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Терминология

Здоровье - состояние полного физического, душевного и социального благополучия, а не только отсутствие болезни или физических дефектов (Устав Всемирной Организации Здравоохранения).
Инвалидность - социальная недостаточность вследствие ограничения жизнедеятельности человека, вызванного нарушением здоровья со стойким расстройством функций организма, и приводящая к необходимости его социальной защиты ( п. 1.1.2., «Об утверждении классификаций и временных критериев, используемых при осуществлении медико-социальной экспертизы», Приказ МЗ РФ от 29.01.97 № 30, Постановление Министерства труда и социального развития РФ от 29.01.97 № 1).
Инвалид - лицо, которое имеет нарушение здоровья со стойким расстройством функций организма, обусловленное заболеваниями, последствиями травм или дефектами, приводящее к ограничению жизнедеятельности и вызывающее необходимость его социальной защиты (ст. 1, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ», от 24.11.95 г.).
Ребенок-инвалид - в зависимости от степени расстройства функций организма и ограничения жизнедеятельности лицам, признанным инвалидами, устанавливается группа инвалидности, а лицам в возрасте до 18 лет устанавливается категория «ребенок-инвалид»

(ст. 1, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ», № 172-ФЗ в ред. От 17.07.99 г.).

Признание лица инвалидом - осуществляется Государственной службой медико-социальной экспертизы (ст. 1, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ», № 181-ФЗ от 24.11.95 г.).
Лицу, признанному в установленном порядке инвалидом, выдается справка, подтверждающая факт установления инвалидности («Положение о признании лица инвалидом», пост. Правительства РФ от 13.08.96 г. № 965).
Ограничение жизнедеятельности - полная или частичная утрата лицом способности или возможности осуществлять самообслуживание, самостоятельно передвигаться, ориентироваться, общаться, контролировать свое поведение, обучаться и заниматься трудовой деятельностью (ст. 1, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ»,№ 181-ФЗ от 24.11.95 г.).
МСЭК. Медико-социальная экспертиза - определение в установленном порядке потребностей свидетельствуемого лица в мерах социальной защиты, включая реабилитацию, на основе оценки ограничений жизнедеятельности, вызванных стойким расстройством функций организма (ст. 7, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ», № 181-ФЗ от 24.11.95г.).
На Государственную службу медико-социальной экспертизы возлагаются: определение группы инвалидности, разработка индивидуальных данных государственной системы учета инвалидов, изучение состояния, динамики инвалидности и факторов, к ней приводящих (ст. 7, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ»,№ 181-ФЗ от 24.11.95 г.).
Социальная защита инвалидов - система гарантированных государством экономических, социальных и правовых мер, обеспечивающих инвалидам условия для преодоления, замещения (компенсации) ограничений жизнедеятельности и направленных на создание им равных с другими гражданами возможностей участия в жизни общества (ст. 2, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ»,№ 181-ФЗ от 24.11.95 г.).
Социальное обслуживание - это деятельность социальных служб по социальной поддержке, оказанию социально-бытовых, социально-медицинских, психолого-педагогических, социально-правовых услуг и материальной помощи, проведению социальной адаптации и реабилитации граждан, находящихся в трудной жизненной ситуации (ФЗ «Об основах социального обслуживания населения в РФ от 10.12.95, ст. 1).
Реабилитация инвалидов - процесс и система медицинских, психологических, педагогических, социально-экономических мероприятий, направленных на устранение или возможно более полную компенсацию ограничений жизнедеятельности, вызванных нарушением здоровья со стойким расстройством функций организма. Целью реабилитации являются восстановление социального статуса инвалида, достижение им материальной независимости и его социальная адаптация (ст. 9, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ», № 181-ФЗ от 24.11.95 г.).
Реабилитация инвалидов включает в себя:

1. медицинская реабилитация

2. профессиональная реабилитация

3. социальная реабилитация

Медицинская реабилитация - комплекс лечебных мероприятий, направленных на восстановление и развитие физиологических функций больного человека, на выявление и активизацию компенсаторных возможностей организма с целью обеспечения в дальнейшем условий для возвращения пациента к активной самостоятельной жизни. Медицинская реабилитация включает все виды самостоятельной жизни. Медицинская реабилитация включает все виды восстановительного лечения в стационарных, санаторно-курортных условиях, диспансерное наблюдение, профилактические меры, а также реконструктивную хирургию, протезирование и ортезирование.

Профессиональная реабилитация - состоит из профессиональной ориентации, профессионального образования, профессионально - производственной адаптации и трудоустройства (ст. 9 Закон «О социальной защите инвалидов в РФ», № 181-ФЗ от 24.11.95 г.).
Социальная реабилитация - состоит из социально - средовой ориентации и социально-бытовой адаптации (ст. 9 Закон «О социальной защите инвалидов в РФ», № 181-ФЗ от 24.11.95 г.).
Индивидуальная программа реабилитации инвалида - это комплекс оптимальных для инвалида реабилитационных мероприятий, включающий в себя отдельные виды, формы, объемы, сроки и порядок реализации медицинских, профессиональных и других реабилитационных мер, направленных на восстановление, компенсацию нарушенных или утраченных функций организма, восстановление, компенсацию способностей инвалида к выполнению определенных видов деятельности (ст. 11 Закон «О социальной защите инвалидов в РФ», № 181-ФЗ от 24.11.95 г.). Разработка индивидуальной программы реабилитации инвалида возлагается на Государственную службу медико-социальной экспертизы, занимающуюся также определением инвалидности и ее группы для всех возрастных групп.

Дополнительные термины.

Абилитация - комплекс мероприятий, направленных на формирование и развитие функциональных систем организма, способностей инвалида, естественное становление которых затруднено в силу болезни, дефекта, с целью успешной социальной интеграции инвалида.

Адаптация - приспособление организма к общеприродным, производственным и социальным условиям.

Интеграция - это процесс взаимного движения человека с проблемами и общества навстречу друг к другу, постепенное расширение адаптивных, коммуникативных возможностей инвалида и, одновременно, адаптация общества к его особым потребностям.

 

Пенсионное обеспечение и социальные выплаты.

Ребенок, признанный инвалидом, имеет право на социальную пенсию, которую, до наступления ему 18* лет, получает один из родителей, или опекун. При этом родители сохраняют все права на получение пособий на детей и иные социальные выплаты. (Закон РФ «О гос. Пенсиях», от 14.01.97 № 19 - ФЗ, ст. 113, 114; Закон РФ «О внесении дополнений и изменений в ФЗ «О социальной защите инвалидов в РФ» № 172 - ФЗ от 17.07.99).
Право на получение, как пенсии, так и других социальных выплат является заявочным, т.е. наступает не автоматически с момента оформления документа об инвалидности или с момента наступления права на пособие, а только после того, как родитель подаст в органы социальной защиты заявление на выплату ему пенсии, пособия. Семья, поместившая ребенка-инвалида в государственное учреждение (интернат, детский дом, школу-интернат) на полное государственное обеспечение, теряет право на получение социальной пенсии и пособий.

К установленной на ребенка-инвалида пенсии неработающему трудоспособному лицу, осуществляющему уход за ребенком в возрасте до 18* лет, предоставляется ежемесячная компенсационная выплата в размере 60% МРОТ. (Указ Президиума РФ от 17.03.94 г. № 551 «О повышении размера компенсационных выплат неработающим трудоспособным лицам, осуществляющим уход за нетрудоспособными гражданами»). Ежемесячные компенсационные выплаты производятся к установленной пенсии на период ухода и прекращаются при возникновении ряда обстоятельств, в частности, при назначении лицу, осуществляющему уход, пенсии (например, по возрасту), или в случаях, когда ребенку - инвалиду, достигшему 18* лет, не была установлена инвалидность 1 группы.

Право на ежемесячное пособие на ребенка («детские») имеет один из родителей до достижения ребенком 16 лет (на учащегося до 18 лет). (ФЗ «О государственных пособиях гражданам, имеющим детей» от 19.05.95 № 81, ст. 16, 17). Данное пособие назначается органами социальной защиты и выплачивается вместе с пенсией на ребенка.

Мать инвалида с детства, воспитавшая его до 8-летнего возраста, имеет право на пенсию по возрасту с 50 лет при общем трудовом стаже не менее 15 лет (Закон РФ «О госуд. Пенсиях», от 14.01.97 № 19 - ФЗ, ст. 11, 92-б). Смерть ребенка после 8-летнего возраста не лишает мать права на такую пенсию.

В тех случаях, когда пенсия, назначаемая матери по возрасту, рассчитывается без учета индивидуального коэффициента (ст. 7, Закон РФ «О госуд. Пенсиях», от 14.01.97
№ 19 - ФЗ), в общий трудовой стаж наравне с работой включается время ухода за ребенком - инвалидом в возрасте до 18* лет, а также за инвалидом 1 группы, независимо от причины инвалидности (ст. 92, Закон РФ «О госуд. Пенсиях», от 14.01.97 № 19 -ФЗ; Закон РФ «О внесении дополнений и изменений в ФЗ «О социальной защите инвалидов в РФ» и Закон РФ «О государственных пенсиях в РФ» № 172 -ФЗ от 17.07.99).
* возраст продлен с 16 до 18 лет с 01.01.2000 года Законом РФ №172- ФЗ от 17.07.99

 

Трудовые льготы родителям и льготы в связи с воспитанием детей

По просьбе работника, имеющего ребенка в возрасте до 14 лет (ребенка-инвалида или инвалида с детства до достижения им возраста 18 лет), … работодатель обязан устанавливать им неполный рабочий день или неполную рабочую неделю (ст. 49, КЗОТ РФ № 139 - ФЗ в ред. От 31.07.98). оплата труда в этих случаях производится пропорционально отработанному времени или в зависимости от выработки. Работа на условиях неполного рабочего времени не влечет для работников каких-либо ограничений продолжительности ежегодного отпуска, исчисления трудового стажа и других трудовых прав (Указ Президиума ВС РСФСР от 29.09.87 г.).
… работники, имеющие детей - инвалидов с детства до достижения ими возраста 18 лет, … могут привлекаться к сверхурочным работам только с их согласия (ст. 54, КЗОТ).
Для ухода за детьми-инвалидами и инвалидами с детства до достижения ими возраста 18 лет одному из работающих родителей или лиц, их заменяющих, предоставляются 4 дополнительных оплачиваемых выходных дня в месяц, которые могут быть использованы одним из названных лиц либо разделены ими между собой по своему усмотрению. В случае, если один из родителей не работает, работающему родителю предоставляются два дополнительных выходных дня в месяц с оплатой на тех же условиях (ст. 163.1, КЗОТ; ст. 27, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ»).
Работнику, имеющему двух и более детей в возрасте до 14 лет, работнику, имеющему ребенка-инвалида или инвалида с детства до достижения им возраста 18 лет, …по их заявлению ежегодно предоставляется отпуск без сохранения заработной платы продолжительностью до 14 календарных дней в удобное для них время. Указанный отпуск может быть присоединен к ежегодному отпуску или использован отдельно (полностью либо по частям). Перенесение отпуска без сохранения заработной платы на следующий рабочий год не допускается (ст. 76, КЗОТ).

Запрещается отказывать в приеме на работу и снижать заработную плату работникам по мотивам, связанным с наличием детей … При отказе в приеме на работу … работнику, имеющему … ребенка-инвалида или инвалида с детства до достижения им возраста 18 лет, … работодатель обязан сообщить причину отказа в письменной форме. Отказ в приеме на работу может быть обжалован в суде (ст. 170, КЗОТ).

При расторжении трудового договора .. матерями, имеющими детей в возрасте до 14 лет или ребенка-инвалида в возрасте до 16 лет, непрерывный трудовой стаж сохраняется при условии поступления на работу до достижения ребенком указанного возраста (Правила исчисления непрерывного трудового стажа рабочих и служащих при назначении пособий по государственному социальному страхованию», Постановление Совета Министров СССР № 252 от 13.04.1973 г.).
 

Налоговые льготы

Подоходный налог с физических лиц:

А. Совокупный доход, полученный физическими лицами в налогооблагаемый период, уменьшается на суммы расходов на содержание детей и иждивенцев в пределах установленного законом размера минимальной месячной оплаты труда за каждый месяц, в течение которого получен доход; на каждого ребенка в возрасте до 18 лет; на студентов и учащихся дневной формы обучения до 24 лет; на каждого другого иждивенца, не имеющего самостоятельного источника дохода.

Б. Совокупный доход, полученный в налогооблагаемом периоде, уменьшается на сумму дохода, не превышающего за каждый полный месяц, в течении которого получен доход, трехкратного установленного законом размера минимальной месячной оплаты труда у одного из родителей (по их выбору), супруга, опекуна или попечителя, на содержании у которого находится совместно с ним проживающий и требующий ухода инвалид с детства или инвалид 1 группы (п. 3, ст. 3 Закона РСФСР «О подоходном налоге с физических лиц»).
 

Льготы на коммунальные услуги и жилье

Оплата телефона

Инвалидам устанавливается 50% скидка за пользование телефоном и радиотрансляционной точкой (ст. 28, Закон «О социальной защите инвалидов в РФ № 181-ФЗ от 24.11.95 г.)
Эта льгота может быть оформлена семьей, имеющей ребенка-инвалида после получения ребенком паспорта (с 14 лет), заявления в телефонный узел о переводе телефона на имя ребенка и предоставления справки МСЭК об инвалидности ребенка. (Постановление Правительства РФ от 26.09.97 г. № 1235 «Правила оказания услуг телефонной связи»).
Оплата электроэнергии

Семьям, имеющим в своем составе детей-инвалидов, предоставляется 50% скидка со стоимости электроэнергии.

Жилищные льготы

Инвалидам, и семьям, имеющим в своем составе детей-инвалидов, предоставляется скидка не ниже 50% с квартирной платы (в домах государственного, муниципального и общественного жилищного фонда) и оплаты коммунальных услуг (независимо от принадлежности фонда) (ст. 17, ФЗ «О соц. защите инвалидов в РФ» от 24.11.95, № 181 - ФЗ и Постановление Правительства РФ № 901 «Правила предоставления льгот инвалидам и семьям, имеющим детей-инвалидов, по обеспечению их жилыми помещениями, оплате жилья и коммунальных услуг» от 27.07.96 г.) основанием для получения льготы является справка, подтверждающая факт установления инвалидности, выданная учреждениями государственной службы медико-социальной экспертизы (ст.15 Постановления Правительства № 901).
Инвалиды и семьи, имеющие детей-инвалидов, принятые на учет граждан, нуждающихся в улучшении жилищных условий, включаются в отдельные списки для обеспечения жилыми помещениями в первоочередном порядке (п.5, Постановление Правительства РФ № 901 от 27.07.96 г.). Эти права должны учитываться при постановке на учет для улучшения жилищных условий и предоставления жилого помещения в домах государственного или муниципального жилищного фонда.

Инвалиды и семьи, имеющие детей-инвалидов, могут состоять на учете для улучшения жилищных условий одновременно по месту работы и по месту жительства (п. 3, Постановление Правительства РФ № 901 от 27.07.96 г.).
Инвалиды имеют право на дополнительную жилую площадь в виде отдельной комнаты в соответствии с перечнем заболеваний, утвержденным Постановлением Правительства РФ от 28.02.96 г. Перечень включает:

Активные формы туберкулеза всех органов и систем; психические заболевания, требующие обязательного диспансерного наблюдения; трахеостома, каловые, мочевые и влагалищные свищи, пожизненная нефростома, стома мочевого пузыря, не корригируемое хирургически недержание мочи, противоестественный анус, пороки развития лица и черепа с нарушением функций дыхания, жевания, глотания; множественные поражения кожи с обильным отделяемым; проказа; ВИЧ - инфекция у детей; отсутствие нижних конечностей или заболевания опорно-двигательной системы, в том числе наследственного генеза, со стойким нарушением функций нижних конечностей, требующие применения инвалидных кресел -колясок; органические заболевания центральной нервной системы со стойким нарушением функции нижних конечностей, требующие применения инвалидных кресел - колясок, и (или) с нарушением функции тазовых органов; состояние после трансплантации внутренних органов и костного мозга; тяжелые органические поражения почек, осложненные почечной недостаточностью 2-3 степени. (Постановление Правительства РФ от 28.02.96 г. № 214). Данное право должно учитываться при улучшении жилищных условий.

Дополнительная жилая площадь, занимаемая инвалидом (независимо от того, в виде отдельной комнаты или нет), не считается излишней и подлежит оплате в одинарном размере с учетом предоставляемых льгот. (ст. 14, Постановление Правительства РФ от 27.07.96 г. № 901 «Правила предоставления льгот инвалидам и семьям, имеющим детей-инвалидов»).
В соответствии с Указом Президента РФ «О жилищных кредитах» и Постановлением Правительства РФ «О предоставлении гражданам РФ, нуждающимся в улучшении жилищных условий, безвозмездной субсидии на строительство или приобретение жилья» от 03.08.96 г. № 937, такие субсидии предоставляются семьям с детьми-инвалидами, стоящими на учете по улучшению жилищных условий в размере от 5% до 70% средней рыночной стоимости строительства или приобретения квартиры (жилого дома). Конкретный размер субсидии определяется коэффициентом (отношением среднедушевого месячного дохода к установленному минимальному размеру оплаты труда) и времени ожидания после постановки на учет по улучшению жилищных условий. Субсидия предоставляется через уполномоченный банк. Право на первоочередное получение земельных участков для индивидуального жилищного строительства, ведения подсобного и дачного хозяйства и садоводства (ст. 17, ФЗ «О социальной защите инвалидов в РФ» № 181 от 24.11.65 г.).
Транспортное обслуживание.

Дети-инвалиды, их родители, опекуны, попечители и социальные работники, осуществляющие уход за детьми-инвалидами, а также инвалиды пользуются правом бесплатного проезда на всех видах транспорта общего пользования городского и пригородного сообщения, кроме такси, (ст.30, ФЗ «О социальной защите инвалидов в РФ» от 04.01.99 № 5 - ФЗ).
Документом, подтверждающим право на бесплатный проезд ребенка-инвалида и сопровождающего в городском и пригородном транспорте является проездной талон «ДИ» с фотографией ребенка, полученный в органах соцобеспечения.

Инвалидам предоставляется 50% скидка со стоимости проезда на междугородних линиях воздушного, железнодорожного, речного и автомобильного транспорта с 1 октября по 15 мая и один раз (проезд туда и обратно) в другое время года. Инвалидам 1 и 2 группы, а также детям-инвалидам предоставляется право бесплатного проезда к месту лечения и обратно 1 раз в год. Указанные льготы распространяются на лицо, сопровождающее инвалида 1 группы или ребенка-инвалида (ст.30, ФЗ «О социальной защите инвалидов в РФ» от 04.01.99 № 5 - ФЗ).
Для льготного проезда на междугороднем транспорте с 1 октября по 15 мая достаточно пенсионного удостоверения со штампом, подтверждающим право на 50% льготу по проезду. Для приобретения льготных билетов с 15 мая по1 октября необходимо в органах соцобеспечения получить специальные листы - талоны.

Дети-инвалиды, достигшие 5-летнего возраста и страдающие нарушением функций опорно-двигательного аппарата (имеющие соответствующие медицинские показания), обеспечиваются автотранспортными средствами бесплатно, или на льготных условиях с правом управления этими транспортными средствами взрослыми членами семьи (ст. 30 ФЗ «О социальной защите инвалидов»).
Инвалидам, родителям детей-инвалидов компенсируются расходы, связанные с эксплуатацией специальных автотранспортных средств (ст. 30, ФЗ «О социальной защите инвалидов»).
Медицинское обеспечение

Признание лица инвалидом осуществляется Государственной службой медико-социальной экспертизы (МСЭК) (ст. 1, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ» № 181 - ФЗ от 24.11.95 г.). признание лица инвалидом осуществляется при проведении МСЭК в соответствии с классификациями и критериями, утверждаемыми Приказом МЗ РФ от 29.01.97 №30, Постановлением министерства труда и социального развития РФ от 29.01.97 № 1; «Об утверждении классификаций и временных критериев, используемых при осуществлении медико-социальной экспертизы».
Основаниями для признания гражданина инвалидом являются: 
1. нарушение здоровья со стойким расстройством функций организма, обусловленное заболеваниями, последствиями травм или дефектами;

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

3. необходимость осуществления мер социальной защиты гражданина.

Наличие одного из указанных признаков не является условием, достаточным для признания лица инвалидом (п. 3, п.п. 14, постановление Правительства РФ «Положение о признании лица и инвалидом» от 13.08.96 г., № 965).
Инвалидам в возрасте до 18 лет устанавливается категория «ребенок-инвалид» (ст. 1, Закон «О социальной защите инвалидов в РФ» № 181-ФЗ от 24.11.95 г.).
Если ребенок-инвалид в 18 лет вновь признается инвалидом, то ему устанавливается категория «инвалид с детства» и определяется группа инвалидности.

Оказание квалифицированной медицинской помощи инвалидам, включая лекарственное обеспечение, осуществляется бесплатно (ст. 13, Закон РФ «О социальной защите инвалидов в РФ» от 24.11.95 г. № 181 - ФЗ).
Одному из родителей или иному члену семьи по усмотрению родителей предоставляется право в интересах лечения ребенка находиться вместе с ним в больничном учреждении в течение всего времени его пребывания независимо от возраста ребенка. Лицу, находящемуся вместе с ребенком в больничном учреждении, выдается листок нетрудоспособности (ст. 22, «основы законодательства РФ об охране здоровья граждан» от 02.03.98 г. № 30 - ФЗ».
Медико-социальная экспертиза устанавливает причину и группу инвалидности, степень утраты трудоспособности граждан, определяет виды, объем и сроки проведения их реабилитации и меры социальной защиты, дает рекомендации по трудовому устройству граждан (ст. 50, «основы законодательства РФ об охране здоровья граждан» от 02.03.98 г. № 30 - ФЗ).
Гражданин или его законный представитель имеет право на приглашение по своему заявлению любого специалиста с его согласия для участия в проведении медико-социальной экспертизы (ст. 50, «Основы законодательства РФ об охране здоровья граждан» от 02.03.98 г. № 30 -ФЗ).
Гражданину, полностью утратившему способность к регулярному профессиональному труду в обычных условиях, устанавливается инвалидность 1 группы, если он нуждается в постоянном уходе, помощи, надзоре, или 2 группы, если он не нуждается в таком уходе.

В зависимости от вида патологии и тяжести состояния реабилитационные мероприятия проводятся либо в поликлинике по месту жительства, либо в специализированных учреждения города.

Каждый гражданин имеет право в доступной для него форме получить имеющуюся информацию о состоянии своего здоровья, включая сведения о результатах обследования, наличии заболевания, его диагнозе и прогнозе, методах лечения, связанном с ними риске, возможных вариантах медицинского вмешательства, их последствиях и результатах проведенного лечения. Гражданин имеет право непосредственно знакомиться с медицинской документацией, отражающей состояние его здоровья, и получать консультации по ней у других специалистов. По требованию гражданина ему предоставляются копии медицинских документов, отражающих состояние его здоровья. (ст. 31 «Основы Законодательства РФ об охране здоровья граждан» от 02.03.98 № 30 -ФЗ)
Инвалиды и дети-инвалиды имеют право на санаторно-курортное лечение в соответствии с индивидуальной программой реабилитации инвалида на льготных условиях. Инвалиды 1 группы и дети-инвалиды, нуждающиеся в санаторно-курортном лечении, имеют право на получение второй путевки на тех же условиях для сопровождающих их лиц (ст.29, ФЗ «О социальной защите инвалидов в РФ»).
Воспитание и обучение детей-инвалидов.

Дети с отклонениями в развитии принимаются в дошкольные образовательные учреждения любой направленности при наличии условий для коррекционной консультации. (Постановление Правительства РФ от 01.07.95 г. № 677 «Об утверждении типового положения о дошкольном образовательном учреждении»)
Родители детей-инвалидов освобождаются от платы за содержание в детских дошкольных образовательных учреждениях. (Постановление Верховного Совета РФ от 06.03.92 г. № 2464-1 «Об упорядочении платы за содержание детей в детских дошкольных учреждения и о финансовом положении системы этих учреждений»).
При невозможности осуществить воспитание и обучение детей-инвалидов в общих или специальных дошкольных и образовательных учреждениях органы управления образованием и образовательные учреждения обеспечивают с согласия родителей обучение детей-инвалидов по полной общеобразовательной программе или индивидуальной программе на дому. (ст. 18, ФЗ «О социальной защите инвалидов в РФ» от 04.01.99 г. 
№ 5 - ФЗ).

Вне конкурса при условии успешной сдачи вступительных экзаменов в государственные и муниципальные образовательные учреждения среднего профессионального и высшего профессионального образования принимаются инвалиды 1 и 2 групп, которым, согласно заключению МСЭК, не противопоказано обучение в соответствующих образовательных учреждениях. (Закон РФ «Об образовании» 13.01.96 г. № 12 - ФЗ)
Социальное обслуживание 

Социальная недостаточность - социальные последствия нарушения здоровья, приводящие к ограничению жизнедеятельности человека и необходимости его социальной защиты или помощи (п. 1.1.7., «Об утверждении классификаций и временных критериев, используемых при осуществлении медико-социальной экспертизы», Приказ МЗ РФ от 29.01.97 № 30, Постановление Министерства Труда и Социального развития РФ от 29.01.97 г. № 1).
Бесплатное социальное обслуживание предоставляется гражданам, не способным к самообслуживанию в связи с преклонным возрастом, болезнью, инвалидностью, не имеющим родственников, которые могут обеспечить им помощь и уход, - если среднедушевой доход этих граждан ниже прожиточного минимума, установленного для региона, в котором они проживают и несовершеннолетним детям, находящимся в трудной жизненной ситуации (ст. 16 ФЗ «Об основах социального обслуживания населения в РФ» от 10.12.95).
 

 

