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PROBLEMI NA RANATA KLINI^KA DEFEKTOLO[KA DIJAGNOSTIKA 
 

Voved 

Klini~kata defektolo{ka dijagnostika, {to se odnesuva na dija-
gnostikata na sekoe poedine~no lice so defekt vo odnos na negovite sozna-
va~ki mo`nosti i mo`nosti za socijalizacija, vo golema mera e zastapena 
vo na{ata sredina. Kako nova oblast vo klini~kata defektolo{ka rabota 
i nova forma na istra`uvawe vo defektologijata inicira golem broj na 
problemi koi porano ne bea postavuvani. Vo ovoj trud }e nastojuvame nekoj 
od niv da gi sogledame i da se naso~ime na nivnoto razre{uvawe. 

Ovoj pat }e se osvrneme na onie problemi koi vo celost se izostre-
ni i vo odnos na koi gi naso~uvame na{ite intervencii. 

 

Defektolo{kata dijagnostika se koristi 

i vo lekuvaweto i vo rehabilitacijata 

Mislam deka e nepravedno i neto~no sveduvaweto na defektologi-
jata samo na rehabilitaciona postapka. Defektolo{kite metodi na rabota, 
vo nivnata sovremena primena u~estvuvaat vo procesite na lekuvawe, isto 
taka kako i vo procesite na rehabilitacija. Lekuvaweto se smeta za aktiv-
nost {to gi otstranuva procesite na razgraduvawe na funkciite i tkivata 
na ~ove~kiot organizam, kako i simptomite i go lekuva zaboluvaweto nas-
tanato vo oblasta na psihi~kiot `ivot. Dijagnostikata {to treba da gi 
utvrdi pojdovnite osnovi na postapkite za lekuvawe se vklopuva vo proce-
sot na lekuvawe, kako {to se vklopuva lekarskata dijagnostika vo proce-
sot na lekuvaweto vo medicinata. 

Da zememe, na primer, dete so razvojna disleksija. Rastrojstvoto ne 
e nastanato kako rezultat na travmatska povreda na deteto ili na nekoja 
infekcija. Toa nastanuva poradi disharmoni~niot razvoj na odredeni 
strukturi i funkcii vo gnosti~kite oblasti {to doveduva da pomalite 
prostorni oblici (oblicite na bukvite) ili sli~ni fonemi pri zboru-
vaweto (b, p, d, t) ne se prepoznavaat iako deteto dobro gleda i dobro 
slu{a. Kaj ovie deca, ne e cvrsto postavena vizumotornata kontrola, 
vodeweto na o~nite bulbusi vo eden pravec i ~esto nejasno opredelenata 
lateraliziranost na dvi`ewata. Rabotata na usoglasuvawe na ovie razvoj-
ni problemi istovremeno e pottiknuva~ka za tie strukturi i ovozmo`uva 
da se otstranat momentalnite te{kotii. Dijagnosti~kite postapki {to se 
naso~eni na procenka na praktognosti~kata organiziranost (test za imita-
cija na pokretite, poznavawe na delovite na teloto, prepoznavawe na sli~-
nite oblici itn.) pomagaat pokraj negativniot nevrolo{ki naod, negativni-
ot psihijatriski naod i ureden naod na inteligencijata da uka`at na 
problemot kako pojava i kako pojdovna osnova na lekuvaweto. 
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Dokolku se raboti za disleksija kako posledica na o{tetuvawe na 
korata na mozokot, toga{ glaven zbor }e imaat lekarite {to go lekuvaat 
o{tetuvaweto i gi spre~uvaat negativnite posledici na o{tetuvaweto, a 
defektologot }e prifati da gi razre{i negativnite posledici vo forma 
na disleksi~ki pojavi. 

Defektolo{kata postapka mo`e da se vklu~i so svojata reedukativ-
na metoda i vo tekot na nevrohiru{koto lekuvawe i neposredno vo post-
operativnata postapka koga pretstavuva segment na nevropsiholo{koto 
lekuvawe i rehabilitacija. 

Zna~i deneska sovremenata defektologija stanuva partner na medi-
cinata, kako vo dijagnosti~kata postapka taka i vo tretmanot. Ova mora da 
go sfatime nadvor od site stale{ki dvoumewa i mo`ni nedorazbirawa, 
zatoa {to toa e fakt na sekojdnevnata praktika vo na{ata sredina, a taa 
praktika morame teoretski da ja spoime i da ja podigneme na povisoko 
stru~no i nau~no nivo.  

 

Problem na pottiknuva~kiot tretman vo defektologijata 

 Spomenatiot pottiknuva~ki tretman go izdvojuvame kako poseben 
problem vo na{ite teoretski razmisluvawa. Prvo {to treba da ka`eme de-
ka terminite: stimulacija, stimulativen tretman, stimulirawe, gi smetame 
kako neprikladni koga se odnesuvaat na razvojot na li~nosta na deteto. 
Stimulacijata na deteto ne e pasivna pojava {to treba da se podigne od 
mrtva to~ka, ili treba da se vnese vo nekoj refleksen lak {to se stimu-
lira. Sekoja na{a postapka {to treba da go unapredi razvojot, go pottiknu-
va toj razvoj vo celost. Pottiknuvaj}i gi segmentite od strukturata ili 
funkcijata gi pottiknuvame i site pridru`ni strukturi i funkcii, odnosno 
celokupnata li~nost i nejzinata integracija. Sekoj pottik vsu{nost e 
postapka kon povisoki oblici na integracija na percepcijata, na iskustvata 
i strukturata na li~nosta. 

Ranoto somnevawe za zabaven mentalen razvoj bara pottiknuva~ka 
sredina vo koja deteto se razviva, kako i pottiknuva~ki postapki {to ovoz-
mo`uvaat sekoga{ povisok odnos na deteto kon realnosta i povisoko nivo 
na slobodno mislewe i inteligencija. Iako mentalnata retardacija ne mo-
`e da se naseti ili prepoznae bez psiholo{ka i medicinska dijagnostika, 
nejzinata prevencija koga }e se naseti ne mo`e da se izvr{i bez pottiknu-
va~ko dejstvuvawe na defektologijata. Sekako deka ne e slu~ajno {to vo 
prvite zdravstveni institucii {to se zanimavale so mentalno retar-
dirani, imale lekar i defektolog. Burnevill, {to gi osnoval prvite sovetu-
vali{ta ili centri, go prou~uval deloto na Segen i dejstvuval pottiknu-
va~ki na Montesorieva i na nejzinoto razmisluvawe. 

Deneska defektolo{kite preventivni aktivnosti se sostaven del 
na zdravstvenata slu`ba i prosveta. Dokolku sme iznele kratka skica na 
nejzinoto mesto vo zdravstvoto, sega }e ka`eme ne{to za nejzinoto mesto vo 
prosvetata. Prosvetata i nejzinata institucija-{kolstvoto niz koe se 
realizira taa rabotej}i so decata vo vreme na formiraweto na logi~koto 
mislewe, dejstvuva direktno vrz razvojot na misleweto. Vo prvite osum 
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odelenija na osnovnoto u~ili{te taa e biten faktor na sredinata {to 
mo`e da bide i pottiknuva~ki i frustrira~ki za toj razvoj. Dokolku u~i-
li{teto ne gi poznava fazite i mo`nostite na deteto od godina vo godina 
brzaj}i da gi informira decata so {to pove}e podatoci, dejstvuva vrz 
inteligencijata na deteto sli~no kako {to bukata vo fabri~kite hali 
dejstvuva vrz neza{titeniot sluh. Kolku samo mo`ni dobri matemati~ari 
izbegale od matematikata frustrirani tokmu vo taa oblast, so do`ivuva-
we na samonepo~ituvawe i pomala vrednost. 

Toa zna~i deka {kolstvoto i vo specijalnite u~ili{ta i vo redov-
nite u~ili{ta do 15 godini, koga funkcionalno se dograduvaat site struk-
turi na CNS pred sekoja ideja za obrazuvawe mora da ima ideja za za~uvu-
vawe i pottiknuvawe na site strukturi {to u~estvuvaat vo emocionalnite 
i soznava~kite procesi od nivnite nervni osnovi do nivnite psihi~ki 
funkcii. Temite za obrazuvawe treba da se koristat za pomagawe na 
diferencijacija na ~uvstvoto, vospriemaweto i sekoga{ pobogati oblici 
na zaklu~uvawe spored op{tite mo`nosti na deteto vo odnos na nivniot 
harmoni~en, disharmoni~en ili stopiran razvoj vo opredelena oblast na 
hendikep. 

Zna~i, defektologijata so svojata dijagnostika na harmoni~nost, 
rastrojstvo i o{tetuvawe na razvojot pridonesuva na plansko postavuvawe 
na programata vo {kolstvoto, postojano uka`uvaj}i na toa deka obrazovnoto 
nivo sekoga{ e povisoko koga razvojot na samata li~nost se pottiknuva na 
povisoko nivo na integracija, na koe treba da mu slu`at i prosvetata i 
zdravstvoto i defektologijata zdru`eni vo svojata rabota. 

 

Sodr`inata na op{tata defektolo{ka dijagnostika 

 Op{tata defektolo{ka dijagnostika ima zada~a da go opi{e deteto 
vo negoviot na~in na postoewe na pregledot vo dadeniot moment. Taa so 
opservirawe go opi{uva odnesuvaweto na deteto vo prostorot, vo odnos na 
predmetite vo prostorot, vo odnos na roditelite/{to se sekoga{ prisutni, 
vo odnos na ispituva~ot i vo odnos na roditelite kon deteto i kon sî ona 
{to se slu~uva vo dijagnosti~kata postapka. 

Lekarot, psihologot,socijalniot rabotnik i defektologot davaj}i 
opis na ista situacija vo kontekst na svoite pregledi sekoga{ se razliku-
vaat i me|usebno se dopolnuvaat. 

Potoa se procenuva odnosot na deteto kon sebesi so procenuvawe na 
poznavawe na delovite na teloto, poznavawe na osnovnite prostorni naso-
ki po koi toa treba da se dvi`i. 

Istovremeno sme vo mo`nost da go procenime i na~inot na fonacija, 
slo`enost na govorot, sluhot, vidot i na osnovnite ve{tini vo dvi`ewata. 

Na~inot na prifa}awe na naredbite i sorabotkata vo tekot na pre-
gledot ovozmo`uva da se sogleda odnosot na deteto kon drugite. Odnosot 
kon novata vozrasna li~nost-ispituva~ot. 

Opisot na odnesuvaweto i procenkata na odnosot na deteto kon 
prostorot, roditelite i ispituva~ot sekoga{ se sporeduvaat vo odnos na 
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negovata vozrast. Isto taka odnesuvaweto na roditelite kon deteto se 
sporeduva so potrebite na deteto vo odnosnata sostojba {to gi sogleduvame 
spored vozrasta na deteto. Odnosot na roditelite kon ispituva~ot kako i 
kon samata pojava na problemot kaj deteto uka`uva na nivnata emocionalna 
zrelost, na nivnata sorabotka, submisivnost, somnitelnost, {to se bitni 
za proektirawe na adekvaten i uspe{en rehabilitacionen tretman. 

Koga }e go procenime nivoto na razvienost na deteto so ovoj klini~-
ki pristap, odbirame probi za procenka na koordinacijata na dvi`ewata, 
lateraliziranost na teloto i na dvi`ewata, na praktognosti~kata organi-
ziranost, nivoto na razvienost na misleweto i na inteligencijata so probi 
na Pija`e, na razvienost na govorot so procenuvawe na fonacijata, na 
artikulacijata, komunikativnosta na govorot vo odnos na disfazi~nosta i 
nivoto na razvienost na govorot so semanti~ki test. Pri toa interesot ni e 
naso~en kon zabavenite ili prekinatite oblasti vo razvojot, za da po~nat 
od tie nivoa so na{ite opredeleni postapki na pottiknuvawe, lekuvawe 
ili rehabilitacija. Vo toa se razlikuva defektolo{kata dijagnostika od 
dijagnostikata na lekarot ili psihologot. Tie trgnuvaat od pojavata na 
li~nosta, nejziniot disharmoni~en razvoj ili nejzinite povredi, spored 
prou~uvaweto na strukturite {to se rastroeni za da gi rekonstruirame. 
Defektolo{kata dijagnostika trgnuva od tie problemi ili nivoa na 
li~nosta, baraj}i metodolo{ki pristap so koj mo`e da se izvr{i pottiknu-
vawe, lekuvawe ili rehabilitacija. 

 

Razvojniot proces na licata so hendikep 

e edinstven bez razlika na hendikepot 

 Sekoj hendikep onevozmo`uva celosen odnos na deteto, podocna na 
vozrasnata li~nost, spored realnosta, kako {to go imaat drugite lu|e. So 
snao|awe vo sekojdnevniot `ivot sekoe lice so hendikep svojot nedostatok 
go kompenzira so podobro percipirawe na onoj del od realnosta {to im e 
dostapen. ]e ka`eme deka svetot na slepite pove}e e naso~en kon slu{noto 
pole, a svetot na gluvite pove}e e naso~en kon oblasta na vidnata percep-
cija. Mentalno retardiranite nemaat mo`nost za povisoki oblici na inte-
gracija na sopstvenite ~uvstva i misli, pa kon `ivotot se odnesuvaat so 
grubi celosti na svojot nedovolno izdiferenciran svet na ~uvstva. Licata 
so motoren hendikep, otkrivaj}i eden mal prostor {to im e dostapen, raz-
vivaat oblasti na svojot pretstaven i fantazmati~en svet spored intelek-
tualnite sposobnosti so koi raspolagaat. Decata i licata so moralni 
hendikepi ne poka`uvaat razbirawe za drugite vo taa mera vo koja mo`at 
licata so moralna izgradenost spored vozrasta. 

Sekoe od licata so hendikep, bez ogled na tipot na hendikep, ja ot-
kriva svojata uskratenost vo odnos na `ivotot so koj `iveat lu|eto bez 
hendikep. Li~nosta so hendikep nikako ne e zdrava li~nost minus hendikep 
nitu e nekoe drugo, pomalku vredno, ~ove~ko lice. Sekoe lice so hendikep 
ima ista potreba za drugite, za roditelstvo, za prijatelstvo, za po~itu-
vawe i za sou~estvuvawe vo dramata na negoviot `ivot. Tie potrebi za 
sou~estvuvawe vo dramata na `iveewe gi imaat i licata bez hendikep. 
Na~inot na odnosot kon vremeto, prostorot i drugite lu|e kaj site lu|e e 
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ist bez razlika na nivoto na mo`nostite, so koi percepciite, podvi`nosta, 
inteligencijata ili moralnosta im ovozmo`uvaat na poedincite za 
ostvaruvawe na tie odnosi. Pokraj toa, kompezatornite procesi, integra-
ciite na disharmoni~nite nivoa na razvojot ovozmo`uvaat so integrativni 
procesi takvi odnosi {to mo`at da se ostvarat kon opredelen hendikep. 
Taka, egzistencijalnoto pole na sekoe lice so hendikep ima razli~en ob-
lik vo odnos na samiot hendikep i na nivoto na zafatenost. 

Zada~ata na op{tata defektolo{ka dijagnostika e da gi dijagnos-
ticira razvojnita i zdravstvenata sostojba na site strukturi i funkcii 
{to u~estvuvaat vo organiziraweto na op{t stav na liceto kon `ivotot i 
op{tite mo`nosti za ostvaruvawe na kontakti me|u lu|eto, vo ramkite na 
sekoe lice so hendikep. Toa prakti~no zna~i deka op{tata defektolo{ka 
dijagnostika gi procenuva: posturalnosta, koordinacijata na dvi`eweto vo 
prostorot, poznavaweto na telesnata celovitost, dvi`ewata na ekstremi-
tetite, govornata komunikacija i emocionalnata naso~enost me|u licata so 
hendikep i so okolinata bez hedikep. Na rezultatite na op{tata defek-
tolo{ka dijagnostika se nadopolnuvaat istra`uvawata na specifi~nite 
dijagnosti~ki postapki spored vidot na hendikepot. Toa ovozmo`uva pris-
tap kon li~nosta so hendikep vo celost i kon negoviot specifi~en problem 
na komunikacija so svetot. 

 

Zaklu~ok 

Nastojuvavme dijagnosti~kite problemi vo kontekst na lekuvaweto 
i na rehabilitacijata da gi klasificirame, da gi objasnime i da gi defini-
rame teoretskite osnovi na na{iot stav. 

Nastojuvavme da uka`eme na edinstvenosta na procesot na koj i da 
bilo hendikep od negoviot po~etok vo detstvoto pa do krajot na `ivotot na 
liceto so hendikep. Lekuvaweto i rehabilitacijata moraat da bidat edin-
stven proces i da go sledat razvojniot tok na ranite rastrojstvata koi 
nekoga{ zavr{uvaat kako hendikep, a nekoga{, blagodarej}i na tretmanot, 
mo`at da zavr{at so uspe{na socijalizacija, kako na primer licata so 
o{teten sluh ili vid. 

Tuka ja postavuvame defektologijata kako zaokru`en teoretski 
stav i stru~na postapka {to odi paralelno so medicinskata struka nado-
polnuvaj}i se so nea. Mislime deka razlikata se sostoi edinstveno vo toa 
{to lekarite i klini~kite psiholozi se usovr{uvaat vo dijagnosticirawe-
to na strukturi i funkcii {to se zaboleni i o{teteni, nameravaj}i da gi 
vrati {to poblisku do prvobitnata sostojba, dodeka defektologijata 
prete`no ja razrabotuva opredelenata oblast na metodi so koja lekarskata 
rabota se prodol`uva i toga{ koga medicinskite tehniki ja zavr{ile svo-
jata rabota. Medicinata svojata dijagnostika ja naso~uva vo kontekstot na 
spasuvawe na `ivotot, a defektologijata vo odnos na spasuvawe na kvali-
tetot na toj za~uvan `ivot. 
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Aleksandar CORDIC  
 
 

THE PROBLEMS OF EARLY CLINICAL DEFECTOLOGICAL DIAGNOSTICS 
 

Clinical defectological diagnostics, related to diagnostics of each 
individual's impairment of his cognitive and socializing abilities, has been applied in 
our country for a long time. Since it is a new area in the clinical defectological work 
and a new form of research in defectology, it poses a series of problems which 
have not been met so far. We shall to recognize some of  them in this paper and to 
aim at their solution. 

This time we shall consider only the most prominent problems towards 
which we direct our interventions: 

• When does defectological diagnostics take part in diagnosis as treatment of 
impairments of the handicapped person? When does it function in the process 
of rehabilitation? For example, is working with a dyslexic child treatment or 
rehabilitation? 

• When does the early diagnostics reveal a problem arising from inappropriate 
intersection of different development courses, which can sometimes be solved 
without any particular treatment (early stuttering, various convulsions), and 
when does it reveal actual condition, such as oligophrenia or autism.  Thereby 
we ask ourselves if early stimulative treatment of oligophrenic children or 
children with early childhood psychosis is treatment or rehabilitation.  

We tried to classify end explain the problems of diagnostics in the context 
of treatment and rehabilitation and to define the theoretical grounds for our 
standpoints. 

We wanted to point out the unity of the process of any impairment of the 
handicapped person from early childhood to the end of his life. Treatment and 
rehabilitation should be a united process and follow the course of development of 
early disorders which sometimes end up as handicaps, and sometimes, thanks to 
the treatment, may end up in successful socialization, for example, persons with 
impaired hearing or sight. 

We establish defectology as a complete theoretical standpoint and expert 
procedure which is parallel to and complementary with medicine. The only 
difference we find is that physicians and clinical psychologists insist on recovering 
to normal the diseased or impaired functions and structures, while defectology 
develops methods by which treatment continues even though medical techniques 
have finished their work. Medicine improves in saving lives and defectology in 
saving the quality of those saved lives. 

 


