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PODGOTOVKA NA RODITELITE NA MENTALNO RETARDIRANITE DECA 

ZA U^ESTVO VO NIVNIOT TRETMAN 

 

 Pove}e od 6 godini po metodot-kolektiv kako doktor, se sretnuvaat 

vo tekot na vikendite vo nekoi od hotelite vo Ohrid ili vo motelot Grat-

~e  vo Ko~ani: 

• roditelite na mentalno retardiranite deca 

• mentalno-retardiranite lica 

• polivalenten stru~en tim; 

pri {to sekoe dete poedine~no se razgleduva i se vr{i edukacija na rodi-

telite od oblasta na mentalnata retardacija, kako i semejna terapija vo 

semejstvata kade {to ima krizni sostojbi. 

 Vo periodot od 6 godini se obraboteni 560 semejstva so mentalno 

retardirani lica. Stru~niot tim koj raboti so roditelite i decata e sled-

niot: prof. d-r Jovev-nevropsihijatar, prof. S. Joveva-klini~ki psiholog, 

prof. d-r Grkov-fizijatar, prof. d-r V. Grkova-ortoped, d-r. Dvojakov-pedi-

jatar, Dimova Violeta-logoped, Qubica Manasieva-socijalen rabotnik. 

 Zaradi sogleduvawe na problemite vo ranata detekcija kaj decata 

so pre~ki vo razvojot, e napravena analiza na 100 kategorizirani mentalno 

retardirani lica. 

 Vo primerokot od 100 kategorizirani lica, vo lesnata kategorija so 

IQ pome|u 50-70 bea zastapeni 73 deca. Vo umerenata kategorija 13 deca. Vo 

te{kata kategorija 9 deca i vo najte{kata kategorija 5 deca. 
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 Vo analizata na ovie 100 deca pokraj kategorijata zedovme i brojni 

parametri {to uka`uvaa na psevdooligofrenii. Najprvo bea razraboteni 

gre{kite vo procenata, zaradi subjektivni te{kotii pome|u ispituvanoto 

dete i ispituva~ite. 

 Pospano, umoreno, upla{eno dete, koe ne sorabotuva dava pogre{en 

vpe~atok. 

 Nedovolno iskusen ispituva~ koj postojano se brza e sklon kon gre{-

ki. Nikoga{ ne treba da se bazirame isklu~ivo vrz pacientot na koefi-

cientot na inteligencijata, tuku nu`na e procenkata i na klini~koto i 

op{testvenoto funkcionirawe na deteto. Mora da se znae faktot deka i 

normalno inteligentno dete mo`e da proodi i po 18-20 meseci. 

 Kaj te{ko motorno o{teteni deca mo`e da postoi normalna inteli-

gencija. 

 Zadocnuvawata so govorot duri i po 3 godini ne e retkost i kaj 

sosema normalno inteligentni deca. 

 Sekoga{ treba da se ima predvid o{tetuvaweto na sluhot, vidot, 

otfrleni deca vo domovite, deca pri stari roditeli, koi rastat so umno-

bolni i mentalno retardirani mo`at da imaat prividen zastoj vo razvojot. 

 Nevromuskulnite zaboluvawa, kako {to se benignata hipotonija, ra-

nite miopatii, cerebralnite ataksii mo`at da ja simuliraat mentalnata 

retardacija. 

 Rastrojstvata na govorot, disfonijata, dislalijata, mo`at da zave-

dat vo mentalna  retardacija. 

 Afaziite-dete so motorna afazija ne znae kako da zboruva, a dete 

so senzorna afazija, ne go razbira govorot. 

 Mutizmot kako posledica na upotrebata na kinin vo bremenosta ili 

kako komplikacija na terapijata so streptomicin, poradi {to se javuva za-

docneta gluvost, koga deteto go zaborava govorot. 

 Pelte~eweto isto taka predizvikuva dijagnosti~ki te{kotii i na-

veduva somnevawa za mentalna retardacija. 

 Epilepsiite se ~esto pridru`eni so mentalna retardacija, me|u toa 

golem broj avtori tvrdat deka pove}e od 25% epilepti~ni deca se psevdo-

retardirani. 

 Zna~ajno mesto zemaat emocionalnite i psihi~kite rastrojstva vo 

diferencijalnata dijagnoza kon mentalnata retardacija. 

 Raniot infantilen autizam: kaj ovie deca go ofpa}a interesot za 

roditelite i okolinata, tie imaat problemi vo razvojot na govorot: mutiz-

mot, eho lalija, ~esto imaat bizarni polo`bi na teloto, skloni se kon mi-

risawe na predmetite, kaj niv e prisutna ekstremno visoka anksioznost. 
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Vakvite simptomi ~esto naveduvaat na gre{ki vo smisla na mentalna re-

tardacija. 

 Detskata {izofrenija. Poradi otsustvo na tipi~nite znaci na {i-

zofrenija kako kaj vozrasnite, ~esto se gre{i i ovie deca se smestuvaat vo 

domovite na mentalno retardiranite lica. 

 Anakliti~kata depresija spa|a vo sindromot na emocionalno li{u-

vawe kaj decata. Najizraziti se simptomite vo vtorata polovina od prvata 

godina. Deca odvoeni od roditelite me|u {estiot i osmiot mesec, stanu-

vaat pla~livi i nezainteresirani za licata i promenite vo okolinata. 

Razvojniot koeficient postojano im opa|a. Prakti~no kontaktot so niv sta-

nuva nevozmo`en. Oporavuvaweto e mo`no samo so vra}awe vo normalni us-

lovi, odnosno vra}awe na majkata. 

 Detskite nevrozi mo`at da pravat te{kotii vo dijagnostikata. 

Ovie deca se ispolneti so strav, so ~uvstvo na pomala vrednost i poka`u-

vaat mnogu poslabi rezultati od nivniot realen koeficient. 

 Sindrom na emocionalno li{uvawe vo detskata vozrast. Decata so 

ovoj sindrom lo{o se adaptiraat vo novite situacii i poka`uvaat lo{ us-

peh vo u~eweto. Ovoj sindrom se javuva kaj deca podolgo hospitalizirani vo 

bolnica, odvoeni od majkata, smesteni vo domovi, decata na stari rodite-

li, koi rastat so mentalno retardirani, du{evno bolni i vo te{ka materi-

jalna polo`ba. 

 Sli~en sindrom e i t.n. "Battered baby syndrome". Toa se deca fizi~-

ki maltretirani od strana na roditelite vo rastureni semejstva, vospi-

tuva~i vo domovi, bolnici i sli~no. 

 Vo primerokot od 100 ispitanici pokraj kategorijata na mentalnata 

zaostanatost vo tekot na vikend sredbite {to traat od 3-7 dena, bea pro-

najdeni ispitanici so drugi dopolnitelni dijagnozi, koi potvrdija deka 

ispitanicite so kategorizacija se o{teteni, so toa {to mo`at da se pro-

glasat za deca so normalna inteligencija ili deca so edna do dve katego-

rii od polesen stepen. 

 Od tabelata  mo`e da se vidi deka od grupata na lesno mentalno 

retardiranite deca imalo pet nevroti~ni deca, koi poka`aa povisoki 

rezultati i deka se nadvor od kategorijata na mentalnata retardacija. 

^etiri deca vo istata kategorija pripa|aa kon grupata na deca {to imaat 

normalna inteligencija iako vo sovetuvali{teto se vodea vo grupata so 

riziko faktori za mentalna retardacija. ^etiri deca bea smesteni vo 

specijalno u~ili{te poradi krajno lo{iot {kolski uspeh, a vo tekot na 

rekategorizacijata mo`e{e da se konstatira deka se so prose~ni inte-

lektualni vrednosti, a poradi krajno lo{ite semejni odnosi poka`uvale 

psevdooligofreno odnesuvawe i lo{i rezultati. Tri deca zaradi "Batered 
baby syndrome", po podolgo neopravdano hospitalizirawe vo institucijata 

za umereno i te{ko retardirani deca vo Novo Selo se vrateni zdravi vo 

semejstvata. Tri deca pogre{no se smesteni vo institucijata za te{ko 
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mentalno retardirani lica, kaj koi e konstatirana detska {izofrenija. So 

adekvaten tretman vrateni se vo semejstvata. Edno dete zaradi pelte~ewe 

e vrateno od posebno u~ili{te i edno dete poradi senzorna afazija e upa-

teno vo logopedskiot centar za ambulantski tretman vo doma{ni uslovi. 

 

Zaklu~ok 

 Preku formata na rabota "kolektiv kako doktor", vo koja zaedno 

`iveat vo tekot na vikend sredbite, od 3-7 dena, kako semejstvo, stru~nite 

kadri, roditelite i mentalno retardiranite lica, pri {to se sozdava go-

lema relaksacija i topla atmosfera, mo`no be{e da sogledame deka golem 

broj na nevropsihijatriski rastrojstva mo`at da imitiraat mentalna re-

tardacija, a inteligencijata na ispitanicite da bide vo granicite na nor-

malata. Va`nosta na otkrivaweto na sindromot na psevdoretardacijata e 

od ogromno zna~ewe za primenata na adekvatna terapija, a so toa se raz-

bira i daleku podobrata prognoza za golem broj od pacientite. 

 Da go podvle~eme i toa deka dobroto poznavawe na ovie sindromi 

mo`e da go smali brojot na pogre{no dijagnosticiranite i kategorizirani-

te lica. 

 Nevrolo{ki zaboluvawa {to pravat pre~ki vo ranata detekcija kaj 

decata: 

• nevromuskulni zaboluvawa (benigna hipoonija, rani miopatii, cerebral-

ni ataksii) 

• afazii (senzorni, motorni) 

• mutizam (kako komplikacija na kinin, streptomicin) 

• pelte~ewe 

• epilepsii 

• ran infantilen autizam 

• detska {izofrenija 

• anaklikti~ka depresija 

• detski nevrozi 

• sindrom na emocionalno li{uvawe vo ranata detska vozrast 

• "battered baby syndrome" 
  

Subjektivni gre{ki vo procenkata: 

1. Deteto umorno, pospano, ispla{eno 

2. Nedovolno iskustvo na ispituva~ite i brza procenka 

 

 

 

 



DEFEKTOLO[KA TEORIJA I PRAKTIKA 157 

Gre{ki vo procenata napraveni kaj mentalno retardiranite lica: 

1. Nevroti~ni deca  

(normalni intelektualni sposobnosti)......................................................... 5 

2. Deca so nevromuskulni zaboluvawa  

(normalni sposobnosti) ................................................................................... 4 

3. Deca so sindrom na emocionalno li{uvawe  

(smesteni vo specijalni paralelki,  

a poka`ale normalni mentalni sposobnosti)   ............................................ 4 

4. Deca so anaklikti~ka depresija  

(normalni mentalni sposobnosti) .................................................................. 2 

5. Deca so "Battered baby syndrome"  
(pogre{no smesteni vo institucija  

za umerena mentalna retardacija- 

podocna smesteni vo "dom-semejstvo"............................................................. 3 

6. Deca so detska {izofrenija  

smesteni vo institucija za te{ko  

mentalno retardirani lica............................................................................. 3 
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TRAINING OF PARENTS OF MENTALLY RETARDED CHILDREN  
FOR THEIR PARTICIPATION IN THE TREATMENT 

 

 Working in the way of "a collective as a doctor" in which the personnel, the 
mentally retarded persons and their parents live together during their weekend 
meetings, 3-7 days, in a calm and warm atmosphere, it was possible to find out a 
great number of neuropsychiatric diseases, imitating mental retardation, while their 
intelligence was normal. The importance of the early detection of the syndrome of 
pseudoretardation is in the use of adequate therapy and of course far better 
prognosis for a great number of patients. 

 Though this form of work, it is possible to educate the parents of the 
mentally retarded persons, so that they can easier recognize their children's 
symptoms and take part in their further therapy. 

 The author's opinion is that the adequate recognizing of these syndromes 
may reduce the number of wrong diagnosed and categorized persons and make 
their prognosis better.  


