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" Invaliidsuse vidhendamise abindude ja arstliku téoekspertiisi
parandamise kohta vabariigis

Viljavote:

Eesti NSV Ministrite Noukogu ja Eesti NSV Ametitthingute Nou-
kogu madaravad:

1. Kohustada Eesti NSV Rahvamajanduse NoOukogu, ministeeriume
ja keskasutuste juhatajaid, linnade ja rajoonide té6rahva saadikute nou-
kogude taitevkomiteesid koos tervishoiuorganite ja ametiithinguorgani-
satsioonidega:

1) Ooppima tundma ja analiiisima 6 kuu jooksul pdhjusi, mis tingivad
tootajate invaliidsuse ja kindlustama konkreetsete abindude rakendamist
sanitaar-hligieeniliste tingimuste parandamiseks ettevotetes, ohutute t66-
tingimuste loomist ning pohjuste korvaldamist, mis kutsuvad esile t66-
liste ja teenistujate haigestumise ja invaliidsuse;



At k1 — H8 — Nr. 4

2) votma tarvitusele abindud toostusettevotete toodliste meditsiini-
lise eelisteenindamise kindlustamiseks; laiendama toostusettevotete t60-
liste dispanseerset teenindamist, poorates erilist tdhelepanu nende t66-
tajate dispanseersele teenindamisele, kes tootavad rasketel ja tervist
kahjustavatel toodel;

3) slistemaatiliselt kontrollima t6dliste ja teenistujate hulgas inva-
liidsuse vahendamiseks tarvitusele voetud abindusid ja invaliidide toole
rakendamist.

2. Eesti NSV Rahvaméjanduse Noéukogul, ministeeriumidel ja kesk-
asutuste juhatajatel koos ametiiihinguorganisatsioonidega:

1) tagada tootavate invaliidide arvestust ning votta tarvitusele vaja-
likud abindud nende toole rakendamiseks vastavalt AKK ja ATEK-i
soovitustele; luua tingimused selleks, et invaliidid oleksid to6le raken-
datud neis ettevotetes ja organisatsioonides, kus nad jdid invaliidideks;

tagada ettevotetes ja asutustes tootavatele invaliididele to6tingimu-
sed, mis kergendavad nende t60d;

tagada koigi tooliste ja teenistujate, kes on haiged pikemat aega,
dleviimine ravi ajaks kergemale t60le tervishoiuasutusie arstide poolt
antud otsuste alusel;

2) nduda alluvate ettevotete, asutuste ja organisatsioonide juhata-
jatelt, et nad teataksid asukohajdrgsetele rajoonide voi linnade téorahva
saadikute noukogude tditevkomiteede sotsiaalkindlustuse osakondadele
tookohtadest, mis on komplekieeritavad invaliididega. Lubada ettevdotete,
asutuste ja organisatsioonide juhtkonnal tdita vabanenud tockohad oma
‘drandgemisel vaid juhtudel, kui sotsiaalkindlustuse osakond 10 pédeva
jooksul ei saada vastavat kandidaati.

5. Eesti NSV Rahvamajanduse INGukogul, ministeeriumide ja kesk-
asutuste juhatajatel arvestada tdoviljakuse plaanide- kinnitamisel wvas-
tava siisteemi asutustes ja ettevotetes tootavate invaliidide arvu.

6. Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumil koos Eesti NSV
Ametilihingute Noukogu sotsiaalkindlustuse osakonnaga koostada t66ta-
vatele invaliididele antavaid soodustusi kasitlevate juhendite kogumik.

11. Kehtestada, et Vabariikliku ATEK-i esimees on samaaegselt ka
vabariigi peaeksperdiks arstliku t6oekspertiisi alal.

13. Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumil koos Eesti NSV
Tervishoiu Ministeeriumiga organiseerida ATEK-ide valjasoiduistungeid
ettevotetes, sovhoosides ja raviasutustes raviarstide, insener-tehniliste
tootajate ja ametitihingute esindajate osavotul.

Kohustada ettevotete, sovhooside, asutuste, raviasutuste ja organi-
satsioonide juhatajaid kindlustama arstliku to6ekspertiisi komisjonid

transpordiga véljasdiduistungite labiviimiseks ettevotetes, sovhoosides ja
raviasutustes.

14. Uhiskondliku aktiivi osavOtuks arstliku t6dekspertiisi paranda-
miseks ja kontrolli teostamiseks invaliidsust eiil'ekutsuvate pohjuste
1
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korvaldamisel kohustada Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumi
koos rajoonide ja linnade to6rahva saadikute néukogude tditevkomitee-
dega looma arstliku toGekspertiisi komisjonide juurde thiskondlikud
ndukogud, kuhu kuuluvad arstid-eksperdid, sotsiaalkindlustuse ja tervis-
hoiuorganite to6tajad, ametiithingute ja majandusorganisatsioonide
esindajad.

16. Kohustada ametilihingute vabariiklikke komiteesid, vabriku-,
tehase- ja kohalikke komiteesid koos meditsiiniasutuste toGtajatega ja
ettevotete administratsiooniga selgitama invaliidsuse pShjusi ning valja
tootama ja rakendama abindud nende koérvaldamiseks; koos sotsiaalkind-
lustuse organitega igal aastal viima l&bi arstliku toocekspertiisi komisjo-
nidesse valitud ametiithingute esindajate vastava valjadppe ja instruee-
rimise.

17. Kinnitada juurdelisatud arstliku tooekspertiisi komisjonide
(ATEK) pohimaarus.

18. Lugeda kehtetuks Eesti NSV Ministrite Noukogu 26. aprilli
1957. a. madrus nr. 140 (ENSV Teataja 1957, nr. 9, art. 94).

Eesti NSV Ministrite Noukogu Eesti NSV Ametiithingute Noukogu
esimees esimees
V. Klauson P. Neerot

Tallinn, 18. jaanuaril 1964. Nr. 24.

Kinnitatud

Eesti NSV Ministrite Noukogu
ja Eesti NSV Ametiithingute Noukogu
18. jaanuari 1964. a. madrusega nr. 24

Arstliku todekspertiisi komisjonide (ATEK)
pohimddrus
I. Uldeeskirjad

1. Arstliku téoekspertiisi komisjonid (ATEK) alluvad sotsiaalkind-
lustuse organitele.

2. Arstliku tooekspertiisi komisjonide ulesandeks on:

alalise vOi pikaajalise toovoime kaotuse kindlakstegemine, invaliid-
suse grupi maaramine;

invaliidsuse tekkimise aja madramine;

invaliidsuse pohjuste madramine;

sotsiaalkindlustuse organite tlilesandel toitja surma pdhjuse kindlaks-
tegemine surnu perekonnaliikmetele toitjakaotuse pensioni mddramiseks;

invaliidide tO6tingimuste ja toodiseloomu kindlakstegemine vastavalt
nende tervislikule seisundile®);

*) Isikutele, kes ei ole tunnistatud invaliidideks, annab otsuse téo6tingimuste muutmise
kohta raviasutus.
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abindude madramine, mis aitavad kassa invaliidide toovoime taasta-
misele (kutsealane védljadpe, iimberkvalifitseerumine, taastamisravi, pro-
teesimine ja t6o6abindud, mootorkaru voi kdsitsijuhitava séiduauto vaja-
duse kindlakstegemine jt.);

tootingimuste tundmadppimine vahetult ettevotetes, asutustes, orga-
nisatsiconides ja p6llumajanduses to6de ja kutsealade valjaselgitamiseks,
millised oleksid invaliididele sobivad, invaliidide &ige to6le rakendamise
kontrollimine; )

ravi-profiilaktiliste asutuste arstide instrueerimine ja tutvustamine
arstliku tooekspertiisi pdhialuste, meetodite ja tlesannetega;

toovoime kaotuse astme mddaramine toolistele ja teenistujatele, kes
on saanud vigastuse v6i muu tervise rikke seoses nende tooga, ettevotete,
asutuste ja organisatsioonide poolt tekitatud kahju heastamise maddra
kindlakstegemiseks.

II. Arstliku tooekspertiisi komisjonide {60
organiseerimine ja koosseis

3. Tooekspertiisi teostamiseks organiseerivad Eesti NSV Sotsiaal-
kindlustuse Ministeerium ning linnade ja rajoonide todrahva saadikute
noukogude taitevkomiteede sotsiaalkindlustuse osakonnad jargmised
arstliku tooekspertiisi organid:

1) linnade, rajoonidevahelised ja rajoonide arstliku tooekspertiisi
komisjonid (ATEK). Komisjoni koosseisu kuuluvad 3 arsti-eksperti (tera-
peut, kirurg, neuropatoloog), ametitthinguorganisatsiooni ja vastava sot-
siaalkindlustuse osakonna esindaja. Komisjoni esimeheks madratakse tks
arstidest-ekspertidest;

2) linnade ja rajoonidevahelised arstliku tooekspertiisi komisjonid
(ATEK) tuberkuloosihaigete to6vGime ekspertiisiks. Need komisjonid
organiseeritakse tuberkuloositdrje dispanserite baasil. Komisjoni koos-
seisu kuulub 3 arsti-eksperti (2 ftisiaatrit ja neuropatoloog), ametitihingu-
organisatsiooni ja vastava sotsiaalkindlustuse osakonna esindaja. Komis-
joni esimeheks mddratakse liks arstidest-ftisiaatritest;

3) linnade ja rajoonidevahelised arstliku toGekspertiisi komisjonid
(ATEK) vaimuhaigete toOvdime ekspertiisiks. Need komisjonid organi-
seeritakse psiihhoneuroloogiadispanserite voi -haiglate baasil. Komisjoni
koosseisu kuulub 3 arsti-eksperti (2 psihhiaatrit ja terapeut), ameti-
thinguorganisatsiooni ja vastava sotsiaalkindlustuse osakonna esindaja.
Komisjoni esimeheks madratakse iliks arstidest-psiihhiaatritest;

4) linnade ja rajoonidevahelised arstliku tooekspertiisi komisjonid
(ATEK) nagemisorgani haiguste ja defektidega isikute t66vOime eksper-
tiisiks. Need komisjonid organiseeritakse linnade vo6i vabariiklike haig-
late silmaocsakondade baasil. Komisjoni koosseisu kuulub 3 arsti-eksperti
(2 okulisti, terapeut v6i neuropatoloog), ametitithinguorganisatsiooni ja
vastava sotsiaalkindlustuse osakonna esindaja. Komisjoni esimeheks mda-
ratakse iliks arstidest-okulistidest. :
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Méarkus. Vajaduse korral voib, olenevalt kohalikust patoloo-
giast, Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumi loal organiseerida
teise profiiliga spetsialiseeritud arstliku tocekspertiisi komisjone.

4. Linnade, rajoonidevaheliste ja rajoonide arstliku tooekspertiisi
komisjonide esimehed ja liikmed kinnitatakse Eesti NSV sotsiaalkindlus-
tuse ministri poolt linnade ja rajoonide todrahva saadikute ndéukogude
taitevkomiteede sotsiaalkindlustuse osakondade juhatajate esildusel koos-
kolastatult tervishoiuorganitega. :

Arstliku tooekspertiisi komisjoni esimeheks madratakse suuremate
kogemustega arst-ekspert. ATEK-i esimees on juhtivaks eksperdiks
komisjonis ja kannab vastutust komisjoni 6ige tookorralduse eest, vastu-
voetud ekspertiisiotsuste juriidilise ja kliinilise pohjendatuse eest.
ATEK-i esimees organiseerib komisjoni teeninduspiirkonnas invaliidsuse
pohjuste ja dinaamika uurimist, informeerib uurimiste tulemustest sot-
siaalkindlustuse ja tervishoiuorganeid, ametiithingu- ja teisi organisat-
sioone, votab vastu elanikke tooekspertiisi kiisimustes. Alaliselt to6tava
ATEK-i esimees t66tab pohitdokohaga komisjonis.

Koikide arstiiku tooekspertiisi komisjonide koosseisus on meditsiini-
registraator; komisjonidele, mis t66tavad 5 v6i enam pdeva nadalas, kin-
nitatakse tdiendavalt vanemmeditsiinioe ametikoht.

Vanemmeditsiinidde ja meditsiiniregistraator tootavad pohitéékohaga
selles komisjonis ning nad madratakse ametisse ja vabastatakse ametist
sotsiaalkindlustuse osakondade juhatajate poolt ATEK-i esimehe esildusel.

5. Arstliku tooekspertiisi komisjonid organiseeritakse raviasutuste
baasil, kus on olemas vajalikud tingimused haigete igakiilgseks uurimi-
seks (kitsa eriala arstid, diagnostika kabinetid, laboratooriumid jm.).

Raviasutusie loetelu, mille baasil organiseeritakse arstlikud tooeks-
pertiisi komisjonid, mddrab kindlaks Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Minis-
teerium koos Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumiga.

6. Tervishoiuorganid annavad arstliku tooekspertiisi komisjonidele
haigete vastuvotuks vastavad ruumid, kindlustavad komisjone meditsii-
nilise ja majandusliku sisseseadega (seadmete nimekirja kinnitab Eesti
NSV Tervishoiu Ministeerium koos Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Minis-
teeriumiga), samuti loovad tingimused, mis on vajalikud arstliku tooeks-
pertiisi komisjonides ldbivaadatavate haigete kultuurseks teenindamiseks.

‘7. Vabariiklikes haiglates eraldatakse voodikohad v0i organiseeri-
takse arstliku tooekspertiisi osakonnad, kelle tllesandeks on diagnoosi
tdpsustamine ja haige organismi funktsionaalse seisundi uurimine juh-
tudel, kus liihiajalise jarelevaatusega polikliinikus voi ATEK-is toovoime
ekspertiis on seotud raskustega. Sellel baasil Opitakse tundma kohaliku
patoloogia mdju toovdimele, organiseeritakse arstide-ekspertide tdienda-
mist ja samuti tliOpilaste vdljadpetamist arstliku tooekspertiisi alal.

8. Arstliku tooekspertiisi komisjonide liikkmete, konsultantide, kesk-
ja nooremmeditsiinipersonali tUlalpidamise kulud kaetakse Eesti NSV
Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumi ning rajoonide ja linnade too6rahva
saadikute noukogude tditevkomiteede sotsiaalkindlustuse . osakondade -
summadest.
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9. Linnade, rajoonidevahelised ja rajoonide arstliku tooekspertiisi
komisjonid votavad vastu 5,5-tunnilise toGpdeva kestel ldbivaatamiseks
15 haiget, spetsialiseeritud arstliku tooekspertiisi komisjonid — 10 haiget.

Peale selle annavad arstliku tooekspertiisi komisjonide eriala arstid
konsultatsiooni t06vGime ja tootingimuste madramise kiisimustes tervis-
hoiuasutustele ja teistele organisatsioonidele, samuti tliksikutele kodani-
kele, olenevalt nende tervislikust seisundist.

10. Rajoonides, kus puuduvad tingimused spetsialiseeritud ATEK-ide
loomiseks, teostavad tuberkuloosi-, vaimuhaigete ja silmahaigete t00-
voime ekspertiisi linnade, rajoonidevahelised voi rajoonide arstliku t66-
ekspertiisi komisjonid vastava ala spetsialistide poolt labiviidud kliinilis-
laboratoorsete uurimuste andmete alusel. Nende ATEK-ide otsused nime-
tatud haigete t66voime seisundi kohta astuvad jOusse otsuse tegemise
momendist, kuid kuuluvad Kkinnitamisele vastavate rajoonidevaheliste
ekspertiisi komisjonide poolt (rajoonidevahelise spetsialiseeritud ATEK-i
puudumisel — Vabariikliku ATEK-i poolt).

11. Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumi juurde organiseeri-
takse Vabariiklik Arstliku Tooekspertiisi Komisjon. Komisjoni koosseis
kinnitatakse Eesti NSV sotsiaalkindlustuse ministri poolt.

Vabariiklikku ATEK-i kuulub 5 arsti. Komisjon on korgeimaks arst-
~ liku tooekspertiisi organiks ja metoodiliseks keskuseks arstliku tooeks-
pertiisi alal vabariigis.

Vabariikliku ATEK-i esimees on vabariigi peaeksperdiks toovoime
ekspertiisi- alal.

Soltuvalt toomahust voib Vabariiklikul ATEK-il olla iiks vo6i mitu
komisjoni koosseisu. _

Markus. Olenevalt téomahust voidakse organiseerida Vaba-
riikkliku ATEK-i spetsialiseeritud koosseisuna spetsialiseeritud ko-
misjone iihe voi teise profiiliga (tuberkuloosi-, vaimuhaigetele jt.).

Vabariikliku ATEK-i esimehe ja liikmete, samuti keskmeditsiini-
tootajate pohitookohaks on komisjon.

Konsultante kitsastelt erialadelt ja spetsialiste funktsionaalse diag-
nostika alalt v6ib holmata komisjoni to0sse tunnitasu alusel. ,

Komisjoni kesk- ja nooremmeditsiinitootajad mdaarab ametisse ja
vabastab ametist ATEK-i esimehe esildusel Eesti NSV sotsiaalkindlustuse
minister.
~ Vabariiklik ATEK organiseeritakse vabariikliku v6i linna raviasu-
tuse baasil, kus on olemas vajalikud tingimused haigete igakiilgseks
uurimiseks.

Vabariikliku Arstliku To6o6ekspertiisi Komisjoni tlesandeks on:

tooekspertiisi teadusliku uurimise instituutide poolt valjatootatud
teaduslike printsiipide ja toovoime ekspertiisi meetodite juurutamine
linnade, rajoonidevaheliste ja rajoonide ATEK-ide td0s;

urituste labiviimine linnade, rajoonidevahelisie ja rajoonide arstliku
~ toGekspertiisi komisjonide arstide-ekspertide ekspertiisialase kvalifikat-
siooni tostmiseks (stazeerimine, seminarid, teaduslik-praktilised konve-
rentsid jne.);
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arstliku tooOekspertiisi komisjonide kogemuste iildistamine, eksper-
tiisis esinenud vigade véljaselgitamine ning vajalike abindude valjat6o-
tamine nende vigade korvaldamiseks;

linnade, rajoonidevaheliste, rajoonide ja spetsialiseeritud arstliku
tooekspertiisi komisjonide ekspertiisiotsuste oOigsuse ja pohjendatuse
kontrollimine;

konsultatsioonide andmine komplitseeritud ekspertiisi juhtudel lin-
nade, rajoonidevaheliste ja rajoonide arstliku tooekspertiisi komisjonide
arstidele-ekspertidele kohapeal valjasdiduistungite organiseerimise ndol
ning ekspertiisimaterjalide pohjal;

linnade, rajoonidevaheliste, rajoonide ja spetsialiseeritud arstliku
tooekspertiisi komisjonide otsuste peale edasikaevanud isikute, samuti
eriti komplitseeritud juhtudel nende komisjonide poolt suunatud invalii-
dide labivaatus;

invaliidide labivaatus linnade, rajbonidevaheliste, rajoonide ning
spetsialiseeritud arstliku toodekspertiisi komisjonide ekspertiisiotsuste
oigsuse ja pohjendatuse kontrollimiseks;

linnade, rajoonidevaheliste, rajoonide ja spetsialiseeritud arstliku
tooekspertiisi komls]omde otsuste Gigsuse kontrollimine aktimaterjalide
alusel; ~

invaliidsuse dinaamika ja pohjuste tundmadppimine, invaliidsuse
vahendamisele suunatud ettepanekute véljatoéotamine;

sotsiaalkindlustuse organite poolt esitatud mitmesuguste arstliku t66-
ekspertiisi alaste kiisimuste labivaatamine. :

Vabariikliku Arstliku Tooekspertiisi Komisjoni poolt vastuvoetud
otsused on I6plikud.

12. Axstliku tooekspertiisi komisjonid viivad ldbi oma istungeid
teeninduspiirkonnas olevates tehastes, vabrikutes, sovhoosides ja ravi-
profiilaktilistes asutustes varem valjatootatud graafiku alusel.. Vilja-
sGiduistungitest vGtavad osa raviarstid, kitsa eriala arstid, tootmisjaos-
kondade juhatajad (tsehhililemad, meistrid jt.), t66- ja kaadriosakondade
esindajad, ametitihingu vabriku-, tehase- vdi kohalike komiteede esin-
dajad.

13. Koikide arstliku tooekspertiisi komls]omde juurde organiseeri-
takse tihiskondlikud néukogud.

14. Arstliku t66ekspertiisi komisjonide organisatsioonilist ja metoo-
dilist juhtimist teostab Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Ministeerium.

Ministeerium organiseerib t66v6ime ekspertiisi printsiipide ja mee-
todite teaduslik-metoodilist valjatéotamist, kindlustab nende elluviimist,
kontrollib arstliku té6ekspertiisi organite tegevust, kontrollib ekspertiisi-
otsuste pohjendatust.
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II1. Isikud, keda véetakse lidbivaatusele arstliku todekspertiisi
komisjonidesse ja nende komisjonidesse suunamise kord

15. Arstliku tédekspertiisi komisjonid votavad vastu ldbivaatuseks:

1) toéslisi, teenistujaid ja teisi isikuid, kellele laieneb riiklik sot-
siaalkindlustus;

2) korgemate ja kesk-eridppeasutuste, koolide ja kaadri ettevalmis-
tamise kursuste Opilasi; aspirante, doktorante ja kliinilisi ordinaatoreid;

3) teisi kodanikke, kui nad on invaliidistunud riiklike v6i tihiskond-
like kohustuste tditmisel voi NSV Liidu kodaniku kohuse tditmisel
inimelu padstmiseks, sotsialistliku omandi kaitsmisel, samuti sotsialistliku
oiguskorra kaitsmisel;

4) t6olisi ja teenistujaid, kes on katkestanud t66, endisi sdjavaelasi
ja kdesoleva punkti alapunktides 1, 2, 3 ja 4 margitud isikute perekonna-
liikmeid, kes on kaotanud toitja, tingimuste olemasolul, mis annavad
nendele Giguse pensioni saamiseks;

5) invaliide lapseeast ja isikuid, kes said vigastuse vOi haigestusid
enne t66le asumist ning vajavad t60le paigutamist v6i suunamist kutse-
alaseks valjaoppeks, samuti isikuid, keda sotsiaalkindlustuse osakondade
poolt suunatakse invaliidide kodudesse ja internaatidesse;

6) invaliide jarjekordseks labivaatuseks;

7) mittetéotavate pensiondride perekonnaliikmeid pensionilisandi
saamiseks;

8) toolisi ja teemstu]ald kes on saanud vigastuse voi tervise rikke
seoses tOGga, toovoime kaotuse astme kindlaksmadramiseks asutuste,
ettevotete ja organisatsioonide poolt tekitatud kahju heastamise madra
kindlakstegemiseks;

9) kolhooside liikmeid, kus on kehtestatud pensioni maddramine,
soltuvalt invaliidsuse grupist;

10) isikuid, kellel ei ole &igust pensioni saamiseks ja kes taotlevad
kehtestaiud korras toetust, millise saamiseks on noutav invaliidsuse
olemasolu.

Arstliku t60ekspertiisi komisjonid voétavad labivaatamiseks vastu
samuti raviasutuste poolt suunatud isikuid, kes on haiged pikemat aega
(mitte hiljem kui 4 kuu mooddumisel ajutise téovOimetuse tekkimise
pdevast voi tldkokkuvottes mitte rohkem kui 5 kuud kestnud ajutise
toovoimetuse korral viimase 12 kuu kestel korduvate haigestumiste puhul
thte ja samasse halgusesse mitte hiljem kui 10 kuu mé6dumisel tuberku-
loosihaigeid).

16. Haiged suunatakse arstliku tooekspertiisi komisjonidesse elu-
kohajargse rav1asutuse poolt voi rav1asutuse poolt, mille juurde nad on
kinnistatud.

Vastutust haigete meditsiinilise uurimise kvaliteedi ja arstliku t66-
ekspertiisi komisjonidesse suunamise pohjendatuse eest kannavad ravi-
asutuste juhatajad. .
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Invaliididel, keda suunatakse raviasutuste poolt arstliku tooeksper-
tiisi komisjonidesse taasldbivaatuseks, on 0igus meditsiinilise uurimise
teostamiseks raviasutustes eelisjdrjekorras.

Iga ATEK-i suunatava haige kohta taidab raviasutus kehtestatud
vormikohase ldbivaatuse akti ja saadab selle arstliku todekspertiisi ko-
misjoni. 2

Raviasutus madrgib ldbivaatuse aktis andmed haige todalase tegevuse
kohta, spetsiaalsete kabinettide ja laboratooriumide arstide-spetsialistide
meditsiinilise uurimise andmed, mis pohjendavad invaliidsuse tunnuste
olemasolu, kliinilise ja t66prognoosi.

Arstliku to6ekspertiisi komisjoni suunatavale ldbivaatuse aktile kir-
jutab alla raviv arst, vastava osakonna juhataja ja peaarsti asetditja eks-
pertiisi alal (voi peaarst).

*  Mittetootavad isikud esitavad esmasel ATEK-i suunamisel koos me-
ditsiiniliste dokumentidega vastava sotsiaalkindlustuse osakonna saate-
kirja. :

Toolised ja teenistujad, keda suunatakse ATEK-i t66voime kaotuse
astme kindlaksmddramiseks tekitatud kahju heastamise mddra kindlaks-
tegemise juhtudel, esitavad esmasel ldbivaatusel koos meditsiiniliste
dokumentidega saatekirja asutuselt, ettevotteit vGi organisatsioonilt, kus
leidis aset dnnetusjuhtum, ametitihingu vabriku-, tehase- v6i kohaliku
komitee vOi rajooni ja linna rahvakohtu saatekirja, samuti akti tootmi-
sega seotud onnetusjuhtumi kohta.

Kolhooside liikmed, keda raviasutused suunavad ATEK-i, esitavad
esmasel ldbivaatusel koos meditsiiniliste dokumentidega valjavotte kol-
hoosi juhatuse otsusest selle kohta, et antud kolhoosis on sisse wviidud
pensioniline kindlustamine,

17. Labivaatus arstliku téGekspertiisi komisjonides toimub elukoha
jargi, valiasodiduistungitel tookoha jdrgi voi raviasutuste jargi, mille
juurde haige on kinnistatud.

Isikud, kes oma tervisliku seisundi téttu raviasutuse poolt antud
otsuse kohaselt ei ole vdimelised ilmuma arstliku t6oekspertiisi komis-
joni, vaadatakse ldbi kodus voi raviasutuses, kus haige viibib.

Uksikutel juhtudel tehakse arstliku tooekspertiisi komisjoni otsus
tagaselja labivaatuse akti alusel, milline on alla kirjutatud raviva arsti ja
raviasutuse peaarsti poolt, nende isikute t66vdime seisundi kohta, kes
viibivad raviasutuste statsionaarides.

IV. Arstliku {ooekspertiisi komisjonide t66kord

18. ATEK-i liikmed teostavad iga toovoime ekspertiisiks suunatud
haige meditsiinilise labivaatuse, tootades eelnevalt ldbi raviasutusest
saabunud meditsiinilised dokumendid. Otsus t60voime kohta tehakse
kollegiaalselt pdrast haige ldbivaatamist, kusjuures arvestatakse ravi-
asutuste andmeid, haige kutseala ja haige poolt tehtava t606 iseloomu.

Labivaatuse andmed ja ATEK-i otsus kantakse labivaatuse akti ning
kirjutatakse alla komisjoni esimehe ja koigi liikmete poolt.
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Kui komisjoni esimees voi iiksikud liikmed ei ole nbus teiste komis-
joni liilkmete arvamusega, kantakse nende eriarvamus labivaatuse akti.
Neil juhtudel saadetakse labivaatuse akt kolme pdeva jooksul Vabariik-
likule ATEK-ile kinnitamiseks, kes vajaduse korral v6ib haige vilja
kutsuda.

Andmed haige tooalase tegevuse, tootingimuste ja tehtava téo ise-
loomu kohta tédpsustatakse ldbivaatuse kdigus; liksikutel juhtudel nou-
takse need andmed haige tookohalt.

19. Koikidel juhtudel, kui haige suunatakse arstliku tooekspertiisi
komisjoni mittekiillaldaselt pdhjendatud Kkliinilise diagnoosiga, mille
alusel on raske otsustada haige toovoime kiisimust, suunab ATEK haige
taiendavaks uurimiseks raviasutusse, vajaduse korral nduab haige pai-
gutamist statsionaari diagnoosi ja organismi. funkisionaalse seisundi
tapsustamiseks. ¢

20. Arstliku totekspertiisi komisjonid mdaravad ldabivaatuse kaigus
igal iiksikul juhul haige tervislikule seisundile vastavad tdGalase tege-
vuse liigid ja tootingimused, millised aitaksid kaasa organismi hairitud
funktsioonide taastamisele ja invaliidsuse likvideerimisele.

Arstliku tooekspertiisi komisjonide otsused sobivate todalase tege-
vuse liikide ja tootingimuste kohta peavad olema konkreetsed, et nende
alusel oleks voimalik invaliide digesti toole rakendada.

Kui haige tervisliku seisundi jérgi on vajalik to6koormuse vahenda-
mine, madravad. arstliku tooekspertiisi komisjonid temale kergendatud
tootingimused.

21. Arstliku tooekspertiisi komisjonide otsused invaliidide tootingi-
musie kohta on kohustuslikud ettevotete, asutuste, organisatsioonide,
sovhooside ja kolhooside juhtkonnale.

Asutuste, ettevotete, sovhooside ja teiste organisatsioonide juhtkond
on kohustatud vastavalt ATEK-i otsustele voimaldama invaliididele t66d
neis ettevotetes, asutustes, kus nad tootasid kuni invaliidsuse tekkimiseni.

22. Kontrolli arstliku tooekspertiisi komisjonide poolt invaliididele
madratud tootingimustest kinnipidamise iile teostavad sotsiaalkindlustuse
organid, arstliku t60ekspertiisi komisjonide liikmed, samuti vastavate
ravi-profiilaktiliste asutuste meditsiinit6otajad (medsanosakond, tervis-
hoiupunkt jt.) koos ametitihinguorganisatsioonidega.

23. Arstliku tooekspertiisi komisjonid annavad aru oma toost Eesti
NSV Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumile ja vastavatele linnade ja
rajoonide téorahva saadikute noukogude tditevkomiteede sotsiaalkind-
lustuse osakondadele kehtestatud korra kohaselt.

24. Arstliku tooekspertiisi komisjonid on kohustatud andma infor-
matsiooni oma toost teenindatavas piirkonnas asuvate ametiiihingu vab-
riku-, tehase- ja kohalike komiteede sotsiaalkindlustuse komisjonide istun-
gitel.
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V. Taaslabivaatuse tihtajad ja arstliku todekspertiisi. komisjonide
otsuste peale’ edasikaebamise kord

25. 1 grupi invaliidide taasldbivaatus toimub iiks kord kahe aasta
jooksul, II ja III grupi invaliidide taaslabivaatus lks kord aastas.

Invaliidsuse grupp maaratakse taasldbivaatuse tdhtajata jargmistel
juhtudel:

1) invaliididele — meestele iile 60 ja naistele — Ule 55 eluaasta;

2) invaliididele, kelle taasldbivaatuse tdhtaeg saabub — meestel pa-
rast 60-aastaseks, naistel parast 55-aastaseks saamist;

3) I ja II grupi invaliididele, kelle invaliidsuse grupp viimase 15 aasta
jooksul on jadnud muutmatuks voi kellele oli mddratud kdrgem invaliid-
suse grupp;

4) Isamaasdja invaliididele, kellele invaliidsuse grupp on madratud
haava, porutuse voi haigestumise tagajdarjel kokku 15 v6i rohkem aastate
valtel;

5) meestele 55-aastaseks ja naistele 50-aastaseks saamisel, kes enne
sellesse ikka joudmist pidevalt viimase 5 aasta jooksul on tunnistatud
I grupi invaliidiks;

6) IsamaasGja 1nva111d1de1e — meestele 55-aastaseks ja naistele
50-aastaseks saamisel, kellele haavatasaamise, porutuse voi haigestumise
tagajarjel on viimase 5 aasta jooksul pidevalt madratud iiks invaliidsuse
gruppidest;

7) invaliididele parandamatute kroomhste halguste ja anatoomiliste
defektidega, milliste loetelu on kinnitatud NSV Liidu Tervishoiu Minis-
teeriumi ja Uleliidulise Ametiiihingute Kesknéukogu poolt.

Invaliididele, kellele invaliidsuse grupp on madaratud tahtajata, teos-
tatakse taasldabivaatust ainult nende endi avalduste pdhjal.

26. Uksikutel juhtudel, kui sotsiaalkindlustuse organitel on andmeid,
et invaliidsuse grupp voi pohjus on ebaseaduslikult méaaratud, vdib inva-
liidi, kellele invaliidsuse grupp oli madratud tdhtajata, vilja kutsuda kont-
roll-ldbivaatusele Vabariiklikku ATEK-i, kuid ainult parast meditsiiniliste
materjalide péhjalikku ldbivaatamist ja kui nende alusel ilmneb arstliku
todekspertiisialase seadusandluse rikkumisi.

Kui linna, rajoonidevahelise, rajooni voi spetsialiseeritud arstliku
téoekspertiisi komisjoni poolt antud otsuse ebaseaduslikkus leiab kinnita-
mist, muudab Vabariiklik ATEK selle ja teatab vastavatele organitele isi-
kud, kes on siiiidi ebaseadusliku ekspertiisiotsuse tegemises, mille alusel
oli maaratud pension ja sotsiaalkindlustusabi teised liigid.

27. Kui ldbivaadatav ei ole ndus arstliku téoekspertiisi komisjoni
otsusega, annab ta selle kohta tihe kuu jooksul kirjaliku avalduse linna
vOi rajooni t60rahva saadikute ndukogu tditevkomitee sotsiaaikindlustuse
osakonnale vGi arstliku tooekspertiisi komisjonile, kus teostati tema
esmane labivaatus.

Sotsiaalkindlustuse osakondade juhatajad ja ATEK-ide esimehed saa-
davad avalduse koos koigi eelnevate labivaatuse materjalidega Vabariik-
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likku Arstliku Té6ekspertiisi Komisjoni, kes kutsub avaldaja teistkord-
sele labivaatusele. ?

Kaebusi linnade, rajoonidevaheliste ja rajoonide ATEK-ide otsuste
peale vdib esitada ka vahetult Vabariiklikku ATEK-i.

VI. Asjaajamine

28. Iga arstliku tooekspertiisi komisjonis ldbivaadatava haige v6i
invaliidi kohta koostatakse labivaatuse akt kindlaksmadratud vormi koha-
selt. Labivaatuse aktid koos ko&igi meditsiiniliste dokumentidega, mis on
saabunud raviasutustest, teistest asutustest ja organisatsioonidest, hoitakse
alal arstliku tooekspertiisi komisjonides Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse
Ministeeriumi poolt kehtestatud korra kohaselt.

29. Arstliku to6ekspertiisi komisjonid peavad oma istungite kohta
protokolle kehtestatud vormi kohaselt.

30. Arstliku toGekspertiisi komisjonid annavad invaliidsuse grupi
madramisel valja invaliididele ATEK-i toendi, mille vorm Kkinnitatakse
Eesti NSV Sotsiaalkindlustuse Ministeeriumi poolt. Vdljavote labivaatuse
aktist saadetakse vastavale sotsiaalkindlustuse organile voi teisele orga-
nisatsioonile, kelle kaudu toimub pensioniline kindlustamine.

Isikutele, kes ei ole tunnistatud invaliidideks, samuti isikutele, kes
poorduvad ATEK-i konsultatsiooni saamiseks toovoime ja tehtava t66 ise-
loomu kiisimuses, antakse valja vastav toend.

31. Arstliku to6ekspertiisi komisjonidel on nurgatempel ja pitsat.

32. Tahtlikult ebadige otsuse tegemise ja ebaseadusliku ATEK-i
toendi vadljaandmise eest, mis pole vastavuses invaliidsuse gruppide maa-
ramise eeskirjade ja kdesoleva pohimédadrusega, vOetakse siitidlased ette-
nahtud korras vastutusele.
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COEPAHHE :
NOCTAHOBAEHHA W PACMOPAKEHHI

Coseta Muuucrpos
3ctoncko# Coserckod Couunasuctuyeckon Pecnybamkm

Ne 4 (203) 31 ausapa 1964 r. Foa msganus 5-i

COAEPKAHHUE

Mocranosarenne Cosera Mumucrpos Scronckon CCP
u DctoHcKkoro PecnyOanKascKoro Coserta
TIpotdeccrnorarbEbix Co¥030B

11, O Mépax o CHMJKEHHMIO WHBAAMAHOCTH U YAYYINEHHIO Bpa-
4e6HO-TPYAOBOH 3KCHEPTH3Bl B pecnybaumre. — Ilpuao-
JKeHue.

MOCTAHOBAEHUME COBETA MV HUCTPOB 3CTOHCKOM CCP
u
3CTOHCKOI'O PECITYBAMKAHCKOI'O COBETA
TTPOPECCHUOHAABHBIX COHO30B

ll O Mepax N0 CHEJKEHHIO MHBAaAUAHOCTH W VAYYNIEHWIO BpaduelGHO-
TPYAORBOH 3KCHEPTH3B! B pecnyOAuKe
BronpcRa:

CosBer MunucrpoB IcToHCKONM CCP u 3OcTOHCKUM PecnyOAHWKaHCKUA
Coser I[NpodeccrnoHarbHBIX COM30B TOCTAHOBASIOT:

t. O6szate pykoBopurerert Copuapxosa 3croHckoun CCP, mMmHH-
CTEPCTB B BEAOMCTB, HCHOAHUTEABHEIE KOMHUTETHI DAMOHHEIX X TOPOACKHX
COBETOB ASNYTATOB TPYASIIUXCS BMECTEe ¢ OpPraHaMH 3APAaBOOXPaHEHHA U
IPOMCO3HBIMA OPTraHA3aAIASIMI:
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1) B 6-MeCSYHBII CPOK H3YYUTE W NPOAHAAUIHPOBATL PHYWHBI, BBl
3BIBAIONIAE MHBAAMAHOCTH CPEAM TPYASIIUXCS, W OOECIeYnTh BHEADEHHE
KOHKPETHEIX MEPONPUSTANA N0 A3AbHEHIIeMy YAYYIIEHHIO CAaHWTapHO-TH-
I'MeHHYeCKIX YCAOBHH Ha TPEANPUATHSAX, obecreueBrio 6e30macHBIX YC-
AOBHI TPyAa M YCTPAaHEHHWIO IPHUYMH, NPUBOAAIINMX K 3a0OAeBaHHAAM H
WHBAABAHOCTHA pPaboOYMX M CAYKAIAX; ’

2) NpUWHSATH MEphI K O6ECeUeHUI0 TPERMYIECTBEHHOTO MEAUIIHHCKO-
ro OOCAYXHBaHUS pPabOYUX IIPOMBIIAEHHBIX IIPEANIPUATHM, DPAaCIIHpATh
AUCTIAHCEPHBIN MeTOp OOCAY’KMBAHMS pPabOYWX TIPOMBIIUIACHHBIX TIPEA- .
upuATHi, obpamas oco6oe BHUMaHHE Ha AMCIAaHCepHOe OOGCAYXUBAHMC
Tex paboumx, KOTOpBIe PA0OTAIOT Ha TIJKEABIX U BPEAHBIX AAS 3AODPOBBS
paborax;

3) cECTeMAaTHYECKA TPOBEPSTh, KAKHE MEphl IPHHUMAIOTCS AASL CHA-

JKeHMSI WHBAAWMAHOCTY CpPeAM paboumx ¥ CAYRKAMKX ¥ TPYAOVCTPOHCTBA
WHBAAUAOB.

2. CoBHapX03y, PYKOBOAUTEASIM MHHHUCTEDPCTE ¥ BEAOMCTB DCTOHCKOM
CCP coBmecTHO ¢ TIpO()COIO3HBIMU OPraHM3aTINIMUA:

1) oBecneunTs yueTr paboTarONAX NHBAAUAOB W IPUHATH HEOOXOAWMEIE
MEpHI K UX TPYAOYCTPOMCTBY B COOTBETCTBHE C pexoMmeHpanusmy BKK =
BTOK; co3paTh YCAOBHS AAS TOTO, YTOOBI MHBAAMABI OBIAM TPYAOYCTpPOE-
HEI Ha TeX JXe MPEANpUATHSIX ¥ B OPTaHW3AMMAX, TAe OHM CTAAW MHBAAW-
AaMu;

AAST paboTaromux Ha UPEANPUATHSIX M B VUPEKACHUSX WHBAAWAOB
obecreyuTs YCAOBHAS TPYAQ, OOGAerdaromue ux TPYA,

obecreynTs MEpeBoA BCeX GOASIOMMX AAMTEALHOE Bpems paboumx m
CAYJKalMX Ha BpeMd WX AE€YEHMS Ha paboTy C OOAETrYeHHBIMH YCAOBUASMHU
TPYA& 0O 3aKAIOMEHMIO Bpauyell YUPe>KASHMH 3ADAaBOOXPAHEHNT;

2) TpebOBaTh OT PYKOBOAUTEAEH TIOABEAOMCTBEHHBIX ITPEATIPHSITHH,
YUIPEesKACHHM W OPraHMu3aIiuii, YToOkl OHU COOOIIAAM B OTAEARI COIHAABHOTO
obecrieueHs MCIOAKOMOB TOPOACKHX ¥ pPavoOHHBIX COBETOB AENYTaTOB
TPYASIIUXCS TO MECTY HaXOJXXAEHHA O MecTaX paboThl, KOTOPHLIE MOTYT
KOMITAEKTOBATHCS WHBAAWAAMHU. Pa3pelinTh PYKOBOACTBY TIPEANPHSTUH,
YUPEXACHVI ¥ OpPraHu3aliil KOMIIAEKTOBATh OCBOGOAMBIIVECS MECTa pa-
60OTBI IO CBOEMY YCMOTPEHHIO TOABKO B TEX CAVYAsSX, €CAM OTAEABI COITH-

aABHOTO oGecmeveHns B Tedenre 10 AHelf He HaNPaBST COOTBETCTBYIOMIETO
KAHAMAATA.

5. Couapxo3zy OJctoHckoii CCP, DYKOBOAMTEASIM MHHUCTEPCTB W
BEAOMCTB IIPW YTBEPIKACHHHM IIAGHOB ITPOM3BOAUTEABHOCTH TPYAQ YUUTHI-
BaTh KOAWYECTBO MHBAAMAOB, pPaboTalOMMX Ha TMPEANPUSITHAX w B VUpPeX-
AEHHSIX UX CHUCTEMBL

6. MunncrepcTBy commarbHOro obecneuenns Jcrorckon CCP cosme-
CTHO C OTAEAOM COIIMAaABHOTO CTPaxOBaHUS DCTOHCKOIO PeCHYGAPmaHCKO-
ro Cosera ITpogreccronaababrx COI030B pa3paboTaTh COOPHIK TOAOTKEHUH
O ABrOTaxX, TIPEAYCMOTPEHHBIX AAST paboTaoMMUX MHBAAUAOB.
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11. YcTaHOBHATH, 9TO IpeacepaTens PecmyOimkanckou BTOK saBAsieT-
Ccq OAHOBPEMEHHO TAABHBIM 3KCIIEPTOM DPECIyOAUMKM IIO BpauyebHO-TPYAO-
BOM 3KCIEPTH3E.

13. MunucTepcTBy congarbHOro obecmederus IDcrtoHckom CCP cos-
MeCcTHO ¢ MuHHMCTEpPCTBOM 3ApaBooxpaHeHuss OcToHckor CCP opraHu3o-
BaTh IPOBEAECHHE BBIE3AHBIX 3acepanuit BTOK Ha IIpeAnpudaTHsaX, B COBXO-
3axX M A€YEOHBIX VUPEXKACHHUSAX € y9aCTHeM AeJalluX Bpadel, HHIKeHEpPHO-
TeXHUYECKUX PAOOTHMKOB W MPEACTaBUTEAEH IPOMCOIO3HBIX OPraHu3allui.

O0513aTE PYKOBOAHTEAEH TPEANPUSTHI, COBXO30B, VUPEIKAEHUH, Ae-
4e0HBIX YYPEKACHUN ¥ OpraHu3anuii 00ecreYynBaTh BpadyeOHO-TPYAOBBIE
3KCHEPTHBbIE KOMMCCHy TPAHCIOPTOM AASl TIPOBEACHUSI BHIESAHBIX 3aCEeAd-
HU Ha TPEANPUSITUSIX, B COBX03aX ¥ AeUeOHBIX YUPEKACHHUSX.

14. B measix y4yacTusi OOUIECTBEHHOI'O aKTHBa B paboTre 1o yAYYIISHUK:
BPa4eOHO-TPYAOROM SKCIEPTU3BI ¥ B IMPOBEPKE paboThl IO YCTPaHEHWI)
MPXYHH, BBI3BIBAIOIMX MHBAAUAHOCTE, 0053aTh MUHUCTEPCTBO COLMAABHO~
ro obecrniedeHnsi DcroHCKo CCP COBMECTHO C WCIIOAHMTEABHBIMH KOMH-
TETaMK DPAaMOHHBLIX U TOPOACKUX COBETOB AEIYTATOB TPYASIIMXCS CO3AAThH
OpXA BpPaueOHO-TPYACBBIX SKCIIEPTHBIX KOMUCCHSX OOIECTBEHHEIE COBETHI
U3 9BCAa BPaveH-3KCHepToB, paGOTHHUKOB OPraHOB COIMAABHOrO obecrneye-

HUS ¥ 3APaBOOXPaHEHHs, IPEACTaBUTEAEH TPOGICOIO3HBIX ¥ XO3SHCTBEHHDBIX
OpraHu3aIni.

16. Ob6s3aTs pecrnyGAMKAaHCKHE KOMHUTETH! IPOdiCOX030B, (abpuyro-
3dBOACKHE W MeCTHBIE KOMHTETHI IIPO(COI030B C Y4YaCTUEM PaOOTHUKOB
MEAWIWHCKUX YYPEeXACHUM ¥ QAMWHUCTPAIWHM TPEAIPUSTHH BHIICHATH
NPWYMHLI MHBAAMAHOCTH, pa3pabaThiBaTh ¥ NPHHUMAaTh MEphI 1O UX YCT-
PaQHEHHIO; COBMECTHO C OpraHaMy COIIMAABHOTO OOeCIIeYeHWSi eRETOAHO
OPOBOAWUTE OOYYEHHME W MHCTPYKTa’X IIPEACTABUTEAEH TMpOdCOIO3HBIX Opra-
HA3a1uM, W30PAHHBIX BO BPaueGHO-TPYAOBBIE 3KCIIEPTHBIE KOMUICCHM.

17. YrBepauTh npuraraeMoe IToroXkeHne O BpaueOHO-TPYAOBBIX 3KC-
neptHEIX KoMuccusx (BTOK).

18. Tlpu3HaTh YTPATUBIIMM CHUAY mocraHoBAeHme CoBera MUuHHCT-
pos Ocrouckoit CCP ot 26 ampeas 1957 r. Ne 140 (Beaomoctu 3CCP 1957 ¢
Ne 9, ct. 94).

' ITpeaceaaTens CoBeTa IIpeacepaTear DCTOHCKOTO
MunuctpoB ScroHckor CCP Pecniybaukanckoro Cosera TIpodcor3or
B. Karaycon . Heepor

Taaawn, 18 ssuBaps 1964 r. No 24.
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YTRepxpaeHo

nocranosAeHmeM CoBera MHUHHUCTPOB

SCCP u DcTOHCKOro PecnyGAMKAaHCKOTO

Cosera [Ilpodcor3os or 18 gHBaps
1964 r. Ne 24

MoAroxenne
0 BpaueOHO-TPYAOBBIX 3KcHepTHbIX KoMHccmsx (BTIK)

I. O6mue NOACKeHHus

1. BpaueOHO-TPYAOBbBIE 3KCIIEPTHLIE KOMHECCHE (BTOK) HaxOAATCSH B
. BEAGHHMH OPraHOB COIJMAABHOIO OOeCHedYeHus.

2. Ha spauebHO-TPYAOBBIe 3KcmepTHele kommccun (BTOK) Bosaa-
raeTcs:

OIpEeAeACHHE TOCTOSIHHOM HMAM AAMTEABHOH YTPaThl TPYAOCHOCOGHO-
CTH M YCTAHOBAEHUE IPYIII WHBAAWAHOCTH;

YCTaHOBAEHTIé BpeMeHN HACTYHOACHHS WHBAANHMAHOCTH,;
VCTaHOBAECHME TIPAYHH WHBAAUAHOCTH,

ONPEASASHHE TIO MIOPYYEHMIO OPraHOB COLMAABHOTO ODecredYeHus Mpu-
YHH CMEPTU KOPMHABIA AAST PEIeHHs BOIIPOCa O Ha3HAYEHUM TIeHCUH YAe-
HaM CEeMBH YMEpIIEro;

olpeAeAeHne AASl MHBAaAMAOB YCAOBHH M XapaKTepa TPYAQ@, COOTBET-
CTBYIOIUX UX COCTOSHHUIO 3A0POBBS*);

OIpeAEAeHre MEPONPHUSTUN, CHOCOOCTBYIOUIAX BOCCTAHOBAECHHIO TPY-
AOCITOCOOHOCTH WHBAAUAOB (mpodectmuoHarbHOe oOOydeHWe, NepeKBa-
AU(HUKALKSA, BOCCTAHOBHTEABHOE AE€UeHWEe, OpOTe3upoBaHUe K paboune
IPUCIIOCOOASHUS, OTIpeASASHUEe TTOTPECHOCTH B MOTOKOASICKE, aBTOMOOHAS
C PY4YHBIM YIPaBAEHUEM H AD.);

W3y9eHue yCAOBUM TPYAQ HENOCPEACTBEHHO Ha IPEATIPHATHSX, B yd-
PEXAECHUSX, OPraHu3alusIX U B CEABCKOM XO3SMCTBE C IIEABIO BHIIBACHHS
paboT u mpodeccri, AOCTYIHBIX WHBAAWAAM, W HPOBEPKH TIPAaBHABHOCTH
TPYAOBOTO YCTPOMCTBA WHBAAUAOB;

AHCTPYKTa)X ¥ O3HAKOMAEHHE Bpauyel Aeue0HO-IIPO(UAAKTHIECKUX
YUPERASHUH € TPUHIMIIAMHA, METOAAMM W 3ajadaMu BPadefHO-TPYAOBOM
3KCHOEPTU3EL;

VCTA@HOBACHHE CTEeHEHH yTPAaThl TPYAOCIIOCOOHOCTH PabOYMM HMAK CAY-
JKAIUM, TIOAVYKBIINM YBeube AHOO WHOE IIOBPE’KAEHHE 3A0POBBS, CBSI3aH-
HOE C paboToi, AASI OIPEASASHHsI pa3Mepa BO3MEMIEHUS IPEATPUSTHSIMHA,
VIPEeKACHUIMHA U OPraHH3aMUAMY MPHIHHEHHOTO yiepsa.

*) Aupam, He HPU3HAHHBIM HMHBAAMAAMH, 33KAIOHEHUS] 00 H3IMEeHEHHH VYCAOBHMA TPYAA
AAKOTCA AedeOHBIME VIDEeIKASHUIMA.
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il. Opraguzanas padoOThl ¥ COCTaB BPa4YeDHO-TPYAOBBIX BKCHEPTHBRIX
KOMMCCHIA

3. AAsL IPOBEACHMS 3KCIIEPTU3HI TPYAOCHIOCOOHOCTH MUHHCTEPCTBOM
copaAbHOro obecneuerna ScroHckon CCP, oTAeraME COIMAABHOTO obec-
[eYeHnsE MCIOAHHTEALHBIX KOMHUTETOB TOPOACKHX ¥ paWoHHBIX COBETOB
AGIIYTaTOB TPYASIINXCS OPTaHU3YIOTCS CAEAVIONIHEe OpraHbl BpaueOHO-TPY-
AOBOH DKCHEPTHU3bI:

1) ropoapckue, Me’>KpallOHHble M palOHHBIE BPaueOHO-TPYAOBBHIE IKC-
neptHbie Komuccuu (BT3K). B cocTaB KOMECCHUH BXOAAT TPH BpadYa-dKCIIepTa
(TepameBT, XUPYypr, HEBPOMATOAOT), IPEACTaBUTEAN ITPOGCOIO3HON OpraHu-
3aIi¥ ¥ COOTBETCTBYIOIIETO OTAeAa colmaAbHOro obecmeuenus. Ilpeace-
AaTeAeM KOMUCCHUW Ha3HAYaeTCs OAWH M3 Bpauel-dKCIEepTOB;

2) TOpOACKHE ¥ MeXpaloHHbIe BpaueGHO-TPYAOBBIE 3KCIEPTHBHIE KO-
muccun (BTOK) AAsT 5KCOEpPTU3BI TPYAOCIOCCOHOCTH AL, OOABHBIX TyOep-
KYAE30M. OTH KOMHUCCHH OPTaHHM3YIOTCS Ha 0as3e mpoTHBOTYOEpPKYAE3HBIX
AHCIIAaHCEepOB. B cOCTaB KOMUCCHU BXOASAT TPH Bpava-sKcrnepra (ABa (hry-
3MaTPA U HEBPONATOAOT), IPEACTABUTEAU TPOMCOIO3HON OPraHu3any ¥ COo-
OTBETCTBYIOIIETO OTAEAA COIMAABHOTO oObecmedeHust. I[lpeacepaTereM KO-
MIICCHM HA3HAYAETCH OAWH M3 BPadeH-(OTH3HATPOB;

3) ropoAckue u MesKparOHHBIE BPaYyeOHO-TPYAOBBIE IKCIEDPTHBIE KO-
muccun (BTOK) AAS SKCTIEPTHU3BI TPYACCIOCOOHOCTH AWILL C ICHXUICCKUMHE
3a60A€BaHAAMI. DTH KOMMCCUH OPraHH3YIOTCS Ha 0a3e ICHXOHEBPOAOTH-
YeCKHX AMCHAHCepOB MAXM GOABHHIL B COCTaB KOMMCCHM BXOAST TPH Bpa-
qa-9KCIepra (ABa ICUXWATPa ¥ TEpaleBT), MPEACTABUTEAR IPOGCOIO3HOM
OpraHM3alUyd ¥ COOTBETCTBYIOMIETO OTAEAd COLHMAABHOIO OOeCnedeHus.
TTpeacepaTereM KOMUCCHy Ha3HaYaeTCs OAWH M3 BPadeH-IICUXUATPOB;

4) rOpOACKME W MEeJKPaioHHBIE BpaueOHO-TPYACBBIE 3KCHEPTHBIE KO-
vuccru (BTOK) AAS 3KCIEpPTH3BI TPYAOCIOCOOHOCTH AHIL C 3ab0OAeBa-
HHSMHE ¥ Ae(PEeKTaMi OpraHa 3peHus. DTH KOMUCCHY OPraHu3yIOTCsA Ha Oase
TAQ3HBIX OTAEAEHUN TOPOACKHX ¥ PEeCIyOAMKaHCKUX OoabHHUI, B cocras
KOMUCCHHA BXOAST TPU Bpada-3KCcIepra (ABa OKYAWCTA, TePalleBT UAU HEB-
POMATOAOT), IPEACTABATEAN NMPOGQCOIO3HON OPraHU3aAlLUKA U COOTBETCTBYIO-
aIero OTAeAda COLManbHOTO obecmedeHus. IlpeacepaTeAeM KOMHCCHH Ha-
3HAYaeTCs OAWH M3 BPaueH-OKYAUCTOB.

MpuMmevarnune B caydasx HEOOXOAUMOCTH, B 3aBUCHMOCTH OT
MECTHOM IIaTOAOTHH, ¢ paspemeHuss MHUHHACTEPCTBA COIMAABHOTO
obecneuenns crorckonn CCP MoryT ObITh OPraHW30BAHBLI CHEIUAAU-
3UpOBaHHBIE BPauyeGHO-TPYAOBBIE 3KCIEPTHBIE KOMMCCHH APYTHX
IPOUAET.

4. IMpeacepaTeAb W 9YAEHBI TOPOACKHX, MEJKDAMOHHBIX X PAMOHHBIX
BPavYeOHO-TPYAOBBIX OKCIEPTHBIX KOMUCCHI YTBEPIKAQIOTCS MHBHCTPOM
conmanbHOTo Obecnedenns 3croHckoyr CCP mo IpeACTaBACHHIO 3aBEAYIO-
MAX OTASAAMH COIIMAABHOIO OOeCIedeHHs] MCIOAHUTEABHBIX KOMHUTETOB
padioHHBIX ¥ FOPOACKHX COBETOB AENYTATOB TPYASUMXCS IO COTAACOBa-
HHIO C OpraHaMy 3APaBOOXPAaHEHUS.
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IIpeacepaTereM BpaveGHO-TPYAOBOM SKCUIEPTHOH KOMMCCHH Ha3Ha-
yaeTcs HauboAee ONBITHBLIM Bpauy-skcmepT. IIpeaceparens BTOK sBAseTCs
BEAYIIMM 3KCIIEPTOM B KOMHUCCHH, HeCeT OTBETCTBEHHOCTE 3a IIPABUABHYIO
OPraHu3anvio paboThl KOMUCCHY, 32 IOPHAMYECKYIO U KAMHHIECKYIO 000C-
HOBAHHOCTH ITPUHUMAEMBIX €10 pelIeHMH IO 3Kcuepruse. IIpeacepaTenb
BT3K opraHmsyer M3ydyeHue NPUYUH ¥ AMHAMWKHA HHBAAMAHOCTH B payo-
HE AeSTEeABHOCTH KOMHCCHM, MH(MOPMUPYET O Pe3yAbTaTaX M3Yy4YeHUs Op-
ra"bl COUMMAABLHOTO OOeCIeYeHUsI W 3APABOOXPaHEHWS, HOPOQCOIO3HBIE WU
APYTHE OpPraHM3alluy, BEAET IIPUEM HaceAeHuS IO BOIPOCAaM TPYAOBOHU
3KcnepTusbl. IlpeapcepaTens mocTogHHO AerctByromewt BTOK cocromr Ha
OCHOBHOM PaboTe B 3TOH KOMUCCHUH.

B miTaTe BCeX BpaueOHO-TPYAOBBIX SKCHEPTHBIX KOMHCCUN HMeEeTcs
MEAVIUHCKAM PErucTpaTop, @ B KOMHUCCHSX, paboTaloiux maTh U Ooaee
AHEU B HEAEAIO, AOIOAHUTEABHO VTBEPIKAQETCS AOAJKHOCTH CTApIIER Me-
AWIIIHCKOM CECTPHI.

Crapias MEAHIWHCKAsE CECTPa ¥ MEAWIIMHCKUAN PErHCTPAaTOp COCTOST
HA OCHOBHOM paboTe B 5THX KOMHCCUSX ¥ HA3HAYAIOTCS W OCBOOOIKAAIOTCH
OT AOAJKHOCTH 3aBEAYIOIIMMH OTAEAAMH COMHAABHOTO OO0eCHeYeHus Mo
IIPEeACTaBAEHHIO TipeaceAparenreit BTOK. :

5. BpaueOHO-TPYAOBBIE SKCIEPTHLIE KOMUCCHN OPraHU3YIOTCS Ha Oase
Ae4YeOHBIX YYPeXKAEHNM, B KOTOPHIX UMEIOTCH HEOOXOAMMBIC YCAOBHUS AASA
BCECTOPOHHETO O0CAEAOBaHUSI OOABHBIX (BPayHd IIO V3KUM CIEIHAAABHOCTIM,
AMArHOCTHYECKUe KaOuHeTHI, AabopaTopuu U Ap.).

[Tepeyenb AeueGHBIX YUPEXKAEHHUM, Ha Ga3e KOTOPBIX OPTraHU3YIOTCH
Bpa4ebHO-TPYAOBBIE 3KCIIEPTHBIE KOMMCCHY, VCTAaHABAWBAETCS MEUHUCTED-
CTBOM COIMAABHOrO obecnieuenus dcroHckoyn CCP coBMecTHO ¢ MUHHBCTED-
CTBOM 3ApaBooxpaHeHust JcroHckoi CCP.

6. Opranbl 3APaBOOXPAHEHHUS MNPEAOCTABALIOT BPaveOHO-TPYAOBBIM
3KCHEPTHLIM KOMUCCUSM AAS IpreMa OOABHBIX COOTBETCTBYIOIIHE IIOME-
niennsi, 06eCneYrnBaloT HeOOXOAUMBIM MEAMIIMHCKUM ¥ XO3SMCTBEHHBIM
ofopyaoBaHueM (mepeueHb 060PYAOBaHUS YTBEPIKAAETCS MUHUCTEPCTBOM
3ppaBooxpanenuss JcroHckou CCP coBMecTHO ¢ MUHHMCTEPCTBOM COLIMAAB-
moro obecmeuenust Jctorckoi CCP), a Tak>Xe CO3AarOT YCAOBUS, HEOOXO-
AUMBIE AASE KYABTYDHOTO OOCAY’KMBAHMSI OOABHBIX, OOCAEAYEMBIX BO Bpa-
4e0HO-TPYAOBBIX DKCIEPTHBIX KOMHUCCHSIX.

7. B pecnyOAWKAHCKUX OOABHMIIAX BBIAGASIOTCS KOUKW HAM OPTaHM-
JYIOTCS OTAGAEHHS BPaueOHO-TPYAOBOM OKCIEPTU3HL, 3aAadell KOTODBIX
SIBASIOTCS YTOUHEHHE AMArHO3a W M3ydeHuwe COCTOSHHS (ByHRIMM OpraHmus-
Ma GOABHOTO B CAYYASX, BHI3BIBAIOINUX 3aTPYAHEHHSA AAS SKCIIEPTH3BL TPY-
AGCIIOCOBHOCTH IIPH KPAaTKOBPEMEHHOM OOCAEAOBAHMY B MOAUKAMHUYECKIAX
yupexaennsx uay Bo BTOK. Ha sTol 6a3e OpraHu3yeTcs u3ydeHHe BAMS-
HUSI MECTHOI IaTOAOTHH Ha COCTOSHUE TPYAOCIOCOOHOCTH, YCOBEPIIEHCT-
BOBaHHNE BpPAaYeU-3KCIEPTOB, a TakXe OOydYeHMe CTYACHTOB OCHOBaAM TPY-
AOBOM 3KCIIEPTHU3EL.

8. Pacxoabl Ha ONAATY TPYA& YACHOB, KOHCYABTAHTOB, CPEAHETO H
MAQAITENO MEAMIIMHCKOIO TEepCOHaAa BpaueGHO-TPYAOBHEIX 3KCIEPTHBIX
KOMMCCHM MOKDPBIBAIOTCS 3a CYET CPEACTB MUHHCTEPCTBA COLUAABHOTO
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oBecnegernust 3ctouckoii CCP, OTAGAOB COLMAABHOIO OOECIHeueHHsT UCIOA-
HUTEABHBIX KOMHUTETOB PAallOHHBIX W I'OpoACKHX COBETOB AemyTaToB TPY-
ASITIEXCSE.

9. Topoackue, meskpanoHHble, paronaele BTOK B Teuenue paboders
AHS, IPOAOAKATEABHOCTRIO 5,5 yaca, NPUHUMAIOT Ha 06cAepoBaHue 15 60AB-

HBIX, A CHEeINaAVu3UPOBaHHBIE BpaueOHO-TPYAOBLIE 3KCHEPTHLIE KOMUICCUU
— 10 OOABHBIX.

Kpome T0ro, CHelMaAuCTHl BPaueOHO-TPYAOBBIX IKCIEPTHBIX KOMMC-
CHii OKa3hIBAIOT KOHCYABTATUBHYIO IIOMOIIL YHPEKACHUSAM 3APaBOOXPaHE-
HUS 7 APYTEM OPTaHM3aLMSM, @ TaKKe OTASABHBIM IPa’kAa@HaM II0 BONIPOCY
COCTOSIHUSI TPYAOCIIOCOOHOCTH, ONPEASACHIST YCAOBUM TPyAd B 3aBHCHMO-
CTH OT COCTOSTHUSI UX 3AOPOBBSL.

10. B paiioHax, B KOTOPLIX HET YCAOBHN AAS OPraHU3alMK CHEIWAAW-
3upoBadHEIx BTOK, sKCreprusy TPYAOCHOCOOHOCTH AnL, GOABHBIX TyOep-
KYAE30M, 1 C INCUXUYSCKHAMU 3a00AEBaHUSME, a TakKKe C 3a00NeBaHHAMU
OpraHa 3PEeHHs MPOBOAST OPOACKHE, MEXKpalOHHLIE M PallOHHBIE Bpaded-
HO-TPYAOBEIE KCIEPTHHIE KOMUCCHY HAa OCHOBAHHMM AQHHBIX KAMHHKO-Ad-
60paTOPHEIX UCCAEAOBAHUM, IIPOM3BEAEHHBIX COOTBETCTBYIOIIUMHA CIIeIva-
AvcTaMu. DKrcneprHeie pemeHus 31ux BTOK o cocTosgHum TpyA0CHOCOOHO-
CTHA YKa3aHHLIX OOABHBIX BCTYHIAIOT B CHUAY C MOMEHTA WX BBEIHECEHUS,
HO TIOAAEKAT YTBEPIKASHHUIO COOTBETCTBYIOUIMMK ME>KPaWOHHBIMII 3KC-
MEePTHBIMU KOMUCCHSIME (MAx pecniOyAukaHckoid BTOK, ecan orcyreTByror
Me>XpauoHHBIe ClleluaAn3npoBansabie BTIK).

11. Tlpu MUHHACTEPCTBE COUMAABHOrO obecnedeHmsi ScToHCKon CCP
opraausyercs PecryGAMKaHCKas BpaueOHO-TPYAOBas 3KCIEPTHAst KOMUC-
cust. CoCcTaB KOMHCCHE YTBEPKAAETCss MIHHCTPOM COIMAABHOrO obecme-
yenng DcroHckon CCP.

B Pecmy6aukanckyio BTOK BxoasT msith Bpaveil. Komuccus siBAeTCS
BBICIIIAM OPTaHOM BpPauebHO-TPYAOBOM 3KCIEPTU3El U METOAMYECKUM LEHT-
POM O 3KCIIEPTH3E TPYAOCIIOCOOHOCTH B PeCIIyOAMKe.

IMpeacepaTeab PecnybaukaHckou BTOK siBAsieTcss TAaBHBIM OKCIIEp-
TOM PeciryOAMKY IO TPYAOBOM 3KCIIEPTH3E.

B 3aBEUCHMOCTE OT 06BeMa paboTrsl, Pecnybawkanckass BTOK mooker
WMeTh OAMH MAM HECKOABKO COCTABOB KOMUCCHI.

[IpuMeuyanue. B 3aBACHMOCTH OT 06beMa pabOTHL MOT'YT OBITh
OpraHU30BaHbl B BHAE CIEIHAAN3HPOBAHHOTO cocraBa PecnybAmKaH-
croit BTOK crenrairu3upoBaHHbIE KOMUCCHA TOTO MAYW MHOTO TPOdUAT
(AT GOABHBIX TYOEPKYAE30M M C TICUXHYECKUMH 3a00AEBaHUIMU

a Ap.).
TpeacepaTern n YAeHBl Pecnybamkanckoi BTIK, a Taxke cpeanme

MEAUIMHCKUEe PabOTHUKY HAXOASITCS Ha OCHOBHOM PaboTe B 3TUX KOMMUC-
CHSIX.

KOHCYABTAHTHI IO Y3KUM CHIEIHAABHOCTSM M CHEeIMAaAUCTbL 0 QYHK-
HUOHAABHOM AMArHOCTAKE MOTYT TIPUBAEKATBCS BpadeObHO-TPYAOBBIMU
3KCIIEPTHLIMA KOMHCCHSIMHU C ITIOYaCOBOM OINAATOW TPYAQ.
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CpepHrie @ MAAANIME MEAWIWHCKHAE PAbOTHUKH B 3TUX KOMHCCHSX
Ha3HAQYAIOTCS ¥ OCBOOOIKAAIOTCS OT AOAKHOCTU MEUHHUCTPOM COLUAALHOTO
obecreuenns Scrorckoux CCP 1o mpeAcTaBAeHHIO npepcepaTens BTOK.

Pecny6amkarckass BTOK opranusyerca Ha 6asze peciybAHKAHCKOTO
UAYM TOPOACKOTO AEUYe0HOTO YUPEsKAEHUS, TAE MMEIOTCS HEeOOXOAMMBIS
YCAOBHSI AASL BCECTOPOHHETO OOCAEAOBAHHUSA OOABHBIX.

3apavamMu PecnyOAMKAHCKON BPadyeOHO-TPYAOBOM 3KCIIEDPTHOM KOMMC-
CHM SBASIOTCH:

BHeApehre B NMpakTHKY PabOThI TOPOACKHX, MEJKPAMOHHBIX W PAdoOH-
gbIX BTOK Hay4HBIX NPUHIUIIOB ¥ METOAOB 3KCIEPTH3BEI TPYACCICCOOHO-
CTH, pa3pabaThIBAEMBIX HayYHO-UCCAEAOBATEABCKUMH HHCTHUTYTAM¥M 3KC-
EePTU3bI TPYAOCIIOCOOHOCTH;

OCYII[ECTBACHUE MEPOIPUSTHI TIO ITOBBIIICHUIO SKCIEPTHON KBAAWM(N-
Kalliy Bpaved-9KCIIEPTOB T'OPOACKUX, MEXPaWOHHBIX M paroHHBIX BTOXK
(cTaskupOBKa, CEeMHUHAPLI, HAYYHO-TPAKTHUECKUEe KOHMEPEHIHd # T. A.)

ob6o6menne onkita BTSK, BEISBAEHHE OIINOOK, AOMYIIIEHHBIX IIPU 3KC-
mepTuze, u pa3paboTKa HEOOXOAMMBIX MEPOIPUSTHN IO UX YCTPAaHEHHIO;

NpOBEpKa ITPABHABHOCTH 1 OOGOCHOBAHHOCTH JKCIEPTHBIX PEIMCHUL
rOPOACKUX, MEXPalOHHBIX, PAYOHHBIX U CIeIHaAu3upoBaHHEIX BTOK;

OKa3aHWe KOHCYABTATHBHOM ITOMOIIM TIO CAOJKHBIM BKCIIEPTH3aM Bpa-
JaM-3KCIepTaM TOPOACKHX, MEXPaloOHHBIX ¥ panoHHBIX BTOK myTeM op-
raHu3aluy BBIE3AHBIX 3aCepaHWM Ha MeCcTaX, a Tak’kKe IO MaTepHaram
*9KCIEPTHU3EL;

OCBUAETEABCTBOBAHUE AW, 005KaAOB3ABIIMX PENIeHUI IOPOACKHUX, MEK-
PaMOHHBIX, PAaMOHHBIX M chnenuarusupoBaHHBIX BTOK, a Takke ocsupe-
TEABCTBOBaHUE MHBAAMAOB B 0CODO CAOJKHBIX CAYYasIX IO HAIIPABACHUSM
YKa3aHHBIX OKCIEPTHBIX KOMHUCCUH;

OCBUAETEABCTBOBAHUE WHBAAWAOB B IIOPSAKE KOHTPOAS 3a IPABUAL-
HOCTBIO ¥ OGOCHOBAHHOCTBIO PEINEHWHM TOPOACKUX, MEKPaWOHHBIX, PayioH-
HBEIX 1 ClienuaAu3upoBaHHBIX BTOK;

IPOBEPKA IIPAaBUABHOCTH PEIIeHW TOPOACKHX, ME>KPalOHHBIX, pai-
OHHBIX U CcHelnmaAu3npoBaHHbix BTOK Ha OCHOBAHMU aKTOB OCBUAETEABCT-
BOBAHUS;

H3y4YeHue AMHAMUKU ¥ NPAYUH HHBAAMAHOCTH K pa3paboTKa COOTBET-
CTBYIOIIUX TNPEAAOIKEHUM, HAIPABAEHHBIX Ha CHUJKEHHE UHBAAMAHOCTH;

paccMOTpeHHe Pa3sAWYHBIX BONPOCOB BPa4eOHO-TPYAOBOM SKCHEPTUIA!
10 TIOPYYEHWIO OPraHOB COIMAABHOTO OOEeCIeYeHNSs.

Pentenusi, IpUHAMaeMble PecriyOGAMKAaHCKOM Bpa4e0HO-TPYAOBOM IKC-
epPTHOM KOMMCCHEH, SBASIOTCS OKOHYATEABHBIMH.

12. BpaueGHO-TPYAOBBIE SCKIEPTHBIE KOMWCCHY CBOX 3aCEAQHMS IO
3apaHee pa3paboTaHHOMY TIpadMKy IIDOBOASIT Ha 3aBOAAX, (abpuxax, B
COBX03aX ¥ B AeueGHO-IPOPUAGKTHUECKAX YIPEKACHAAX OOCAYIKUBaEMEIX
paiioHOB. B BEIE3AHBIX 3aCEAQHMAX YUYaCTBYIOT Aedalllie BpPady, BPadH 1O
V3KVUM CIIEIHAALHOCTSM, PYKOBOAWTEAV [TPOM3BOACTBEHHBIX VYaCTKOB (Ha-
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JaABLHUKHY IEXOB, MacTepa # Ap.), IPEACTaBUTEAR OTACAOB TPYAQ ¥ K3APOB,
OpeAcTaBuTeAr (PabpUYHBIX, 3aBOACKMX ¥ MECTHBIX KOMUTETOB HDOG-
COO30B.

13. Ilpu Bcex 8padyeOHO-TPYAOBBIX JKCIEPTHBIX KOMUCCHSX OPraHu-
3YIOTCS OOLIECTBEHHBIE COBETHI.

14. MeTtoapmyeckoe U OPraHM3alMOHHOE PYKOBOACTBO KOMUCCHSIMHU
Bpaue6GHO-TPYAOBOHM 3KCIEPTU3EI OCYIIECTBAIETCSE MMHHUCTEPCTBOM COL#-
aapHOTO Obecnmevenuss ScroHckou CCP.

MUHHACTEPCTBO OpPraHU3yeT Hay4YHO-METOAUYECKYIO paspaloTKy mpus-
[MIIOB ¥ METOAOB BKCIIEPTU3BI TPYAOCHOCOGHOCTH, OOecledynBaeT IpeTBO-
peHre UX B JKH3Hb, OCYHIECTBASET KOHTPOAB 3@ AEATEABHOCTBIO OPraHOB
BpadeOHO-TPYAOBOM 3KCIEPTH3H], IPOBEpsSeT 000CHOBAHHOCTD 3KCIEPTHBIX
pelIeHuH.

IIl. Amna, npuEnMaeMele Ha OCBHAETEABCTBOBaHHE BPaueGHO-TDYAOBOH
JKCOEpPTHO¥ KOMHCCHEH, H MOPSAOK HalpaBAeHHs WX Ha KOMHCCHIO

15. BpaueGHO-TPYAOBBIE 35KCHEPTHHIE KOMHMCCUM [PUHMMAIOT Ha
OCBHAETEABCTBOBAHUE:

1) pabouwnx, CAYIKAIQUX ¥ APYIUX AWM, Ha KOTOPHIX PacIpOCTpaHserT-
CSsI TOCYAQPCTBEHHOE COIMAaABHOE CTpaxOBaHUE; '

2) yYammMxcs BBICIINX W CPEAHMX CHEIIHAABHBIX VUEOHBIX 3aBEACHUH,
IIKOA ¥ KYPCOB IIO ITOATOTOBKE KaApPOB; aCIUPAHTOB, AOKTOPAHTOB U KAW-
HUYECKUX OPAMHATOPOB;

3) APYTEX rpa’kAaH, MHBAAMAHOCTH KOTOPHIX BO3HWKAA B CBS3U C BbI-
[IOAHEHNEM TOCYAAPCTBEHHBIX WAW OOIECTBEHHBIX OOS3aHHOCTEW HMAW B
CBSI3W ¢ BhIIIOAHeHWeM Aoara rpakpanmaa CCCP 1mo cneceHuro YenoBe-
YECKOM JKHM3HM, 10 OXPaHe COIMAAMCTHIECKOW COOGCTBEHHOCTH, & TaKXe
O OXpaHe COUUAAUCTHIECKOTO MPABOMOPIAKA;

4) paboumMx W CAYIKAIIUX, NPEKPaTHUBIINX paboTy, OBIBIIXX BOEHHO-
CAYXKAIIX ¥ YACHOB CEMEM AUI], YKa3aHHBIX B IOATYHKTax 1, 2, 3 1 4 Ha-
CTOSIIIETO ITYHKTA, MOTEPSIBIINX KOPMHABIE, TP HAAUYAKA V HUX YCAOBUH,
OIIPEAEASIOIINX IPaBO Ha IEHCHIO;

5) MHBAAHAOB C AETCTBA W AWI], NOAYUYMBIINX YBEULE UAM TEPEHECIINX
3aboneBaHUe A0 HavaAa TPYAOBOM AEATEABHOCTH, HYJKAAJIOIIMXCS B TPY-
AOYCTPOMCTBE MAM HalpaBAEHHUN Ha INpotheCcCHOHAaABHOE OOyueHHe, a Tak-
Ke AHl], HAaIlpaBASEMBIX OTAEAAMU COIMAaAbHOTO OOECIIeYeHUs B AOMAa WH-
BAaAMAOB ¥ WHTEPHATHI;

6) MHBAAWAOE AASI QUEPEAHEBIX OCBHAETEALCTBOBAHUIL, ,

7) 9AEHOB ceMel HEPaGOTAIONINX IMEHCUOHEPOB B IEeAsX YCTAHOBACHUS
Hap0aBKy K IEHCUH;

8) pafoumMx ¥ CAY’KAlUX, IOAYYMBIIMX YBeUbe AMOO HHOE IOBPEXK-
AEHUEe 3A0pPOBbS, CBSI3aHHOE C UX pPAbOTOM, AAS YCTAHOBAEHHUS CTENEHH
yTpaThl TPYACCIOCOGHOCTH B IIEASIX OIIPEAGACHHS pasMepa BO3MENeHHs
OPEANIPUATASIMY, VUPEXKXACHUAMH ¥  OpraHu3alusMy  OPAYHHEHHOTO
vyirepba;

9) YAEHOB KOAXO30B, B KOTOPBLIX YCTAHOBACH HNODSAOK Ha3HAYEHUS
[IEHCUH, B 3aBUCUMOCTH OT TPYHIIbi MHBAAUAHOCTU;
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10) Api, He WMEIOMUX OpaBa Ha NEHCHUID U OOpalllaloNniuxXcs B yCTa-
HOBAEHHOM NOPSAKE 3a Ha3HAYEHWEM IIOCOOUY, Ha HOAVYEHHE KOTOPBIX
TpebyeTcs HaArdyne UHBAaAMAHOCTH.

BpauebHO-TPYAOBbIE 3KCIEPTHBIE KOMUCCHH IIPUHUMAIOT TaKyKe Ha
OCBUAETEABCTBOBAHUE AWL, OOAEIOIIUX AAUTEALHOE BpEMS, IO HampaBAe-
HUIO NedeOHBIX YUpEesKACHWH (He IIO3pHee YeThIPEX MeCSNeB CO AHS Ha-
CTYIIA€HUS BPEMEeHHON HETPYAOCHOCOOHOCTH MAM HE TIO3AHEe 5 MEeCSIeB,
B OOIIEeN CAOJKHOCTH, [P OAHOM M TOM JKe 3a00AEBaHHUM B TeYeHHE TIO-
caepHux 12 MecsineB Ipu MOBTOPHBIX 3a00AEBAHMSX; He I03AHee 10 mecs-
1[eB IpH 3a00AeBaHUHU TYOEpPKyAE30M).

16. HampaBaeHue OOABHBIX BO BPRUEOHO-TPYAOBBIE 3KCIIEPTHHIE KO-
MIICCUE IIPOU3BOAUTCSA A€UeOHBIMHE YUPEKACHUSIMHU II0 MECTY JKHTEALCTBA
HAM IO MECTY TPHUKPENAEHUS UX K AeYeGHOMY VUPEsKAEHMIO.

OTBeTCTBEHHOCTh 3a Ka4YeCTBO MEAMIIMHCKOTO OOCAEAOBAHHAS u 3d
OOOCHOBAHHOCTh HANpPaBAEHUSI GOABHBIX BO Bpaue0HO-TPYAOBYIO SKCIIEPT-
HYI0O KOMMCCHUIO BO3AATAETCSH Ha DPYKOBOAUTEAEN ACUEOHBIX VUPEIKAEHUIM.

ViuBarupbl, HampaBAsieMble A€UeGHBIMEA YUPEKACHUSME BO BpadeGHO-
TPYAOBBIE JKCIEPTHBIE KOMHCCHHM Ha IEPEOCBUAETEABCTBOBAHHE, ITOAb-
3YIOTCS IPABOM BHEOYEPEAHOTO MEAMIUHCKOIO OOCAEAOBAHUS B ACYEOHEBIX
VUPESKAEHUSX.

Ha xaxxporo 6oabHOrO, HanpaBAasiemoro 8o BTOK, reueGHoe yupexae-
HUE 3aIIOAHSAET aKT OCBUAETEABCTBOBAHMS YCTAaHOBAECHHOM (QOPMEI W mepe-
* CBIAGET €ro BO BPaueGHO-TPYAOBYIO SKCIEPTHYIO KOMUCCHIO.

AeueGHBIM YUPEKACHUEM B aKTe OCBUAETEABCTBOBAHHUS YKa3bIBAIOTCH
CBEAGHUSI O TPYAOBOM AEATEABHOCTH GOABHOIO, AQHHBIE O PE3yABTATax
MEAUIIMHCKOrO OGCAEAOBAHHSI €r0 BpadaMU-CIIEMAAMCTAMH B CHElUaAb-
HBIX KaOHHETax # AabOpaTOpusX, 0GOCHOBHIBAIONIME HAAWYHME MPH3HAKOB
MHBAAMAHOCTH, KAMHUYECKUN 7 TPYAOBOU IIPOTHO3.

AKT OCBUAETEABCTBOBAHHUS, HANPABASIEMBI BO BPAaueGHO-TPYAOBYIO
SKCIEPTHYI0 KOMHUCCHIO, IOATKCHIBAETCS A€YAIMM BPAuOM, 3aBEAYIOMUAM
COOTBETCTBYIOIINM OTAEAEHHEM M 3aMEeCTUTEAeM TAABHOTO Bpaya 1o 9KC-
nepTuse (MAM FAaBHBIM BPauoM). '

HepaGoraroijie Auila npu mepBuYHOM HanpaBAeHHH Bo BTDK, Haps-
AY C MEAUIUHCKUMHI AOKYMEHTAaMH, IIPEACTABASIOT HaIpaBAECHHE COOTBET-
CTBYIOIIEro OTAEAA COIHMAAbLHOTO OOEeCIeYeHMs.

Paboune m cay’Kamue, Hampasasiemble Bo BTOK AASL YCTaHOBAEHWS
CTENEeH! YTPaThl TPYAOCIIOCOOHOCTH AASL OIIPEACAEHUS PazMepa BO3MeIle-
HHUA IPUYXHEHHOTO yilep6a, Py IePBUYHOM OCBUAETEABCTBOBAaHMH, HAPSIAY
C MEAMIMHCKUMY AOKYMEHTAMH, IIPEACTABAAIOT HallpaBACHUE HPEAIPUITHIS,
VUPESKACHHUSI UAM OPraHM3aIMY, TA€ IIPOU30IIeA HeCYaCTHRIH CAyYal, hab-
PHUYHOIrO, 3aBOACKOIO WAM MECTHOTO KOMHTETa NPOodeCCUOHAABHOTO COM03a
WAW PAUOHHOTO (TOPOACKOTO) HAaPOAHOTO CYAQ, a TaKJKe aKT O HeCHaCTHOM
CAVYae, CBSI3aHHOM C TIIPOM3BOACTBOM.

YAeHBI KOAXO30B, HanpaBAseMble BO BT3K AevYeOHBIME YUperKACHMS-
MY, TIPU NePBUYHOM OOpAlleHNr, HAPSAY C MEAUIMHCKUIMHA AOKYMEHTaMH,
IPEACTaBASIOT BBIIMCKY W3 PEIIeHHUS IPaBAEHHMS KOAX03a O TOM, YTO B
AQHHOM KOAXO3€e BBEACHO IIEHCHOHHOE OOeclevucHue.
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17. OCBUAETEALCTBOBAHHE BO EBpPauyeOHO-TPYAOBBIX 3SKCIEPTHBHIX KO-
MECCHSX IPOU3BOAUWTCS IO MECTY >KUTEAbCTBA MAM Ha BBIE3AHBIX 3acepa-
HUSX IO MECTY pPabOoThl MAHM II0 MECTy HaXO0KAEHHS AedeOHOTO yuperkKpe-
HHAA, K KOTOPOMY OOABHOW IIPUKPETACSH.

OCBHUAETEABCTBOBAHUE AWIl, HE MOTYIIUX N0 COCTOSHUIO 3A0POBBS
COTAQCHO 3aKAIOUEHUIO AeUeOHOTO YIPEKAEHUS SIBUTHCS Ha BpaueOHO-TPY-
AOBYIO 3KCIIEPTHYI) KOMICCHIO, IIPOM3BOAUTCS Ha AOMY HAHU B AeUeOHOM
VUIPEKAECHUN, B KOTOPOM HAXOAWTCS OGOABHOM.

B OTAEABHBIX CAyYasix DellleHHe BpaueOHO-TPYAOBOM SKCIIEPTHOM KO-
MUCCHM O COCTOSIHHH TPYAOCHOCOOHOCTH AW, HAaXOASIIUXCS B CTAXMOHAP-
HBIX ACUEOHBIX YUPEJKAEHHSX, BBIHOCUTCS 3a0YHO HAa OCHOBAHHU aKTa
OCBHAETEABCTBOBAHMS, IOATIMCAHHOTO AeYallliM BPAYOM M TAABHBIM Bpa-
YOM A€UYEOHOTO VUPE KAEHHUS.

IV. Ilopsipok paGoThl BpaueGHO-TPYAOBBIX SKCIEPTHBIX KOMMCCHH

18. Uaenpr BTOK mpOH3BOASAT MEAUWIIMHCKOE OCBUAETEALCTBOBAHHE
KaXXA0ro OOABHOTO, HATPaBAECHHOTO AAS 3KCIEPTU3BI TPYAOCIIOCOOHOCTH,
IIPEABAPUTEABHO M3VUMB MEAWIIMHCKHE AOKYMEHTHI, IOCTYIIMBIIE U3 Ae-
4eOHOIO yUpesXKAeHus. PellleHne O COCTOSIHHMY TPYAOCIIOCOOHOCTH ITPUHU-
MAeTCs KOAAETHAABHO IIOCAE OCBUAETEABCTBOBAHUSA OOABHOTO, C YYETOM
AGHHBIX A€4YeOHBIX VUPEKASHHH, mpodeccur OOABHOIO ¥ XapaKTepa BbI-
NOAHSIEMOM UM PadOTHL.

AaHHbIe OCBUAETEAbLCTBOBaHUS u pentenne BTOK 3aHOCATCS B axkT
OCBHAETEABCTBOBAHUS 1 ITOAITMCHIBAIOTCS TPEACEAATEAEM U BCeMu YAeHa-
MM KOMHCCHH,

Ecam mpepcepaTerb WAM OTAEABHBIE UYAGHBI KOMHCCHN HE COTAQCHBI
C MHEHHEM ADYTUX YAEHOB KOMECCHW, B aKT OCBHUAETEABCTBOBAHUS BHO-
CUTCSL UX 0COoOoe MHeHWe. B 3TUX CAyYasSX aKT OCBHAETEALCTBOBAHHIS B -
TPeXAHEBHBIM CPOK HAWpPaBASETCS Ha YTBEPIKACHWE PecnyBAMKAHCKON
Bpa4eOHO-TPYAOBOM SKCIIEPTHON  KOMUCCHH, KOTOPasl, B CAyYae HEOOXOAU-
MOCTH, MOJKET BBI3BATH OOABLHOTO.

CBepeHUSI 0 TPYAOBOM AESTEABHOCTH OOABLHOTO, 00 YCAOBUSX TPYAA
¥ O BBITOAHSEMOM pafoTe YTOUHSIOTCS B IIPOIECCE OCBUAETEABCTBOBAHI;
B OTAEABHBIX CAYYAsIX 3TU CBEASHUA 3amIpaliuBaOTCA C MecCTa paﬁon
BGOABHOTO. '

19. Bo Bcex cAyyasix, KOTAA OOABHON HAIIPaBASETCS BO BPauyeOHO-TPY-
AOBYIO BKCIEPTHYIO KOMHCCHUIO C HEAOCTATOYHO OOOCHOBAHHBIM KAMHUYE-
CKHMM AMArHO30M, HAa OCHOBAHHU KOTOPOTO TPYAHO BBIHECTH pelIeHue O
cocrostHAn TpyAocmocobHocT, BTOK HampaBaseT GOABHOTO B AedeOHOE
VUpERAEHUE AAS AOIIOAHUTEABHOIO OGCAEAOBAHNS, @ B HEOOXOAUMBIX CAY-
yagx TpebyeT moMenleHuss OOABHOTO Ha CTAllOHAPHOE OOCAEAOBAHUE AAS
VTOUYHEHWS AWArHO3a T COCTOSHHUS (QDYHKIMM OpPraHu3Ma.

20. BpayeOHO-TPYAOBEIE 3KCIIEPTHBIE KOMMCCHH B IIPOIlECCe OCBHAE-
TEABCTBOBaHUS B Ka’KAOM OTAEABHOM CAYYAE OIIPEASASIOT COOTBETCTBYIO-
e COCTOSHUIO 3A0POBBA GOABHOTO BUABI TPYAOBOM AEATEABHOCTH U YC-
AOBHS TPYAQ, KOTOPBIE CIIOCOOCTBOBAAU OBl BOCCTAHOBAEHUIO HAPYIIEHHBIX
OVHEROUY OpraHU3Ma U AWKBUAALYY HHBAAUAHOCTH.
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3aKAIOUeHre BPauebHO-TPYAOBOM SKCHEPTHOM KOMHUCCHH O COOTBET-
CTBYIONIAX COCTOSIHMIO 3AOPOBBSI BHAAX U YCAOBHSX TPYAOBOM AESTEABHO-
CTH AOAJKHO OBITH KOHKPETHBIM, CIIOCOOCTBYIOIIHMM IIPDABUABHOMY TPYAO-
BOMY YCTPOMCTBY MHBaAHUAOB.

B cAayuae HEOGXOAMMOCTH, IO COCTOSIHHIO 3A0POBbS OOABHOIO, COKpa-
THTH €r0 TPYAOBYIO HAarpy3Ky, BpaueOHO-TPYAOBBIE SKCIIEPTHBIE KOMUCCHUYU
AQIOT 3aKAIOUEHME O IIPEAOCTAaBAEHUY €My OOAETrdYeHHBIX YCAOBUN PabOTHI.

21. PenreHus BpaueOHO-TPYAOBBIX SKCIEPTHBIX KOMHCCHM 00 YCAO-
BUSX TPYAQ WHBAAWAOB SIBASIIOTCS OOS3aTEABHBIMH AASI DYKOBOAUTEAENU
MTPEATIPUSATHH, YUPEIKAEHUN, OpPraHM3anui, COBX030B U KOAXO30B.

PykoBoAUTEAN TIPEATIPUSITHM, YUPEKASHHM, COBXO30B U APYTUX Opra-
HHU3aOu¥ 00sS3aHbBl B COOTBETCTBUM C 3aKAIOUEHMEM BpadeOHO-TPYAOBBIX
3KCHEPTHBIX KOMUCCHUM IIPEAOCTaBASITH PaboTy WHBAAMAAM Ha TEX TpPeEA-
OPUATUSX, B YUPEKAEHUSX, TA€ OHH pPaboTasy AO HACTYIIACHHUS WHBAAUA-
HOCTH.

22. KOHTPOAB 3a CO3AaHMEM MHBAAMAAM TaKUX YCAOBHM TPYyAd, Kakue
YCTaHOBAEHBI BpPauyeOHO-TPYAOBBIMU SKCHEPTHBIMU KOMHMCCHSIME, OCyIie-
CTBASIFOT OPraHbI COIMAABHOTO OOeCIleYeHUsi, YAEHbI BPaueOHO-TPYAOBBIX
SKCIIEPTHBIX KOMHUCCHM, a TaK’Ke MEAUITHHCKUE PabOTHUKU COOTBETCTBYIO-
IIUX AeYeOHO-IPODPUAAKTUIECKUX VIPEIKASHHUM (MEACaHYaCTh, 3APaBIYHKT
U APYTHE€) COBMECTHO C IPOGCOXO3HBIMHA OPraHH3aIMSIMII,

23. BpaueGHO-TPYAOBbIE SKCIEPTHBIE KOMHCCHM OTYMUTHIBAIOTCS O CBO-
€l AesITeABHOCTH B VCTAaHOBAEHHOM ITOPSIAKE Tepes MUHHCTEPCTBOM CO-
muasrbHOTO obecneveruss JcrorHckow CCP m oTaeraMH COIMAABHOTO obec-
NeYeHUusI COOTBETCTBYIOUIMX HMCHOAHUTEABHBIX KOMHUTETOB TOPOACKUX €
paioHHEIX COBETOB AEMYTATOB TPYAAIIHXCS.

24. BpauebHO-TPYAOBBIE JKCIEPTHBIE KOMUCCHI 06s13aHBI BBICTYTIATD
¢ nHbOpMAaIIE 0 CBOeH padoTe Ha 3aCEAaHUSX KOMUCCHH IO COIHAALHO-
MY CTPAxXOBAHWIO IMpu (PaOpUUHBIX, 3aBOACKHX, MECTHBIX KOMHUTETAX IPOd-
COIO30B TIPEAIPUSATHM 0OCAYKUBAaEMOTIO palioHa.

V. Cpoku nepeoCBUAETEABCTBOBAHMS M HOPSIAOK O0’KaAOBaHHsI PEHICHHH
Bpa4Ye0HO-TPYAOBBIX DKCHEPTHBIX KOMHCCHH

25. TlepeoCBUAETEABCTBOBAHNE MHBAAWAOB | Ipynnbl IIPOM3BOAMTCH
OAMH pa3 B ABa ropa, a maBaAupoB II u III rpynmm — oamH pa3 B TOA.

Be3 ykazaHusa cpoka NHEepPeOCBUAETEALCTBOBAHWSA TpyINa HHBAAUAHO-
CTU VCTQHABAWBAETCS: :

1) mEBaAMpAaM — My’sKYMHaAM crapure 60 AeT ¥ JKeHIIUHaM CTaplie
55 aer;

2) MHBaAWAAM, V KOTOPBIX CPOK IIEPEOCBHAETEABCTBOBAHUS HACTYILA-
eT MOCAe AOCTHIKeHHS My KumHaMu — 60 AeT, KeHIIMHaMK — 55 A€T;

3) unBaarmpam I u Il rpymnim, KOTOPBIM 3a IIOCA€AHMe 15 AeT Ipymnlia HH-
BAAHAHOCTY He M3MEHSIAACh MAM YCTaHAaBAMBAAACh OOAee BBICOKAS IPYIIa
WHBAAUAHOCTH;

4) uaBarupam OTeUueCcTBEHHOM BOMHBI, KOTOPBHIM IpyHIla MHBAAUAHO-
CTy YCTaHABAMBAAACh BCAEACTBHE DAHEHWI, KOHTY3MU U 3aboAeBaHMH B
obIIel CAOJKHOCTHA B TeUeHWe IISITHAAIIAaTA U OOAee AET;
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5) My’KUMHaM TIO AOCTHIKEHHH 55 AeT W JKeHIuHaM — S50 AeT, IpH3-
HaBaeMbIM MHBAAHAAME 1 TPYIIBI IIOCAEAHHME 5 AeT HEIIPEPBIBHO AO AO-
CTUIKEHWs. 3TOTO BO3PacTa; ‘

6) maBarmpaM OTeuecTBEHHOM BOMHBI — MYJKUMHAM II0 AOCTH KEHUH
55 AeT U JKEHIIUHAM — 50 AeT, KOTOPBIM BCAEACTBHE DaHEHW, KOHTY3UHN
U 3a0OAEBAHUAMN YCTAaHABAMBAAACH OAHA M3 TPYIMIII MHBAAMAHOCTH B IOCAEA-
HUe 5 AeT HenpepbIBHO; _

7) MHBAAMAAM C HEW3ACUMMBIMUA XPOHHYECKMMM 3a00AEBAaHUSAMHA I
QHATOMHUYECKAMU AedeKTaMu, IPEAYCMOTPEHHBIMK IIepevYHeM 3aboaeBa-
HUH, YTBEPKAEGHHBIM MunuctepcrsoM 3apasooxpadenns CCCP u BLICTIC.

[TepeoCBUAETEABCTBOBAHME WHBAAMAOB, IPYIIIa WHBAAUAHOCTA KOTO-
PBIM yCTaHOBAEHA 6e3 yKa3aHUs CpOKa IepeOCBUAETEeABCTBOBAHUS, MOXKET
OBITH IIPOU3BEAEHO TOABKO II0 MX 3aSBACHUIO.

26. B OTAEABHBIX CAy4Yasix, KOTAA B OPraHBI COIMAABLHOTO ObGecmede-
HHUS IOCTYIHUAW CBEASHHS O HE3aKOHHOCTH YCTAHOBAEHWS TPYIIBI UAYU
TPUYUHBL WHBAAUAHOCTH, WHBAAUA, TPYTa HHBAAMAHOCTH KOTOPOMY ObIAa
YCTaHOBAEHA 0eCCPOYHO, MOJKET OBITH BBEI3BAH HAa KOHTPOABHOE IEePEeoCBU-
AETEeABCTBOBaHME B PecIryGANKAHCKYIO BTOK, HO TOABKO IIOCAE€ TIIaTEeAb-
HOU TIPOBEPKH MEAUIIMHCKUX AOKYMEHTOB W €CAM B Pe3yAbTaTe 3TOM IIPO-
BEPKH OYAET YCTaHOBAEHO HapVIIEHNEe 3aKOHOAAQTEABCTBA O BpaueOHO-TPY-
AOBOM 3KCIEpPTH3E, :

Pecriy6amkackas BTOK mnpu TOATBEPKAEHMM (PaKTa HE3aKOHHOTO
peleHnsl TOPOACKOM, Me’XpParOHHOMH, PaiOHHOW ¥ CHIEeUHAAM3WPOBAHHON
BpaueOHO-TPYAOBOHM 3KCIEPTHON KOMHUCCUM OTMEHSeT 3TO PelleHue U COo-
obIIaeT COOTBETCTBYIOIIMM OPraHaM O AWI@X, BHHOBHBIX B BbIHECEHHH
HE3aKOHHOT'O SKCIIEPTHOTO pellleHus, Ha OCHOBAHUU KOTOPOro ObIAa Ha3HA-
yeHa IIEHCUS W OKa3bIBAIOTCS APYTHME BHABI COLMAABHOTO OOECIedYeHws.

27. B cAydae HecorAacusi C pellleHreM BPaueGHO-TPYAOBOW JKCIIEpT-
HOM KOMUWCCHH, OCBUAETEALCTBYEMBIM TIOAQET 00 3TOM B TeuUeHUe MeCS4YHO-
rO CpPOKa MHUCbMEHHOE 3asBAE€HHE B OTAEA COIMAABHOIO OOECledeHHus HC-
TTOAHUTEABHOTO KOMHTETa I'OPOACKOTO MAHM panoHHOro CoBeTa AEIyTATOB
TPYASIIUXCS WAU BO BPaueOHO-TPYAOBYIO 3KCHEPTHYIO KOMMUCCHIO, B KOTO-
PO¥ OH TIPOXOAUWA IIEPBUYHOE OCBHAETEABCTBOBAHUE.

PYROBOAMTEAN OTAEAOB COLHMAABHOTO OOEeCIIeYeHMsS ¥ IIPEACEAATEAR
BTOK HampaBASIOT 3TO 3asBAEHME BMeCTe CO BCeMU MarepuasraMiy npe-
ABIAVIINX OCBHAETEABCTBOBAHMM HA PAaCCMOTpeHHe PecmyOAMKAHCKON
BpayeGHO-TPYAOBOM SKCIIEPTHOM KOMHICCHHM, KOTOPAs BBISBIBAET 3afBUTEAT
Ha IIOBTOPHOE OCBUAETEABCTBOBAHUE.

Karo6bl Ha PEIIEHHS TOPOACKOW, MeXDAMOHHOU U PAaOHHOM BTOK
MOJKHO TIOAABATh TaK’Ke HETIOCPEACTBEHHO B PecryOAMKaHCKYIO BIOK.

V1. AeAonpou3BOACTBO

28. Ha Ka’/KAOro OOABHOI'O WAW MHBAAWAQ, IPOXOASIIETO OCBHACTEAB-
CTBOBaHWE BO BpPaueOHO-TPYAOBON 3KCIEPTHON KOMUCCHH, COCTABASETCH
aKT OCBHAETEABCTBOBAHUS IO YVCTAaHOBAGHHOU (hopMe. AKTBI OCBUAETEAB-
CTBOBAHUS CO BCEMH MEAUWIIMHCKUMU AOKYMEHTAMM, IMOCTYIUBIINMY A3 AC-
YeBHBIX VUPEKACHUM W APYTHX YUPEXKACHWA U OopraHM3aluiy, XPaHATCS
BO BPaueGHO-TPYAOBOM 3KCIEPTHOW KOMUCCHHU B IIOPSAKE, YCTAHOBASHHOM
MUHHCTEPCTBOM COLMaAbHOro obecnedenus OcroHckon CCP.
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29. BpaueGHO-TPYAOBBIE 3KCIEPTHBIE KOMHMCCHH BEAYT IPOTOKOARI
CBOUX 3aCeAQHWH IT0 YCTAaHOBAEHHOM (hopMe.

30. BpaueOHO-TPYAOBBIE 3KCIIEPTHBIE KOMHCCHHU IIPU YCTAaHOBAEHHHU
IPYIIIbL MHBAAMAHOCTH BBIAQIOT WHBaAMAaM cipaBKy BTOK, dopma KOTO-

po¥t yTBep>XaaeTcss MUHUCTEPCTBOM COIMAABHOTO OofecneyeHusi JCTOHCKOH
CEP

BeImicka U3 aKTa OCBHAETEABCTBOBAHUA HaNPaBASETCs. COOTBETCTBYIO-
[IeMy OpraHy COIIMAABHOTO OOEeCHeueHusT WAU APYTOU opra}msamm KOTO-
pasi OCYIIEeCTBASIET IIEHCUOHHOE 00ecIieueHue.

AWIlaM, He ITPU3HAHHLIM WHBAAUAAMH, a TaK>Ke AHWIaM, O0pamaroIM-
cst Bo BTOK 3a KOHCYABTAIIMER O COCTOSSHHE TPYACOCIOCOOHOCTH M XapakK-
Tepe TPYyAa, BEIAQETCSI COOTBETCTBYIOIIAS CITpaBKa.

31. BpauebGHO-TPYAOBBIE OSKCIEPTHBIE KOMHCCAM WMEIOT VYIAOBOH
IITAMII ¥ TI€YaTh.

32. 3a yMBIOIIAEHHOE BBEIHECEHHE HEITPABUABHOI'O PEIIEHUS W HE3aKOH-
HYIO BBIpAUY cipaBku BTOK, He cooTBeTCTBYIOMEN MHCTPYKIME IO ompe-
AEASHWIO I'DYHII MHBAAWAHOCTH K HacTosmeMy [TOAOJKEeHUWIO, BUHOBHBIE
MIPUBAEKAIOTCSI K OTBETCTBEHHOCTH B YCTAHOBAECHHOM IIOPSIAKE.

Viljaandja: Eesti NSV Ministrite Noukogu Asjadevalitsus.
1,75 triikipoognat. Tellimuse nr. 91.
ENSV MN Asjadevalitsuse Triikikoda, Tallinn.
Wspareas: Yopasrenuwe Aeramu Cosera MuruncTpoB 3croHckoit CCP.
1,75 med. Amcra, 3aka3 Ne 91.
Tunorpacdus Yupasreaus Aeramu CM 3CCP, Taaaus.
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