ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ, ЛИБО В ГЛАВНОЕ БЮРО В
1) месячный срок 
2) течение 3 рабочих дней
3) течение полугода
4) любое время

ВТОРАЯ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ КОНТРОЛИРОВАТЬ СВОЕ
ПОВЕДЕНИЕ ПРЕДУСМАТРИВАЕТ
1) способность к осознанию себя и адекватному поведению с учетом социально-
правовых и морально-этических норм
2) периодически возникающее ограничение способности контролировать свое
поведение в сложных жизненных ситуациях, с возможностью частичной
самокоррекции
3) неспособность контролировать свое поведение, невозможность его коррекции,
нуждаемость в постоянной помощи (надзоре) других лиц
4) постоянное снижение критики к своему поведению и окружающей обстановке с
возможностью частичной коррекции только при регулярной помощи других лиц 

У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ СПОСОБНА ВЫПОЛНЯТЬ
ЭЛЕМЕНТАРНУЮ ТРУДОВУЮ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ СО ЗНАЧИТЕЛЬНОЙ ПОМОЩЬЮ
ДРУГИХ ЛИЦ, ______ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ
ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

https://medik-otvet.ru/product/ekspertiza/


ОЗНАКОМИТЬ ГРАЖДАНИНА С ПОРЯДКОМ И УСЛОВИЯМИ ПРИЗНАНИЯ
ГРАЖДАНИНА ИНВАЛИДОМ ОБЯЗАН
1) специалист бюро медико-социальной экспертизы 
2) лечащий врач
3) председатель врачебной комиссии медицинской организации
4) врач-методист поликлиники

ВЫДЕЛЯЮТ ____ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ОНКОБОЛЬНОГО
1) 3
2) 4 
3) 22
4) 2

ПЕРВАЯ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ОБЩЕНИЮ ПРЕДУСМАТРИВАЕТ
1) способность к установлению контактов между людьми путем восприятия,
переработки, хранения, воспроизведения и передачи информации
2) неспособность к общению и нуждаемость в постоянной помощи других лиц
3) способность к общению при регулярной частичной помощи других лиц с
использованием при необходимости вспомогательных технических средств
4) способность к общению со снижением темпа и объема получения и передачи
информации, использование при необходимости вспомогательных технических
средств помощи 

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ
УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ СНИЖЕНИИ ТЯЖЕСТИ РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____
СТЕПЕНИ
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ЭКЗО- И ЭНДОКРИННОЙ ФУНКЦИИ ПОДЖЕЛУДОЧНОЙ
ЖЕЛЕЗЫ ПРИ ХРОНИЧЕСКОМ ПАНКРЕАТИТЕ КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЮТСЯ В (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 40-60 
3) 10-30
4) 90-100

ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ НЕСПОСОБНОСТЬ К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ
ПЕРЕДВИЖЕНИЮ И НУЖДАЕМОСТЬ В ПОСТОЯННОЙ ПОМОЩИ ДРУГИХ ЛИЦ
ОПРЕДЕЛЯЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К
САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ



1) 1
2) 4
3) 2
4) 3 

СТОЙКИЕ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА,
ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ В
ДИАПАЗОНЕ ОТ 70 ДО 80%, СООТВЕТСТВУЮТ ____ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
1) 1
2) 4
3) 3 
4) 2

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДОВ II ГРУППЫ ПРОВОДИТСЯ 1 РАЗ В (В
ГОДАХ)
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ С СИНДРОМОМ ЧЕРДЖА – СТРОССА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-60%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 1
2) 0
3) 2
4) 3 

СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ
СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, В ДИАПАЗОНЕ 90-100% СООТВЕТСТВУЮТ _____
СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) II
2) I
3) III
4) IV 

КОМПЛЕКСНАЯ ОЦЕНКА ПОКАЗАТЕЛЕЙ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩИХ СТОЙКОЕ
НАРУШЕНИЕ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА II СТЕПЕНИ, ПРЕДУСМАТРИВАЕТ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-80
2) 50-70
3) 10-30
4) 40-60 



ПАЦИЕНТКЕ С ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНЬЮ СЕРДЦА (СТЕНОЗ
ЛЕВОГО АТРИОВЕНТРИКУЛЯРНОГО ОТВЕРСТИЯ), ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 40-60%
1) устанавливается 3 группа инвалидности 
2) устанавливается 2 группа инвалидности
3) устанавливается 1 группа инвалидности
4) инвалидность не устанавливается

ДАТОЙ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ СЧИТАЕТСЯ ДАТА
1) выдачи справки, подтверждающей факт установления инвалидности
2) проведения в бюро МСЭ экспертизы
3) поступления в бюро МСЭ направления на МСЭ 
4) оформления в бюро МСЭ акта по результатам экспертизы

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ ОБЪЕМА РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ С КОКСАРТРОЗОМ, ИМЕЮЩЕЙ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ СТОЙКИЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА (КОЛИЧЕСТВЕННАЯ ОЦЕНКА В ДИАПАЗОНЕ 90-
100%), УСТАНАВЛИВАЮТ _____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3
2) 0
3) 2
4) 1 

РАЗМЕР ЕЖЕМЕСЯЧНОЙ ДЕНЕЖНОЙ ВЫПЛАТЫ ИНВАЛИДАМ ИНДЕКСИРУЕТСЯ РАЗ
В
1) 2 года
2) 12 месяцев 
3) квартал
4) 6 месяцев

У ПАЦИЕНТКИ С СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКОЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ
ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ ВСПОМОГАТЕЛЬНЫХ ТЕХНИЧЕСКИХ
СРЕДСТВ В СПЕЦИАЛЬНО СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ, СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ
СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 4



ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ
НА СРОК
1) установленной группы инвалидности 
2) 1 год
3) 5 лет
4) пожизненно

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА
ИЛИ РЕБЕНКА-ИНВАЛИДА РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ НА
1) 2 года
2) 3 года
3) 1 год
4) срок установленной инвалидности 

ПРОВЕДЕНИЕ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ВОЗЛАГАЕТСЯ НА УЧРЕЖДЕНИЯ
1) социального страхования
2) муниципальные
3) лечебно-профилактические
4) федеральные 

ПАЦИЕНТУ С ПСОРИАТИЧЕСКИМ СПОНДИЛИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ
НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 90-100%
1) устанавливается 2 группа инвалидности
2) устанавливается 1 группа инвалидности 
3) инвалидность не устанавливается
4) устанавливается 3 группа инвалидности

В СТРУКТУРУ УЧРЕЖДЕНИЙ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ВХОДЯТ БЮРО,
ГЛАВНОЕ БЮРО И ____ БЮРО
1) федеральное 
2) муниципальное
3) региональное
4) центральное

ОЦЕНКА ОГРАНИЧЕНИЯ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ ЛИЦА ПРИ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЕ
1) проводится по усмотрению лечащего врача
2) проводится по решению консилиума врачей
3) не обязательна
4) обязательна 

II СТЕПЕНИ СООТВЕТСТВУЮТ СТОЙКИЕ УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ
ТРАВМ ИЛИ ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ (В %)



1) 70-80
2) 40-60 
3) 90-100
4) 10-30

ФЕДЕРАЛЬНОЕ БЮРО ПРОВОДИТ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ СО ДНЯ
ПОСТУПЛЕНИЯ ЗАЯВЛЕНИЯ ПАЦИЕНТА ОБ ОБЖАЛОВАНИИ С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ
ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ НЕ ПОЗДНЕЕ (В МЕСЯЦАХ)
1) 12
2) 2
3) 1 
4) 6

ПАЦИЕНТКА С КОКСАРТРОЗОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ В
ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ НАПРЯЖЕННОСТИ (И/ИЛИ
ТЯЖЕСТИ) РАБОТЫ, ИМЕЕТ _____ СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К
ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

МЕРОПРИЯТИЯ ПО ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ
ВКЛЮЧАЮТ
1) санаторно-курортное лечение
2) содействие в трудоустройстве 
3) протезирование и ортезирование
4) реконструктивную хирургию

ПОД АГГРАВАЦИЕЙ ПОДРАЗУМЕВАЮТ
1) желание быть в центре внимания общества
2) имитацию человеком симптомов болезни, которой у него нет
3) преувеличение больным симптомов действительно имеющегося заболевания 
4) боязнь заболеть определенным заболеванием

ТЕРМИНАЛЬНАЯ СТАДИЯ ЯЗВЕННОГО КОЛИТА С ТОТАЛЬНЫМ ПОРАЖЕНИЕМ
КИШЕЧНИКА, ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫМИ НАРУШЕНИЯМИ ПИЩЕВАРЕНИЯ
(МАЛЬАБСОРБЦИЯ И МАЛДИГЕСТИЯ ТЯЖЕЛОЙ СТЕПЕНИ, КАХЕКСИЯ),
КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ В (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-50
2) 90-100 
3) 70-80
4) 10-30

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ВТОРОЙ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ БОЛЬНОМУ



САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ С/СО ____ СТЕПЕНЬЮ
ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) IV; 90-100
2) III; 70-80 
3) I; 10-30
4) II; 40-60

СОДЕРЖАНИЕ ПОНЯТИЯ «АБИЛИТАЦИЯ» РЕБЕНКА-ИНВАЛИДА ВКЛЮЧАЕТ
1) полное или частичное восстановления способности инвалидов к бытовой,
общественной и профессиональной деятельности
2) формирование отсутствовавших у детей-инвалидов способностей к бытовой,
общественной, профессиональной и иной деятельности 
3) способность человека самостоятельно осуществлять основные физиологические
потребности, выполнять повседневную бытовую деятельность
4) способность к установлению контактов между людьми путем восприятия,
переработки, хранения, воспроизведения и передачи информации

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ПРОВОДИТСЯ В ГЛАВНОМ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ
ЭКСПЕРТИЗЫ
1) при направлении бюро по месту жительства 
2) во всех случаях
3) при наличии у пациента IV стадии заболевания
4) по желанию пациента на основании заявления

РЕШЕНИЕ О ПРИЗНАНИИ ЛИЦА ИНВАЛИДОМ ИЛИ ОТКАЗЕ ПРИНИМАЕТСЯ
1) по результатам тайного голосования врачей-специалистов
2) простым большинством голосов специалистов, проводивших медико-социальную
экспертизу 
3) решением главного специалиста бюро медико-социальной экспертизы
4) решением председателя комиссии, проводившей медико-социальную экспертизу

ГРАЖДАНИНУ, ПРИЗНАННОМУ ИНВАЛИДОМ В ВОЗРАСТЕ ДО 18 ЛЕТ,
УСТАНАВЛИВАЕТСЯ КАТЕГОРИЯ
1) «ребенок-инвалид» 
2) общее заболевание
3) инвалидность с детства
4) военная травма

ОСНОВОЙ УСТАНОВЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ НЕ ЯВЛЯЕТСЯ
1) длительность временной нетрудоспособности 
2) стойкое расстройство функций организма
3) ограничение жизнедеятельности
4) нуждаемость в социальной защите



В СЛУЧАЕ, ЕСЛИ В ХОДЕ И ПО РЕЗУЛЬТАТАМ ОКАЗАННОЙ УСЛУГИ ПО ПРОВЕДЕНИЮ
МСЭ ВОЗНИКЛО ОБОСНОВАННОЕ СОМНЕНИЕ, ЧТО ГРАЖДАНИНОМ ПРЕДСТАВЛЕНЫ
ПОДДЕЛЬНЫЕ ДОКУМЕНТЫ ИЛИ ЗАВЕДОМО ЛОЖНЫЕ СВЕДЕНИЯ, РУКОВОДИТЕЛЬ
БЮРО (ГЛАВНОГО БЮРО, ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮРО) НАПРАВЛЯЕТ СООТВЕТСТВУЮЩИЕ
МАТЕРИАЛЫ
1) Министерство здравоохранения РФ
2) поликлинику по месту жительства
3) правоохранительные органы 
4) поликлинику по месту прописки

НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ОНКОБОЛЬНОГО С IV СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА (В ДИАПАЗОНЕ ОТ 90 ДО
100 %) ЯВЛЯЕТСЯ КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ____ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ
1) второй
2) первой 
3) четвертой
4) третьей

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ПСОРИАТИЧЕСКОМУ АРТРИТУ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) 2 года
3) 12 месяцев 
4) 6 месяцев

У ПАЦИЕНТКИ 31 ГОДА, МЕНЕДЖЕРА В НЕПРОДОВОЛЬСТВЕННОМ МАГАЗИНЕ –
СИСТЕМНАЯ КРАСНАЯ ВОЛЧАНКА, ПОДОСТРОЕ ТЕЧЕНИЕ, С ПОРАЖЕНИЕМ КОЖИ,
СОСУДОВ, СУСТАВОВ, ГЕМАТОЛОГИЧЕСКИМИ ПРОЯВЛЕНИЯМИ С
НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА, ГРУППА
ИНВАЛИДНОСТИ
1) не устанавливается 
2) 3
3) 1
4) 2

ПОНЯТИЕ «ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ РЕБЕНКА К САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ
ПЕРЕДВИЖЕНИЮ I СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ» ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ СПОСОБНОСТЬЮ
К
1) самообслуживанию, требующему помощи других лиц
2) обучению в учебных заведениях общего типа при соблюдении специального
режима учебного процесса и (или) с использованием вспомогательных средств
3) передвижению при более длительной затрате времени, дробности выполнения и
сокращении расстояния 
4) выполнению трудовой деятельности при условии снижения квалификации или



снижения объема производственной деятельности

ГРАЖДАНИН СО ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННОЙ СТЕПЕНЬЮ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ДЫХАТЕЛЬНОЙ СИСТЕМЫ И ОГРАНИЧЕНИЕМ СПОСОБНОСТИ К
САМОСТОЯТЕЛЬНОМУ ПЕРЕДВИЖЕНИЮ 3 СТЕПЕНИ В БЮРО МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ПРИЗНАЕТСЯ
1) инвалидом 2 группы
2) инвалидом 1 группы 
3) инвалидом 3 группы
4) трудоспособным

ПАЦИЕНТКЕ С ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ
СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-80%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____
ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 1
2) 2 
3) 0
4) 3

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (СТЕНОЗ ЛЕВОГО АТРИОВЕНТРИКУЛЯРНОГО ОТВЕРСТИЯ)
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 3 года
2) год
3) 2 года 
4) 6 месяцев

ЕСЛИ ПАЦИЕНТ С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ НЕ СОГЛАСЕН С
ЭКСПЕРТНЫМ РЕШЕНИЕМ ГЛАВНОГО БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ,
ОН ВПРАВЕ ОБЖАЛОВАТЬ ЕГО В _____ СРОК
1) трехмесячный
2) шестимесячный
3) двухмесячный
4) месячный 

ИНВАЛИДЫ ПРИ ВЫРАЖЕННЫХ НАРУШЕНИЯХ ХОДЬБЫ И СТОЯНИЯ ВСЛЕДСТВИЕ
СТОЙКИХ ДЕФОРМАЦИЙ ИЛИ ЗАБОЛЕВАНИЙ КОСТЕЙ И СУСТАВОВ НИЖНИХ
КОНЕЧНОСТЕЙ С АНКИЛОЗОМ, НУЖДАЮТСЯ В ТЕХНИЧЕСКИХ СРЕДСТВАХ
РЕАБИЛИТАЦИИ
1) колёсных платформах
2) кроватных подъёмниках
3) креслах-колясках 
4) тростях

ГРАЖДАНИНУ, НЕ ПРИЗНАННОМУ ИНВАЛИДОМ, ВЫДАЕТСЯ _____ О РЕЗУЛЬТАТАХ



МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ
1) акт
2) справка 
3) выписка из акта
4) протокол

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 90-100%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ УЗЕЛКОВЫМ ПОЛИАРТЕРИИТОМ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) I
2) III
3) IV 
4) II

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В СПЕЦИАЛЬНО
СОЗДАННЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА, СООТВЕТСТВУЕТ ____ СТЕПЕНИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 4

ПАЦИЕНТКЕ С БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 40-60%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ
ИНВАЛИДНОСТИ
1) 3 
2) 2
3) 1
4) 0

В СЛУЧАЕ ПРИЗНАНИЯ ГРАЖДАНИНА ИНВАЛИДОМ ДАТОЙ УСТАНОВЛЕНИЯ
ИНВАЛИДНОСТИ СЧИТАЕТСЯ ДАТА
1) поступления в бюро направления на медико-социальную экспертизу 
2) начала периода временной нетрудоспособности
3) оформления протокола заседания врачебной комиссии медицинской
организации
4) оставления акта медико-социальной экспертизы

РЕАБИЛИТАЦИОННЫЙ ПОТЕНЦИАЛ ОЦЕНИВАЕТСЯ КАК ____ ПРИ
НЕВОЗМОЖНОСТИ ДОСТИЖЕНИЯ ЧАСТИЧНОЙ РЕАБИЛИТАЦИИ: ПЕРЕХОД ИЗ I
ГРУППЫ ВО II ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ, НЕВОЗМОЖНО ВОЗВРАЩЕНИЕ ИЛИ
ПРИСПОСОБЛЕНИЕ К РАБОТЕ В РАМКАХ СВОЕЙ ПРОФЕССИИ ИЛИ ВЫПОЛНЕНИЕ
ДРУГОЙ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ В СПЕЦИАЛЬНО СОЗДАННЫХ
ПРОИЗВОДСТВЕННЫХ УСЛОВИЯХ
1) удовлетворительный



2) низкий 
3) хороший
4) высокий

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ III ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) II 
2) I
3) III
4) IV

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ СПОСОБНА ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ ТОЛЬКО СО
ЗНАЧИТЕЛЬНОЙ ПОМОЩЬЮ ДРУГИХ ЛИЦ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) 2
2) 4
3) 1
4) 3 

ПАЦИЕНТУ С МИКРОСКОПИЧЕСКИМ ПОЛИАНГИИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ
ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-100%,
УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 0
2) 2
3) 1 
4) 3

РАЗРАБОТКУ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ
АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ОБЯЗАНО
ОСУЩЕСТВИТЬ В ТЕЧЕНИЕ МАКСИМУМ _____ ДНЕЙ ПОСЛЕ ПОДАЧИ ЗАЯВЛЕНИЯ
1) 30 
2) 20
3) 15
4) 10

ИНВАЛИДНОСТЬ II ГРУППЫ УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА (В ГОДАХ)
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

СТОЙКИЕ ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ В ДИАПАЗОНЕ 90-100%,



СООТВЕТСТВУЮТ ___ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) II
2) IV 
3) I
4) III

НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ОНКОБОЛЬНОГО С III СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА (В ДИАПАЗОНЕ ОТ 70 ДО 80 %)
ЯВЛЯЕТСЯ КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ____ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ
1) третьей
2) второй 
3) первой
4) четвертой

КАТЕГОРИЯ «РЕБЕНОК-ИНВАЛИД» УСТАНАВЛИВАЕТСЯ НА ПЕРИОД ОТ
1) 6 месяцев
2) 10 лет
3) 1 года 
4) 16 лет

ЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ДВИЖЕНИЯ ПРИ БОЛЕЗНИ
ПАРКИНСОНА (5 СТАДИЯ БОЛЕЗНИ ПО ШКАЛЕ ХЕН – ЯРА), СООТВЕТСТВУЮТ
КОЛИЧЕСТВЕННОЙ ОЦЕНКЕ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 90-100 
3) 50-60
4) 60-70

КРИТЕРИЕМ, НЕОБХОДИМЫМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ПЕРВОЙ ГРУППЫ
ИНВАЛИДНОСТИ, ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____ СТЕПЕНЬЮ
ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
1) IV 
2) II
3) III
4) I

КНИГИ ДЛЯ СЛЕПЫХ ИНВАЛИДОВ ОТНОСЯТ К
1) психологическим аспектам
2) реабилитационным мероприятиям
3) техническим средствам реабилитации 
4) реабилитационным услугам

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В



ДИАПАЗОНЕ 10-30%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ УЗЕЛКОВЫМ ПОЛИАРТЕРИИТОМ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) III
2) IV
3) II
4) I 

ИНДЕКСАЦИЯ ДЕНЕЖНОЙ КОМПЕНСАЦИИ ЗА СОДЕРЖАНИЕ И ВЕТЕРИНАРНОЕ
ОБСЛУЖИВАНИЕ СОБАК-ПРОВОДНИКОВ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ 1 РАЗ В
1) 12 месяцев 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) квартал

ПЕРЕЧЕНЬ МЕДИЦИНСКИХ ОБСЛЕДОВАНИЙ, НЕОБХОДИМЫХ ДЛЯ ПОЛУЧЕНИЯ
КЛИНИКО-ФУНКЦИОНАЛЬНЫХ ДАННЫХ У ПАЦИЕНТОВ С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ
ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ В ЦЕЛЯХ ПРОВЕДЕНИЯ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ,
РЕГЛАМЕНТИРУЕТ
1) Приказ Министерства труда и социальной защиты РФ и Министерства
здравоохранения РФ от 10 июня 2021 № 402н/631н 
2) Приказ Министерства труда и социальной защиты РФ и Министерства
здравоохранения РФ от 17 декабря 2015 № 1024н
3) Постановление Правительства РФ от 20.02.2006 № 95 «О порядке и условиях
признания лица инвалидом»
4) Федеральный Закон «О социальной защите инвалидов в Российской Федерации»
от 24 ноября 1995 № 181-ФЗ

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
БОЛЕЗНЬЮ ШЕГРЕНА, КОТОРАЯ НЕСПОСОБНА ПРОДОЛЖАТЬ РАБОТУ ПО
ОСНОВНОЙ ПРОФЕССИИ ПРИ СОХРАНЕНИИ ВОЗМОЖНОСТИ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ
ТРУДА ВЫПОЛНЯТЬ РАБОТУ БОЛЕЕ НИЗКОЙ КВАЛИФИКАЦИИ, СООТВЕТСТВУЕТ
_____ СТЕПЕНИ
1) 4
2) 2
3) 1 
4) 3

ОРТОПЕДИЧЕСКИЕ АППАРАТЫ, СПОСОБСТВУЮЩИЕ ТРЕНИРОВКЕ ПАРЕТИЧНЫХ
МЫШЦ В ФУНКЦИОНАЛЬНО ВЫГОДНЫХ УСЛОВИЯХ, ОТНОСЯТ К
1) корригирующим
2) фиксирующим
3) функциональным 
4) разгружающим

ФОРМА НАПРАВЛЕНИЯ ГРАЖДАНИНА НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ



УТВЕРЖДАЕТСЯ
1) Министерством труда и социальной защиты РФ и Министерством
здравоохранения РФ 
2) главным врачом поликлиники
3) заведующим поликлиническим отделением больницы
4) Министерством социальной политики

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА ЯВЛЯЕТСЯ НЕОТЪЕМЛЕМОЙ ЧАСТЬЮ _____
ЭКСПЕРТИЗЫ
1) судебно-психиатрической
2) судебно-медицинской
3) военно-врачебной
4) медицинской 

ПАЦИЕНТКЕ С ДЕРМАТОМИОЗИТОМ, ИМЕЮЩЕЙ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 90-100%
1) устанавливается 3 группа инвалидности
2) инвалидность не устанавливается
3) устанавливается 2 группа инвалидности
4) устанавливается 1 группа инвалидности 

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ЛИЦУ, КОТОРОМУ ИНВАЛИДНОСТЬ БЫЛА
УСТАНОВЛЕНА БЕЗ СРОКА ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЯ, МОЖЕТ БЫТЬ
ПРОВЕДЕНО
1) по требованию прокуратуры
2) по ходатайству органа социальной защиты
3) при изменении состояния здоровья 
4) по ходатайству работодателя

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ II ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
НАРУШЕНИЯМИ СЕРДЕЧНОГО РИТМА ПО ТИПУ ТАХИСИСТОЛИЧЕСКОЙ ФОРМЫ
ФИБРИЛЛЯЦИИ ПРЕДСЕРДИЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) III 
2) II
3) IV
4) I

ПРИ СТЕНОКАРДИИ УМЕРЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-СОСУДИСТОЙ
СИСТЕМЫ: СТЕНОКАРДИЯ ИЛИ БЕЗБОЛЕВАЯ ИШЕМИЯ МИОКАРДА, ФКIII (50 ВТ)
ПРИ НАЛИЧИИ ХСН I, IIА, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ НАРУШЕНИЙ (В
ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 70-80



3) 10-30
4) 40-60 

К КАТЕГОРИИ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ РЕБЕНКА «СПОСОБНОСТЬ К ОРИЕНТАЦИИ»
ОТНОСЯТ СПОСОБНОСТЬ
1) к целенаправленному процессу организации деятельности по овладению
знаниями, умениями, навыками и компетенцией, приобретению опыта
деятельности
2) к осознанию себя и адекватному поведению с учетом социально-правовых и
морально-этических норм
3) осуществлять основные физиологические потребности
4) к определению времени и места нахождения 

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ II ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
ХРОНИЧЕСКОЙ ОБСТРУКТИВНОЙ БОЛЕЗНЬЮ ЛЕГКИХ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ
ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) III 
2) I
3) II
4) IV

УРОВЕНЬ ОБЩЕЙ ИНВАЛИДНОСТИ НАСЕЛЕНИЯ ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ
КОЭФФИЦИЕНТОМ
1) соотношения
2) наглядности
3) экстенсивным
4) интенсивным 

В ПОДБОРЕ ИНВАЛИДАМ ВИДОВ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ПОМИМО
УЧРЕЖДЕНИЙ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ УЧАСТВУЕТ
1) врачебная комиссия ЛПУ
2) центр занятости населения 
3) управление социальной защиты
4) участковый терапевт

НАПРАВЛЕНИЕ НА МЕДИКО-СОЦИАЛЬНУЮ ЭКСПЕРТИЗУ, ОФОРМЛЕННОЕ
МЕДИЦИНСКОЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ НА ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ, ПЕРЕДАЕТСЯ МЕДИЦИНСКОЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ В БЮРО В
ФОРМЕ ЭЛЕКТРОННОГО ДОКУМЕНТА В ТЕЧЕНИЕ ____ РАБОЧИХ ДНЕЙ СО ДНЯ
ОФОРМЛЕНИЯ НАПРАВЛЕНИЯ
1) 14
2) 5
3) 3 
4) 7



ИНВАЛИДНОСТЬ, У БЫВШЕГО ВОЕННОСЛУЖАЩЕГО, ПРОХОДИВШЕГО ВОЕННУЮ
СЛУЖБУ ПО ПРИЗЫВУ В КАЧЕСТВЕ СОЛДАТА, МАТРОСА, СЕРЖАНТА, СТАРШИНЫ,
РАССМАТРИВАЕТСЯ КАК НАСТУПИВШАЯ В ПЕРИОД ВОЕННОЙ СЛУЖБЫ (КРОМЕ
СЛУЧАЕВ НАСТУПЛЕНИЯ ИНВАЛИДНОСТИ ВСЛЕДСТВИЕ СОВЕРШЕНИЯ
ПРОТИВОПРАВНЫХ ДЕЯНИЙ ИЛИ УМЫШЛЕННОГО НАНЕСЕНИЯ УЩЕРБА СВОЕМУ
ЗДОРОВЬЮ) ЕСЛИ ОНА НАСТУПИЛА СО ДНЯ УВОЛЬНЕНИЯ ИЗ АРМИИ В ТЕЧЕНИЕ
1) 3 дней
2) 3 месяцев 
3) 1 недели
4) 1 месяца

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО РЕВМАТОИДНОМУ АРТРИТУ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) 2 года
4) 12 месяцев 

РАЗМЕР ЕЖЕМЕСЯЧНЫХ ВЫПЛАТ ИНВАЛИДАМ ПОДЛЕЖИТ ИНДЕКСАЦИИ 1 РАЗ В
ГОД С ПЕРВОГО ____ ТЕКУЩЕГО ГОДА
1) сентября
2) июля
3) марта
4) февраля 

НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ОНКОБОЛЬНОГО С II СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА (В ДИАПАЗОНЕ ОТ 40 ДО 60 %)
ЯВЛЯЕТСЯ КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ ____ ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ
1) третьей 
2) первой
3) второй
4) четвертой

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ ПРОВОДИТСЯ ____ ПАЦИЕНТА
1) не зависимо от желания
2) с письменного согласия 
3) на основании согласия близких родственников
4) с устного согласия

ХРОНИЧЕСКОЕ ТЕЧЕНИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ (РЕЦИДИВ ВОСПАЛИТЕЛЬНОГО ПРОЦЕССА
ДО 2 РАЗ В ГОД), КЛИНИКО-ЛАБОРАТОРНАЯ И/ИЛИ ЭНДОСКОПИЧЕСКАЯ
РЕМИССИЯ (1 ГОД И БОЛЕЕ) С ОТСУТСТВИЕМ КЛИНИЧЕСКИХ СИМПТОМОВ
ЗАБОЛЕВАНИЯ, ЛАБОРАТОРНЫХ И ЭНДОСКОПИЧЕСКИХ ПРИЗНАКОВ



ВОСПАЛИТЕЛЬНОЙ АКТИВНОСТИ, ЛИБО С МИНИМАЛЬНОЙ АКТИВНОСТЬЮ
ПРОЦЕССА, В ТОМ ЧИСЛЕ НА ФОНЕ ПОСТОЯННОГО ПРИЕМА
ПРОТИВОВОСПАЛИТЕЛЬНОЙ ТЕРАПИИ, ОТСУТСТВИЕ ИЛИ НЕЗНАЧИТЕЛЬНО
ВЫРАЖЕННЫЕ ВНЕКИШЕЧНЫЕ ПРОЯВЛЕНИЯ ПРИ БОЛЕЗНИ КРОНА, ПРИВОДЯЩЕЕ К
СТОЙКИМ НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫМ НАРУШЕНИЯМ ФУНКЦИИ ПИЩЕВАРИТЕЛЬНОЙ
СИСТЕМЫ, ОЦЕНИВАЕТСЯ В (ПРОЦЕНТАХ)
1) 70-80
2) 90-100
3) 40-50
4) 10-30 

ВЫРАЖЕННЫЕ МОТОРНЫЕ И/ИЛИ НЕМОТОРНЫЕ СИМПТОМЫ ПАРКИНСОНИЗМА.
УМЕРЕННЫЕ ПРОДОЛЖИТЕЛЬНЫЕ ФЛУКТУАЦИИ И БОЛЕЗНЕННЫЕ ДИСКИНЕЗИИ,
ЧАСТИЧНО ИЛИ НЕ КОНТРОЛИРУЕМЫЕ ОПТИМАЛЬНОЙ КОНСЕРВАТИВНОЙ
ТЕРАПИЕЙ. 4 СТАДИЯ БОЛЕЗНИ ПО ШКАЛЕ ХЕН-ЯРА. ШКАЛА ШВАБА-ИНГЛАНДА 50
- 60%. НА ПЕРИОД ПОДБОРА РЕЖИМА ПРОГРАММИРОВАНИЯ ПРИ ГЛУБОКОЙ
СТИМУЛЯЦИИ ГЛУБОКИХ СТРУКТУР ГОЛОВНОГО МОЗГА; НАЛИЧИЕ ОСЛОЖНЕНИЙ
ПОСЛЕ ОПЕРАТИВНОГО ВМЕШАТЕЛЬСТВА, ПРИВОДЯЩИХ К ВЫРАЖЕННЫМ
НАРУШЕНИЯМ СООТВЕТСТВУЮТ ____СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ
НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) II
2) IV
3) I
4) III 

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ II ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) III 
2) I
3) II
4) IV

ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ИНВАЛИДА С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ
МОЖЕТ ОСУЩЕСТВЛЯТЬСЯ ЗАБЛАГОВРЕМЕННО, НО НЕ РАНЕЕ ЧЕМ ЗА ___ МЕСЯЦА
ДО ИСТЕЧЕНИЯ УСТАНОВЛЕННОГО СРОКА ИНВАЛИДНОСТИ
1) 4
2) 1,5
3) 3
4) 2 

У БОЛЬНОГО 36 ЛЕТ, СТРАДАЮЩЕГО В ТЕЧЕНИЕ 5 ЛЕТ ХРОНИЧЕСКИМ ВИРУСНЫМ
ГЕПАТИТОМ В, С БОЛЯМИ В ПРАВОМ ПОДРЕБЕРЬЕ, СЛАБОСТЬЮ И ТОШНОТОЙ, ПРИ
ОБСЛЕДОВАНИИ ВЫЯВЛЕНЫ НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫЕ ПРИЗНАКИ АКТИВНОСТИ И



ПРОГРЕССИРОВАНИЯ, СТЕПЕНЬ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ ПИЩЕВАРЕНИЯ
КОЛИЧЕСТВЕННО ОЦЕНИВАЕТСЯ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 40-60
2) 10-30 
3) 90-100
4) 70-80

КОЛИЧЕСТВО СТЕПЕНЕЙ ВЫРАЖЕННОСТИ ОГРАНИЧЕНИЙ КАЖДОЙ ИЗ ОСНОВНЫХ
КАТЕГОРИЙ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ОНКОБОЛЬНЫХ РАВНО
1) 5
2) 4
3) 3 
4) 2

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА ПАЦИЕНТА СО ЗЛОКАЧЕСТВЕННЫМИ
НОВООБРАЗОВАНИЯМИ МОЖЕТ ПРОВОДИТЬСЯ НА ДОМУ
1) если гражданин не может явиться в бюро по состоянию здоровья, что
подтверждается заключением врачебной комиссии медицинской организации 
2) по желанию пациента на основании заявления
3) при спорных и неясных клинических случаях
4) по решению администрации региона

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО БОЛЕЗНИ ШЕГРЕНА НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 6 месяцев
2) 3 года
3) год
4) 2 года 

ПО ЭКСПЕРТНОМУ ЗАКЛЮЧЕНИЮ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ
ПАЦИЕНТ, ИМЕЮЩИЙ СТОЙКИЕ НЕЗНАЧИТЕЛЬНО ВЫРАЖЕННЫЕ РАССТРОЙСТВА
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА И ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ОБЩЕНИЮ 1 СТЕПЕНИ,
ПРИЗНАЕТСЯ
1) инвалидом 1 группы
2) инвалидом 3 группы
3) инвалидом 2 группы
4) трудоспособным 

КОНВЕНЦИЯ О ПРАВАХ ИНВАЛИДОВ И ФАКУЛЬТАТИВНЫЙ ПРОТОКОЛ К НЕЙ БЫЛИ
ПОДПИСАНЫ В НЬЮ-ЙОРКЕ 13 ДЕКАБРЯ ____ ГОДА
1) 2009
2) 2012
3) 2008
4) 2006 



ОДНОЙ ИЗ ЗАДАЧ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ ЯВЛЯЕТСЯ
1) разработка базисной терапии основного заболевания
2) выдача новой справки, подтверждающей факт установления инвалидности 
3) выдача денежного пособия по инвалидности
4) выдача технического средства реабилитации

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 90-100%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) IV 
2) III
3) II
4) I

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО КОКСАРТРОЗУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 12 месяцев
2) 2 года 
3) 3 года
4) 6 месяцев

ПАЦИЕНТУ С ГРАНУЛЕМАТОЗОМ ВЕГЕНЕРА, ИМЕЮЩЕМУ СТОЙКИЕ НАРУШЕНИЯ
СТАТОДИНАМИЧЕСКОЙ ФУНКЦИИ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ 70-80%
1) устанавливается 2 группа инвалидности 
2) устанавливается 1 группа инвалидности
3) устанавливается 3 группа инвалидности
4) инвалидность не устанавливается

ОГРАНИЧЕНИЕ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ У ПАЦИЕНТКИ С
СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ЕЕ ВЫПОЛНЯТЬ В ОБЫЧНЫХ
УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ ОБЪЕМА РАБОТЫ, СООТВЕТСТВУЕТ _____
СТЕПЕНИ
1) 1 
2) 2
3) 3
4) 4

СТОЙКИЕ НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОНКОБОЛЬНОГО В
ДИАПАЗОНЕ ОТ 10 ДО 30 ПРОЦЕНТОВ СООТВЕТСТВУЮТ ____ СТЕПЕНИ
ВЫРАЖЕННОСТИ
1) второй
2) первой 
3) четвертой
4) третьей



ДЕЙСТВУЮЩИЕ В НАСТОЯЩЕЕ ВРЕМЯ КЛАССИФИКАЦИИ ОСНОВНЫХ ВИДОВ
СТОЙКИХ РАССТРОЙСТВ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА И СТЕПЕНИ ИХ
ВЫРАЖЕННОСТИ УТВЕРЖДЕНЫ
1) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ и Министерства
здравоохранения РФ от 31 января 2019 г. N 52н/35н «Об утверждении перечня
медицинских обследований, необходимых для получения клинико-функциональных
данных в зависимости от заболевания в целях проведения медико-социальной
экспертизы»
2) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 28 декабря 2017 г.
№888н «Об утверждении перечня показаний и противопоказаний для обеспечения
инвалидов техническими средствами реабилитации»
3) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ от 27 августа 2019 г. N
585н «О классификациях и критериях, используемых при осуществлении медико-
социальной экспертизы граждан федеральными государственными учреждениями
медико-социальной экспертизы» 
4) Постановлением Правительства РФ от 20 февраля 2006 г. N 95 «О порядке и
условиях признания лица инвалидом»

ПРИ НЕОБХОДИМОСТИ ВНЕСЕНИЯ ИСПРАВЛЕНИЙ В ИНДИВИДУАЛЬНУЮ
ПРОГРАММУ РЕАБИЛИТАЦИИ И АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА В СВЯЗИ С
ИЗМЕНЕНИЕМ АНТРОПОМЕТРИЧЕСКИХ ДАННЫХ, ИНВАЛИДУ
1) вносится изменение в имеющуюся ИПРА врачебной комиссией лечебно-
профилактических учреждений
2) оформляется новое направление на медико-социальную экспертизу и
составляется новая ИПРА
3) взамен ранее выданной составляется и выдается новая ИПРА инвалида без
оформления нового направления на медико-социальную экспертизу 
4) вносится изменение в имеющуюся ИПРА руководителем бюро медико-
социальной экспертизы

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО КОКСАРТРОЗУ НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) 12 месяцев 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

КОМПЛЕКСНАЯ ОЦЕНКА ПОКАЗАТЕЛЕЙ, ХАРАКТЕРИЗУЮЩИХ СТОЙКОЕ
НАРУШЕНИЕ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА I СТЕПЕНИ, ПРЕДУСМАТРИВАЕТ НАРУШЕНИЯ
ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В ДИАПАЗОНЕ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 30-60
2) 20-50
3) 40-60
4) 10-30 



СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ У ПАЦИЕНТА С
БОЛЕЗНЬЮ АЛЬЦГЕЙМЕРА И ВЫРАЖЕННЫМ СТОЙКИМ МНЕСТИКО-
ИНТЕЛЛЕКТУАЛЬНЫМ СНИЖЕНИЕМ, ИЗМЕНЕНИЕМ ЛИЧНОСТИ, ПРИВОДЯЩИМ К
ДЕЗАДАПТАЦИИ В ОСНОВНЫХ СФЕРАХ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) I
2) IV
3) II
4) III 

ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО ХРОНИЧЕСКОЙ РЕВМАТИЧЕСКОЙ
БОЛЕЗНИ СЕРДЦА (СОЧЕТАННЫЙ АОРТАЛЬНЫЙ ПОРОК СЕРДЦА) НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ ОДИН РАЗ В
1) год 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

ПРИ СТЕНОКАРДИИ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИИ СЕРДЕЧНО-
СОСУДИСТОЙ СИСТЕМЫ: СТЕНОКАРДИЯ ИЛИ БЕЗБОЛЕВАЯ ИШЕМИЯ МИОКАРДА
ФК III (50 ВТ) ПРИ НАЛИЧИИ ХСН IIБ СТАДИИ, ИМЕЕТ КОЛИЧЕСТВЕННУЮ ОЦЕНКУ
НАРУШЕНИЙ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 40-60
3) 10-30
4) 70-80 

ПОРЯДОК РАЗРАБОТКИ И РЕАЛИЗАЦИИ ИНДИВИДУАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА БЫЛ УТВЕРЖДЕН
1) Приказом Министерства труда и социальной защиты РФ 
2) Постановлением Правительства РФ
3) Приказом Министерства здравоохранения РФ
4) Распоряжением руководителя Федерального бюро медико-социальной
экспертизы

СПРАВКА О СТОЙКОЙ УТРАТЕ ТРУДОСПОСОБНОСТИ СОТРУДНИКА ОРГАНА
ВНУТРЕННИХ ДЕЛ РФ ОФОРМЛЯЕТСЯ В ТЕЧЕНИЕ _____ РАБОЧИХ ДНЕЙ СО ДНЯ
ВЫНЕСЕНИЯ ЗАКЛЮЧЕНИЯ УЧРЕЖДЕНИЕМ МСЭ
1) 5
2) 6
3) 4
4) 3 

К III СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА ОТНОСЯТ СТОЙКИЕ ВЫРАЖЕННЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА, ОБУСЛОВЛЕННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯМИ, ПОСЛЕДСТВИЯМИ ТРАВМ ИЛИ



ДЕФЕКТАМИ, В ДИАПАЗОНЕ (В ПРОЦЕНТАХ)
1) 90-100
2) 70-80 
3) 40-60
4) 10-30

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИЛИ АБИЛИТАЦИИ РЕБЕНКА-
ИНВАЛИДА УТВЕРЖДАЕТСЯ
1) руководителем бюро или уполномоченным заместителем руководителя главного
бюро медико-социальной экспертизы 
2) реабилитологом, входящим в состав бюро медико-социальной экспертизы
3) врачебной комиссией медицинской организации
4) комиссией медико-социальной экспертизы

КРИТЕРИЕМ ДЛЯ УСТАНОВЛЕНИЯ I ГРУППЫ ИНВАЛИДНОСТИ ЛИЦУ С
БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ ЯВЛЯЕТСЯ НАРУШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ ЧЕЛОВЕКА С ____
СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ЧЕЛОВЕКА
1) IV 
2) I
3) III
4) II

ПАЦИЕНТКЕ С ЭССЕНЦИАЛЬНЫМ КРИОГЛОБУЛИНЕМИЧЕСКИМ ВАСКУЛИТОМ,
ИМЕЮЩЕЙ ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 90-
100%, УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 0
4) 3

ИНДИВИДУАЛЬНАЯ ПРОГРАММА РЕАБИЛИТАЦИИ ИНВАЛИДА 3 ГРУППЫ
РАЗРАБАТЫВАЕТСЯ
1) бессрочно
2) на 2 года
3) на 1 год 
4) на 3 года

У ПАЦИЕНТКИ С РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ, КОТОРАЯ МОЖЕТ ВЫПОЛНЯТЬ
РАБОТУ В ОБЫЧНЫХ УСЛОВИЯХ ТРУДА ПРИ УМЕНЬШЕНИИ ЕЕ ОБЪЕМА,
_____СТЕПЕНЬ ОГРАНИЧЕНИЯ СПОСОБНОСТИ К ТРУДОВОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
1) 2
2) 1 
3) 4
4) 3



ПАЦИЕНТКЕ С III ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО БОЛЕЗНИ ШЕГРЕНА НЕОБХОДИМО
ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ 1 РАЗ В
1) 12 месяцев 
2) 2 года
3) 6 месяцев
4) 3 года

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 70-80%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ ЭОЗИНОФИЛЬНЫМ ГРАНУЛЕМАТОЗОМ С
ПОЛИАНГИИТОМ, СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) II
2) IV
3) I
4) III 

ПРИ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЕ НЕСПОСОБНОСТЬ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ,
НУЖДАЕМОСТЬ В ПОСТОЯННОЙ ПОСТОРОННЕЙ ПОМОЩИ И УХОДЕ, ПОЛНАЯ
ЗАВИСИМОСТЬ ОТ ДРУГИХ ЛИЦ ХАРАКТЕРИЗУЕТСЯ ___ СТЕПЕНЬЮ ВЫРАЖЕННОСТИ
ОГРАНИЧЕНИЙ СПОСОБНОСТИ К САМООБСЛУЖИВАНИЮ
1) 3 
2) 2
3) 4
4) 1

ПАЦИЕНТКЕ СО II ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИИ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ 1 РАЗ В
1) 3 года
2) 2 года
3) 12 месяцев 
4) 6 месяцев

ПАЦИЕНТУ С МИКРОСКОПИЧЕСКИМ ПОЛИАНГИИТОМ, ИМЕЮЩЕМУ
ВЫРАЖЕННОСТЬ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА 70-80%,
УСТАНАВЛИВАЮТ ____ ГРУППУ ИНВАЛИДНОСТИ
1) 2 
2) 1
3) 3
4) 0

РЕШЕНИЕ БЮРО МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ЭКСПЕРТИЗЫ МОЖЕТ БЫТЬ ОБЖАЛОВАНО
В ГЛАВНОМ БЮРО В СРОК, НЕ ПРЕВЫШАЮЩИЙ ____ С ДАТЫ ПРИНЯТИЯ РЕШЕНИЯ
БЮРО
1) 14 дней
2) 6 месяцев



3) 3 месяца
4) 1 месяц 

СПОСОБНОСТЬ К ОРИЕНТАЦИИ ПРЕДУСМАТРИВАЕТ
1) самостоятельное перемещение в пространстве, сохранение равновесия тела при
передвижении, в покое и при перемене положения тела, использование
общественного транспорта
2) адекватное восприятие личности и окружающей обстановки, оценку ситуации,
определение времени и места нахождения 
3) самостоятельное осуществление основных физиологических потребностей,
выполнение повседневной бытовой деятельности
4) осознание себя и адекватное поведение с учетом социально-правовых и
морально-этических норм

ИНФОРМАЦИЯ ОБ ОТКАЗЕ В УСТАНОВЛЕНИИ СТОЙКОЙ УТРАТЫ
ТРУДОСПОСОБНОСТИ СОТРУДНИКА ОРГАНА ВНУТРЕННИХ ДЕЛ РФ НАПРАВЛЯЕТСЯ
УЧРЕЖДЕНИЕМ МСЭ В ПИСЬМЕННОЙ ФОРМЕ В МЕДИЦИНСКУЮ ОРГАНИЗАЦИЮ И
СОТРУДНИКУ ОРГАНОВ ВНУТРЕННИХ ДЕЛ РФ (С УКАЗАНИЕМ ПРИЧИН ОТКАЗА), СО
ДНЯ ВЫНЕСЕНИЯ СООТВЕТСТВУЮЩЕГО ЗАКЛЮЧЕНИЯ В ТЕЧЕНИЕ ____ ДНЕЙ
1) 3 рабочих 
2) 3 календарных
3) 4 рабочих
4) 7 календарных

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА
ОНКОБОЛЬНОГО УСТАНАВЛИВАЕТСЯ В ДИАПАЗОНЕ ОТ 10 ДО 100 % С ШАГОМ В
_______ %
1) 10 
2) 20
3) 5
4) 1

ПАЦИЕНТКЕ С I ГРУППОЙ ИНВАЛИДНОСТИ ПО СИСТЕМНОЙ КРАСНОЙ ВОЛЧАНКЕ
НЕОБХОДИМО ПРОХОДИТЬ ПЕРЕОСВИДЕТЕЛЬСТВОВАНИЕ 1 РАЗ В
1) 3 года
2) 12 месяцев
3) 2 года 
4) 6 месяцев

СТЕПЕНЬ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА В
ДИАПАЗОНЕ 40-60%, ОБУСЛОВЛЕННЫХ СИСТЕМНОЙ СКЛЕРОДЕРМИЕЙ,
СООТВЕТСТВУЕТ _____ СТЕПЕНИ
1) III
2) IV
3) I

https://medik-otvet.ru/product/ekspertiza/


4) II 

КОНТРАСТНАЯ ПОЛОСА ДЛЯ СЛАБОВИДЯЩИХ ЛЮДЕЙ НАНОСИТСЯ
1) через одну ступеньку
2) на каждую ступеньку
3) на первую и последнюю ступеньки 
4) на вторую и предпоследнюю ступеньки

ЕСЛИ ПАЦИЕНТ С ЗАБОЛЕВАНИЯМИ ОРГАНОВ ДЫХАНИЯ НЕ СОГЛАСЕН С
ЭКСПЕРТНЫМ РЕШЕНИЕМ ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮРО, ОН ВПРАВЕ ОБЖАЛОВАТЬ ЕГО В
1) арбитражном суде 
2) специализированном бюро медико-социальной экспертизы
3) Министерстве здравоохранения РФ
4) Министерстве труда РФ

СТОЙКИЕ НЕЗНАЧИТЕЛЬНЫЕ НАРУШЕНИЯ ФУНКЦИЙ ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА,
ОБУСЛОВЛЕННЫЕ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ В ДИАПАЗОНЕ 10-30%,
СООТВЕТСТВУЮТ ___ СТЕПЕНИ ВЫРАЖЕННОСТИ СТОЙКИХ НАРУШЕНИЙ ФУНКЦИЙ
ОРГАНИЗМА ЧЕЛОВЕКА
1) I 
2) IV
3) III
4) II
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