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тракту (Графа III), изменения пунктов «в», «г» статьи 43
не играют никакой роли. Пункт «в» для этой категории
военнослужащих предполагает «ГО» или «СС�ИНД», пункт
«г» соответственно�«ГО» или «СС и СОО�ИНД», то есть не
подразумевается увольнение с военной службы, как и
было ранее согласно Постановления № 61/122 2008 г.
[4].

Пункт «в» статьи 43 в отношении военнослужащих
срочной службы и службы в резерве (Графа II) хоть и
предполагает «НГМ» в 2010 году не применялся ни разу
и для этой категории военнослужащих нововведения
авторов статьи также не играют никакой роли.     А вот для
граждан при призыве на срочную военную службу, служ�
бу в резерве (Графа I) «творческий подход» авторов ста�
тьи к классификации артериальной гипертензии имеет
принципиальное значение. Согласно Постановления №Постановления №Постановления №Постановления №Постановления №
51/170 51/170 51/170 51/170 51/170 [3] призывники с артериальной гипертензи�призывники с артериальной гипертензи�призывники с артериальной гипертензи�призывники с артериальной гипертензи�призывники с артериальной гипертензи�
ей I степени и наличием трёх факторов риска должныей I степени и наличием трёх факторов риска должныей I степени и наличием трёх факторов риска должныей I степени и наличием трёх факторов риска должныей I степени и наличием трёх факторов риска должны
быть освидетельствованы по пункту «г» статьи 43быть освидетельствованы по пункту «г» статьи 43быть освидетельствованы по пункту «г» статьи 43быть освидетельствованы по пункту «г» статьи 43быть освидетельствованы по пункту «г» статьи 43
(предполагает «ГО») и могут быть призваны в ряды(предполагает «ГО») и могут быть призваны в ряды(предполагает «ГО») и могут быть призваны в ряды(предполагает «ГО») и могут быть призваны в ряды(предполагает «ГО») и могут быть призваны в ряды
Вооруженных Сил Республики Беларусь. СогласноВооруженных Сил Республики Беларусь. СогласноВооруженных Сил Республики Беларусь. СогласноВооруженных Сил Республики Беларусь. СогласноВооруженных Сил Республики Беларусь. Согласно
предыдущему Постановлению № 61/122 2008 гпредыдущему Постановлению № 61/122 2008 гпредыдущему Постановлению № 61/122 2008 гпредыдущему Постановлению № 61/122 2008 гпредыдущему Постановлению № 61/122 2008 г. . . . . [4]
приприприприпри наличии трёх факторов риска эта категория ос�наличии трёх факторов риска эта категория ос�наличии трёх факторов риска эта категория ос�наличии трёх факторов риска эта категория ос�наличии трёх факторов риска эта категория ос�
видетельствовалась по пункту «в» статьи 43 (предпо�видетельствовалась по пункту «в» статьи 43 (предпо�видетельствовалась по пункту «в» статьи 43 (предпо�видетельствовалась по пункту «в» статьи 43 (предпо�видетельствовалась по пункту «в» статьи 43 (предпо�
лагает по Глагает по Глагает по Глагает по Глагает по Графе I «НГМ»).рафе I «НГМ»).рафе I «НГМ»).рафе I «НГМ»).рафе I «НГМ»).

Возможно, авторы статьи руководствовались благи�
ми намерениями. А именно, желанием увеличить коли�
чество призывников, годных к военной службе. Непо�
нятно только зачем для этого создавать собственную
классификацию артериальной гипертензии. Аналогич�
ного эффекта авторы статьи могли добиться, просто от�
неся артериальную гипертензию I степени с высоким
риском (риск 3) к пункту «г» статьи 43, не рискуя выз�
вать непонимания в научной и во врачебной среде. А
главное такое вольное обращение с общепринятыми
классификациями чревато обращениями в суд. Ведь
сегодня ни для призывников, ни для их родителей не
секрет, что у пациентов с артериальной гипертензией I
степени при наличии 3 факторов риска согласно уже
упомянутым национальным рекомендациям по диагно�
стике, лечению и профилактике артериальной гипертен�
зии должен выставляется высокий риск – риск 3.

Таким образом, статья 43 окончательно приобрела
запретительный характер. И не удивительно, что за 3

месяца после введения в действие Постановления №
51/170 пункт «а» и «б» в отношении офицерского соста�
ва и пункт «в» данной статьи в отношении военнослужа�
щих срочной службы не применялись ни разу. Остается
только предполагать, как это скажется на здоровье
военнослужащих ВС РБ.

Существующая практика по внесению изменений в
экспертные приказы не способствует улучшению каче�
ства этих документов. Целесообразно в законодатель�
ном порядке пересмотреть алгоритм внесения измене�
ний в экспертные документы, определяющие годность
к военной службе, во главу угла поставив мнение вра�
чей специалистов, непосредственно занимающихся ле�
чебной работой, что в наибольшей степени будет спо�
собствовать сохранению здоровья призывников и во�
еннослужащих, а также повышению боеспособности ВС
РБ.
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Â ÿíâàðå 2010 ãîäà âñòóïèë â ñèëó Çàêîí Ðåñïóáëèêè Áåëàðóñü îò 4 ÿíâàðÿ 2010 ãîäà ¹ 100-Ç
«Î ñòàòóñå âîåííîñëóæàùèõ» (äàëåå – Çàêîí), â ñòàòüå 15 êîòîðîãî èçëîæåíû ïîëîæåíèÿ ñòðàõî-
âàíèÿ âîåííîñëóæàùèõ, âîåííîîáÿçàííûõ íà âðåìÿ ïðîõîæäåíèÿ âîåííûõ è ñïåöèàëüíûõ ñáîðîâ,
ðåçåðâèñòîâ ïðè íàõîæäåíèè íà çàíÿòèÿõ è ó÷åáíûõ ñáîðàõ. Çäåñü æå îïðåäåëåíû ðàçìåðû âûïëà÷è-
âàåìûõ åäèíîâðåìåííûõ ñòðàõîâûõ ñóìì.
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Для реализации этой статьи Закона постановле�
  нием Совета Министров Республики Беларусь

от 6 июля 2010 г. № 1009 утверждено «Положение о
порядке и условиях выплаты страховых сумм по обяза�
тельному государственному страхованию военнослужа�
щим, военнообязанным на время прохождения воен�
ных или специальных сборов, резервистам при нахож�
дении на занятиях и учебных сборах» (далее – Поста�
новление 1009).

Постановлением Министерства обороны Республи�
ки Беларусь от 29 сентября 2010 г. № 40 утверждена
«Инструкция о порядке составления мотивированного
и имущественного заключений для определения права
военнослужащих, военнообязанных на время прохож�
дения военных или специальных сборов, резервистов
при нахождении на занятиях и учебных сборах на полу�
чение страховых сумм по обязательному государствен�
ному страхованию» (далее – Постановление 40).

Порядок оформления и форма медицинского зак�
лючения определены в «Инструкции о порядке органи�
зации и проведения военно�врачебной экспертизы в
Вооруженных Силах Республики Беларусь и транспорт�
ных войсках Республики Беларусь», утвержденной по�
становлением Министерства обороны Республики Бе�
ларусь от 2 ноября 2010 г. № 44 (далее – Постановле�
ние 44).

Главным финансово�экономическим управлением
Министерства обороны разработаны «Методические
указания об оформлении документов для получения
страховых сумм по обязательному государственному
страхованию жизни и здоровья военнослужащих, воен�
нообязанных на время прохождения военных и специ�
альных сборов, резервистов при нахождении на заня�
тиях и учебных сборах» от 26 ноября 2010 г. № 1063.

В Постановлении № 1009 определено, что является
и что не относится к страховым случаям (п. 3 и п. 4).

Исходя из положений Закона, постановлений
№ 1009 и № 40 можно выделить следующие основныеосновныеосновныеосновныеосновные
этапы оформленияэтапы оформленияэтапы оформленияэтапы оформленияэтапы оформления документов в воинских частях, во�
енных учебных заведениях, организациях Вооруженных
Сил, (далее – воинская часть) по месту прохождения
застрахованным лицом военной службы (нахождения
на военных, специальных, учебных сборах и занятиях)
для получения им страховых сумм:

I. Проведение служебного расследования по факту
причинения вреда жизни или здоровью застрахован�
ного лица.

II. Составление и утверждение мотивированного зак�
лючения.

III. Составление медицинского заключения военно�
врачебной комиссией.

I. Проведение служебного расследования по фак�I. Проведение служебного расследования по фак�I. Проведение служебного расследования по фак�I. Проведение служебного расследования по фак�I. Проведение служебного расследования по фак�
ту причинения вреда жизни или здоровью застрахо�ту причинения вреда жизни или здоровью застрахо�ту причинения вреда жизни или здоровью застрахо�ту причинения вреда жизни или здоровью застрахо�ту причинения вреда жизни или здоровью застрахо�
ванного лица.ванного лица.ванного лица.ванного лица.ванного лица.

В случае наступления факта причинения вреда жиз�
ни или здоровью застрахованному лицу при исполне�
нии им обязанностей военной службы или иных обстоя�
тельствах, когда он (его наследники) могут иметь право
на получение страховых сумм в соответствии Законом,
назначается служебное расследование в порядке, ус�
тановленном постановлением Министерства обороны

Республики Беларусь от 8 апреля 2004 г. № 12 «Об ут�
верждении Инструкции о порядке проведения служеб�
ного расследования в Вооруженных Силах».

В целях установления степени тяжести полученного
застрахованным лицом телесного повреждения и опре�
деления размера страховой суммы, а также выяснения
обстоятельств, при которых полученное телесное по�
вреждение не может быть признано страховым случа�
ем (наличие у застрахованного лица признаков алко�
гольного (токсического или наркотического) опьянения,
суицид и тому подобное), в рамках проводимого слу�
жебного расследования назначается судебно�медицин�
ская экспертиза. Проведение судебно�медицинской
экспертизы осуществляется территориальными судеб�
но�медицинскими подразделениями Государственной
службы медицинских судебных экспертиз, либо государ�
ственным учреждением «80 центральная военная су�
дебно�медицинская лаборатория».

В соответствии с письмом Государственной службы
медицинских судебных экспертиз от 20 августа 2010 г.
№ 06�6/1803, для проведения судебно�медицинской
экспертизы воинской частью выдается направление. На
основании приказа Государственной службы медицин�
ских судебных экспертиз от 16 августа 2010 г. № 58�с
«О проведении экспертиз в отношении военнослужащих,
военнообязанных и резервистов» экспертное исследо�
вание застрахованных лиц проводится на безвозмезд�
ной основе. По результатам проведения экспертизы
составляется экспертное заключение, которое высыла�
ется в воинскую часть.

Группа и причина инвалидности застрахованного
лица определяются медико�реабилитационной экспер�
тной комиссией в порядке, установленном законода�
тельством Республики Беларусь.

II. Составление и утверждение мотивированногоII. Составление и утверждение мотивированногоII. Составление и утверждение мотивированногоII. Составление и утверждение мотивированногоII. Составление и утверждение мотивированного
заключениязаключениязаключениязаключениязаключения

Для составления мотивированного заключения об
обстоятельствах и причинной связи причиненного вре�
да жизни или здоровью застрахованного лица с испол�
нением им обязанностей военной службы (далее – мо�
тивированное заключение по форме согласно прило�
жению 1 Постановления 40) комиссией по обеспечению
безопасности военной службы воинской части (далее –
комиссия воинской части) по месту прохождения заст�
рахованным лицом военной службы на основании ма�
териалов служебного расследования (в случае возбуж�
дения уголовного дела – материалов уголовного дела)
изучаются и анализируются обстоятельства причинения
вреда жизни или здоровью застрахованному лицу, а
также устанавливается наличие причинно�следственной
связи между исполнением им обязанностей военной
службы и фактом причинения вреда его жизни или здо�
ровью.

В случае возбуждения уголовного дела в отношении
застрахованного лица, жизни или здоровью которого
причинен вред, мотивированное заключение составля�
ется комиссией воинской части после вынесения поста�
новления органа уголовного преследования о прекра�
щении уголовного дела либо вступления в силу приго�
вора (определения, постановления) суда по данному
факту
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Мотивированное заключение подписывают предсе�
датель и члены комиссии воинской части и утверждает
командир воинской части (пункт 3 Постановления 40).

В мотивированном заключении должен содержать�
ся один из следующих выводов:

гибель (смерть) или телесное повреждение застра�
хованного лица наступила (получено) вследствие при�
чинения вреда его жизни или здоровью в связи с ис�
полнением им обязанностей военной службы, когда
застрахованное лицо находилось при исполнении обя�
занностей военной службы (вывод 1);

гибель (смерть) или телесное повреждение застра�
хованного лица наступила (получено) вследствие при�
чинения вреда его жизни или здоровью в связи с ис�
полнением им обязанностей военной службы, когда
застрахованное лицо не находилось при исполнении
обязанностей военной службы (вывод 2);

гибель (смерть) или телесное повреждение застра�
хованного лица наступила (получено), когда застрахо�
ванное лицо находилось при исполнении обязанностей
военной службы. Причиненный вред его жизни или здо�
ровью не связан с исполнением им обязанностей воен�
ной службы (вывод 3);

гибель (смерть) или телесное повреждение застра�
хованного лица наступила (получено), когда застрахо�
ванное лицо не находилось при исполнении обязаннос�
тей военной службы. Причиненный вред его жизни или
здоровью не связан с исполнением им обязанностей
военной службы (вывод 4).

В случае причинения вреда жизни или здоровью
застрахованного лица в связи с исполнением им обя�в связи с исполнением им обя�в связи с исполнением им обя�в связи с исполнением им обя�в связи с исполнением им обя�
занностей военной службызанностей военной службызанностей военной службызанностей военной службызанностей военной службы,,,,, проект мотивированного
заключения с выводами, предусмотренными в абзацах
втором и третьем части третьей пункта 5 Постановле�
ния 1009 (см. выше�вывод 1 и вывод 2), до его утверж�
дения командиром воинской части направляется на
рассмотрение в комиссию Министерства обороны Рес�
публики Беларусь по делам, связанным со страховым и
пенсионным обеспечением военнослужащих и членов
их семей (далее – комиссия Министерства обороны).

Проекты мотивированных (имущественных) заклю�
чений направляются на рассмотрение комиссии Мини�
стерства обороны с приложением заверенных в уста�
новленном порядке копий материалов служебного рас�
следования и иных документов, послуживших основа�
нием для их составления. Кроме того, к мотивированно�
му заключению прилагаются документы судебно�меди�
цинской экспертизы по факту гибели (смерти) застра�
хованного лица либо о тяжести причиненного ему теле�
сного повреждения, а также справка о размере окла�
дов денежного содержания и надбавки за выслугу лет
застрахованного лица из числа военнослужащих, опре�
деленных в соответствии с подпунктом 6.1 пункта 6 По�
становления 1009.

В случае расхождения вывода комиссии воинской
части по проекту мотивированного (имущественного)
заключения с решением комиссии Министерства обо�
роны обоснованность вывода по данному заключению
повторно рассматривается комиссией воинской части,
после чего оно утверждается командиром воинской ча�
сти (пункт 4 Инструкции 40).

В случае рассмотрения проекта мотивированного
заключения на заседании комиссии Министерства обо�
роны указывается номер и дата протокола этого засе�
дания.

III. Составление медицинского заключении воен�III. Составление медицинского заключении воен�III. Составление медицинского заключении воен�III. Составление медицинского заключении воен�III. Составление медицинского заключении воен�
но�врачебной комиссиейно�врачебной комиссиейно�врачебной комиссиейно�врачебной комиссиейно�врачебной комиссией

Мотивированное заключение (не содержащее све�
дений ограниченного распространения) из воинской
части направляется в соответствующую военно�врачеб�военно�врачеб�военно�врачеб�военно�врачеб�военно�врачеб�
ную комиссию ную комиссию ную комиссию ную комиссию ную комиссию (далее – ВВК) согласно территориаль�
ной зоне ответственности (зоны ответственности опре�
делены в приложении 3 к приказу Министра обороны
Республики Беларусь от 30 декабря 2009 г. № 1054 «О
некоторых вопросах оказания медицинской помощи
военнослужащим Вооруженных Сил и транспортных
войск по территориальному принципу») или централь� или централь� или централь� или централь� или централь�
ную военно�врачебную комиссию ную военно�врачебную комиссию ную военно�врачебную комиссию ную военно�врачебную комиссию ную военно�врачебную комиссию (далее – ЦВВК)     для
вынесения медицинского заключениямедицинского заключениямедицинского заключениямедицинского заключениямедицинского заключения о причинной
связи ранения (контузии), травмы, увечья, заболева�
ния, телесного повреждения, полученного застрахован�
ным лицом, в том числе приведшего к его смерти, с уста�
новленными в воинской части обстоятельствами его
получения (далее – медицинское заключение).

При этом в ЦВВК направляются мотивированные
заключения только бывших военнослужащих, которым
в период прохождения военной службы ВВК не было
оформлено медицинское заключение. ЦВВК оформля�
ет этим военнослужащим медицинское заключение. В
остальных случаях мотивированное заключение на�
правляется в соответствующую ВВК.

К мотивированному заключению прилагаются заве�
ренные в установленном порядке копии материалов
служебного расследования, медицинские и иные доку�
менты, на основании которых был сделан соответству�
ющий вывод о праве застрахованного лица на получе�
ние страховой суммы, а также документы судебно�ме�
дицинской экспертизы.

На основании представленных из воинской части
документов ВВК оформляет медицинское заключение
в двух экземплярахв двух экземплярахв двух экземплярахв двух экземплярахв двух экземплярах (по форме согласно приложению 7
Постановления 44), которое подлежит утверждению в
ЦВВК.

Первый экземпляр медицинского заключения пос�
ле его утверждения секретарь ЦВВК высылает в ВВК,
которой оно было оформлено, для последующего на�
правления командиру воинской части, направившему
мотивированное заключение об обстоятельствах и при�
чинной связи причиненного вреда жизни или здоровью
застрахованного лица с исполнением им обязанностей
военной службы. Второй экземпляр медицинского зак�
лючения хранится в делах ЦВВК (пункт 171 Постанов�
ления 44).

Порядок подготовки документов для получения стра�
ховой суммы в органах пограничной службы Республи�
ки Беларусь аналогичен таковому в Вооруженных си�
лах Республики Беларусь и определяется Инструкцией
о порядке составления в органах пограничной службы
Республики Беларусь мотивированного и имуществен�
ного заключений для определения права на получение
страховых сумм по обязательному государственному
страхованию, которая утверждена постановлением Го�
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сударственного пограничного комитета Республики Бе�
ларусь от 18 октября 2010 г. № 35.

В Инструкции определено, что составление мотиви�
рованного и имущественного заключений осуществля�
ет комиссия по рассмотрению страховых случаев по
обязательному государственному страхованию воен�
нослужащих. Также определены порядок создания и
работы данных комиссий, их состав, временные сроки
рассмотрения документов.

Так же, как и в Вооруженных силах, в случае причи�
нения вреда жизни или здоровью застрахованного лица
в связи с исполнением им обязанностей военнойв связи с исполнением им обязанностей военнойв связи с исполнением им обязанностей военнойв связи с исполнением им обязанностей военнойв связи с исполнением им обязанностей военной
службы,службы,службы,службы,службы, проект мотивированного заключения с выво�
дами, предусмотренными в абзацах втором и третьем
части третьей пункта 5 Постановления 1009 (см. выше
– вывод 1 и вывод 2), до его утверждения командиром
воинской части направляется на рассмотрение в комис�
сию Госпогранкомитета по рассмотрению страховых
случаев.
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ÌÎÍÈÒÎÐÈÍÃ ÏÎËÍÎÉ ÂÒÎÐÈ×ÍÎÉ ÀÄÅÍÒÈÈ ÑÐÅÄÈ ÍÀÑÅËÅÍÈß
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ÓÎ «Áåëîðóññêèé ãîñóäàðñòâåííûé ìåäèöèíñêèé óíèâåðñèòåò»

Ïðîïîðöèÿ ïîæèëîãî íàñåëåíèÿ â ìèðå íåóêëîííî ðàñòåò. Ïëîõîå ñîñòîÿíèå çäîðîâüÿ ïîëîñòè
ðòà ñðåäè ïîæèëûõ ñâÿçàíî ñ îòñóòñòâèåì çóáîâ. Öåëü íàñòîÿùåãî èññëåäîâàíèÿ – ìîíèòîðèíã
ïîëíîé âòîðè÷íîé àäåíòèè ñðåäè ïîæèëîãî íàñåëåíèÿ â Áåëàðóñè. Ðàñïðîñòðàíåííîñòü ïîëíîé âòî-
ðè÷íîé àäåíòèè óâåëè÷èâàåòñÿ îò 5,1% â ãðóïïå 55-64 ãîäà äî 14,7% â 65-74 ãîäà è 26,7% â ãðóïïå
ñòàðøå 75 ëåò. Ýòî ñâèäåòåëüñòâóåò î íåóäîâëåòâîðèòåëüíîé ñòîìàòîëîãè÷åñêîì ñòàòóñå ó ïî-
æèëîãî íàñåëåíèÿ.

Êëþ÷åâûå ñëîâà: ïîæèëûå ëþäè, ïîëíàÿ âòîðè÷íàÿ àäåíòèÿ, çäîðîâüå ïîëîñòè ðòà.

L.G. Borisenko
MONITORING OF FULL POSTPRIMARY EDENTULISM AMONG MIDDLE-AGED

AND ELDERLY POPULATION OF THE REPUBLIC OF BELARUS

The proportion of older people continues to grow wold-wide. Globally, poor oral health among older
people has been particularly evident in high level of tooth loss. The aim of this report is the monitoring of
the edentulism among elderly in Belarus. Percentage of edentulous subjects in 55-64yrs was 5,1%, rising
to 14,7% in 65-74 yrs and to 26,7% in older age group of surveyed population. We have concluded that
dental status of the surveyed population was unsatisfactory.

Key words: older people, edentulism, oral health.

В большинстве стран мира наблюдается тенден�
  ция увеличения пропорции пожилых людей в

общей структуре взрослого населения в результате сни�
жения рождаемости и увеличения продолжительности
жизни [2,4]. Эта тенденция особенно проявляется в раз�
витых странах и Республика Беларусь не является ис�
ключением. По прогнозам ожидается, что к 2050 году
пропорция населения в возрасте старше 60 лет соста�
вит более половины всего взрослого населения в мире,
и более быстро будет увеличиваться количество людей
старше 80 лет. Если в настоящее время эта возрастная

группа составляет около 2% населения, то в ближайшие
четыре десятилетия прогнозируется увеличение пример�
но в четыре раза, с 90 миллионов в 2005 году до 400
миллионов в 2050 году [3,4]. Изменение демографи�
ческой ситуации ставит новые задачи перед органами
здравоохранения в плане оказания как общей врачеб�
ной, так и стоматологической помощи стареющему на�
селению[2]. В результате утери зубов по причине кари�
еса и болезней периодонта среди пожилых людей всего
мира широко распространенным состоянием является
полная вторичная адентия, и как следствие этого рост


