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SEMEJSTVOTO I RANIOT TRETMAN NA DETETO  
SO PRE^KI VO INTELEKTUALNIOT RAZVOJ 

 
Voved 

 Prakti~nite iskustva i teoretskite soznanija vo svetot i kaj nas 
nedvosmisleno go istaknaa zna~eweto na raniot tretman za razvojot i 
uspe{nata rehabilitacija na decata so pre~ki vo razvojot. Sovremenite 
iskustva zboruvaat za toa deka kolku {to }e se po~ne porano so soodveten 
tretman (stru~en i semeen) vo vospituvaweto, tolku porano }e bide mo`no 
da se probudat i aktiviraat ~esto i najskromnite preostanati sposobnosti 
koi kako predispozicii postojat kaj decata so pre~ki vo razvojot. Raniot 
tretman nema da ja otstrani intelektualnata popre~enost kaj deteto, no vo 
zna~ajna mera }e mo`e da go podobri funkcionalnoto nivo na negovata 
psihosomatska struktura. (Jovev, J. 1992) Negovata osnovna cel e vo funk-
cija na korekcijata i razvojot na fizi~kite, intelektualnite, govornite i 
na socijalnite soposobnosti kaj deteto so pre~ki. Za uspe{no odvivawe na 
raniot tretman, pokraj medicinskite i drugi stru~ni aktivnosti, neophodna 
e i soodvetna sredina {to }e obezbedi optimalno stimulativni uslovi za 
razvoj na detoto. So ranoto obezbeduvawe na optimalni uslovi za razvoj i 
podu~uvawe so opredelen trening, mnogu nedostatoci mo`at da bidat kori-
girani do zapo~nuvawe na u~ili{teto. 

 Najodgovorno za obezbeduvawe na optimalni uslovi za razvoj na de-
teto e negovoto semejstvo. Uspehot na raniot tretman mo{ne zavisi od 
mo`nostite na roditelite za aktivno u~estvo vo ovie dolgotrajni i slo`e-
ni aktivnosti. Osnovno pri toa e: prifa}awe na fakti~kata sostojba na 
deteto, sorabotka so stru~wacite od sekoja oblast (lekari, psiholozi, 
defektolozi, socijalni rabotnici), vklu~uvawe vo tretmanot vo vrska so 
planiraweto na vospituvaweto na deteto, planirawe na negovata rehabi-
litacija i {koluvawe. Semejstvoto kako prv i najzna~aen agens na socijali-
zacija e najodgovorno i kako stimulativna sredina za razvoj na preostana-
tite sposobnosti kaj deteto so pre~ki.  

 Imaj}i go vo predvid zna~eweto na semejstvoto kako najprirodna 
sredina za razvoj na sekoj negov ~len, vo ovoj trud se opredelivme za ispi-
tuvawe na uslovite za razvoj vo semejstvata so deca so lesna intelektual-
na popre~enost (materijalni, socio-kulturni, obrazovni) i nivnoto vlija-
nie vrz uspe{nosta na raniot tretman.  
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Semejstvoto na dete so pre~ki vo intelektualniot razvoj   

 Semejstvoto kako prv i najzna~aen agens na socijalizacija na deteto 
e i najodgovorno za obezbeduvaweto na optimalni uslovi za negoviot raz-
voj. Sî ona {to va`i za semejstvoto i ulogata na roditelite vo razvojot na 
deteto {to ne e popre~eno vo razvojot, va`i i za roditelite {to imaat 
dete so pre~ki, so toa {to roditelite na ova dete imaat i specifi~ni 
problemi koi drugite roditeli gi nemaat ili gi nemaat vo tolkav obem, 
te`ina i raznolikost. Mnogu istra`uvawa predupreduvaat na nepovolnoto 
vlijanie od pojavata na “hendikepiran” ~len vo semejstvoto vrz `ivotot na 
celoto semejstvo. Vo nekoi od niv se istaknuva tvrdeweto deka “hendi-
kepiranoto” dete zna~i hendikepirano semejstvo (Battle, 1976., po Bezluk-
Mozovic. 1993, s. 43). Roditelite na decata so pre~ki vo intelektualniot 
razvoj moraat da bidat podgotveni za pojava na mnogu problemi i te{kotii 
vo podigaweto na deteto, po~nuvaj}i od razli~nite psiholo{ki reakcii, 
koi ~esto se javuvaat pri sporeduvaweto na nivnoto so drugite deca, pa do 
donesuvaweto na golem broj odluki vo vrska so negovoto vospitanie, 
obrazovanie, rehabilitacija, planirawe na negovata idnina itn. Zgoleme-
nata gri`a i za{tita na decata so intelektualni pre~ki od strana na 
roditelite i drugite ~lenovi na semejstvoto im e mo{ne popotrebna na 
ovie deca. Roditelskata gri`a se ostvaruva pod vlijanie na celokupniot 
na~in na `ivot na semejstvoto. Ja~inata i emocionalnata sila na pove}e 
sekojdnevni faktori na semejniot `ivot mo`e da ja pretvori funkcional-
nata gri`a vo uspe{en pedago{ki proces. 

 Mnogu istra`uvawa ja potvrduvaat silata na vlijanieto na semej-
stvoto koja varira vo odnos na starosta na deteto. Me|utoa, gledaj}i go 
semejstvoto na deca so mentalen hendikep, toa vlijanie e neprekinato, a 
najgolemo e koga se ostvaruva vo najoptimalnata vozrast na deteto-ranoto 
detstvo. Tokmu za toa informiranosta i anga`iranosta na semejstvoto mo-
`e da pridonese vo realiziraweto na razvoj na deteto, negovata socijali-
zacija i interakcija so sredinata. 

  Dene{nite iskustva zboruvaat za toa deka roditelite kako aktiv-
ni u~esnici vo planiraweto i realiziraweto na raniot tretman imaat 
prednosti pred drugite u~esnici vo ovoj proces. Tie neposredno se pogode-
ni od pojavata na hendikepot, podlaboko gi ~uvstvuvaat posledicite od 
poedine~nite slu~ai, podlaboko go zapoznavaat problemot sledej}i go, 
zaradi roditelskata qubov se podgotveni na pogolemi `rtvuvawa za sop-
stvenoto dete. Mo`nostite za pozitivno vlijanie vrz semejstvoto i rodite-
lite na decata so intelektualna popre~enost i vo procesot na rehabilita-
cija se neograni~eni. Zna~i, neosporna e potrebata od u~estvo na rodite-
lite vo tretmanot na nivnoto dete. Toa e ve}e postojana praktika vo razvi-
enite zemji vo svetot, posebno vo Anglija, Francija i Holandija. Dlabokiot 
interes na semejstvoto za sopstvenoto dete se pro{iruva i niz nivnoto 
vlijanie vrz rabotata na instituciite odgovorni za tretman na mentalno 
retardirani deca. Bidej}i roditelite se odgovorni za svoeto dete, tie 
treba da sorabotuvaat i vo sozdavaweto na programite i vo planiraweto 
na rabotata so deteto, so pomo{ na stru~waci, a mo`at da poslu`at i kako 
procenuva~i na soodvetnosta i uspe{nosta na programata za ran tretman, 
vo koj e vklu~eno i nivnoto dete. Za `al, ~esto so roditelite ne mo`e us-
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pe{no da se sorabotuva od pove}e pri~ini: zna~aen del od niv ne go 
prifa}aat ili te{ko go prifa}aat faktot {to nivnoto dete ima potreba 
od specijalen tretman; drugi, o~ekuvaat za nivnite deca da se gri`at 
stru~waci za toa podgotveni; treti, nemaat osnovni znaewa za sostojbata 
na deteto, za negovite potrebi i odgovornosta na semejstvoto vo procesot 
na vospituvawe na deteto. Od druga strana i golemite promeni vo struktu-
rata i uslovite na na{ite semejstva denes zna~ajno go ote`nuvaat ovoj 
proces. Zgolemeniot broj na necelosni semejstva, na semejstva so zagrozena 
egzistencija, na roditeli optovareni so problemi na svoite rabotni mesta, 
zaradi sî pote{kiot `ivot, neretko zna~aen del od niv sî pomalku se 
gri`at za za{titata i vospitanieto na svoite deca, pa i na decata so 
te{kotii vo razvojot. Zaradi zna~ajnata uloga na roditelite vo negata, 
vospituvaweto i rehabilitacijata na decata so pre~ki vo razvojot i 
te{kotiite vo izvr{uvaweto na vospitnata uloga na semejstvoto, cel na 
ova istra`uvawe e da gi ispita uslovite za `ivot vo semejstvata na lesno 
intelektualno popre~enite deca i mo`nostite na roditelite za aktivno 
u~estvo vo tretmanot na deteto vo raniot razvoen period. 

 
Istra`uvawe na uslovite i mo`nostite na semejstvoto  
za ran tretman na lesno mentalno retardirani deca 

 Uspehot na raniot tretman, kako {to ve}e istaknavme, zna~ajno za-
visi od uslovite za `ivot i razvoj na detoto vo sopstvenoto semejstvo i 
mo`nostite na roditelite za aktivno u~estvo vo toj proces. 

 I pokraj deficitaranosta na nau~ni istra`uvawa koi neposredno 
se odnesuvaat na vlijanieto na deprivaciite vo semejstvoto (materijalni 
socio-kulturni, vospitno-obrazovni, psiholo{ki, zdravstveni) vrz tretma-
not na decata so pre~ki vo intelektualniot razvoj, prakti~arite imaat 
jasni soznanija za toa deka sekoj vid na deprivacija vo semejstvoto se 
odrazuva negativno vrz razvojot na sekoe dete, a osobeno vrz mentalno 
retardiranoto dete ~ii {to zdravstveni, vospitno-obrazovni i socijalni i 
drugi potrebi se pogolemi i poslo`eni otkolku kaj zdravoto dete. 

 Ne navleguvaj}i podetalno vo analizata na {irokiot spektar na 
faktori vo semejstvoto od koi zavisi uspe{nosta na raniot tretman na 
deteto so pre~ki vo intelektualniot razvoj, vo ovoj trud }e se osvrneme 
vrz analiza na najosnovnite faktori od koi zavisat uslovite i mo`nostite 
na semejstvoto za razvoj na deteto so pre~ki vo intelektualniot razvoj. 

Predmet na istra`uvaweto se: socijalno-ekonomskiot status na se-
mejstvoto, zdravstvenata sostojba na drugite ~lenovi vo semejstvoto i 
obrazovnite mo`nosti i podgotvenosta na roditelite za planirawe i u~es-
tvoto vo aktivnostite na raniot tretman na deteto so pre~ki vo intelek-
tualniot razvoj. 

Cel: utvrduvawe na pri~inite vo semejstvoto {to go popre~uvaat 
navremeniot tretman na decata so lesna intelektualna popre~enost. 

Osnovna metoda e analiti~ko-deskriptivnata metoda. 
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Koristeni tehniki se: nestruktuirani intervjua i analiza na 
dosie.  

 Rezultatite se prika`ani grafi~ki so histogrami. Primerokot na 
ispituvawe go so~inuvaat 100 semejstva so lesno mentalno retardirani 
deca (registrirani vo Centarot za socijalna rabota). 

Generalnata hipoteza glasi: Opfatenosta na lesno mentalno 
retardiranite deca so ran tretman i nejzinata uspe{nost zna~ajno zavisat 
od uslovite vo semejstvoto i od mo`nostite na roditelite za u~estvo vo 
planiraweto i realiziraweto na ovie aktivnosti. 

Pomo{ni hipotezi: 

1. Semejstvoto so ponizok socio-ekonomski status, poradi ograni~enite 
materijalni i stimulativni mo`nosti, e nepovolna sredina za uspe{no 
realizirawe na raniot tretman na lesno mentalno retardiranite deca. 

2. Necelosnoto semejstvo e nepovolna sredina za uspe{en ran tretman na 
decata so pre~ki vo intelektualniot razvoj. 

3. Nepovolniot zdravstven status na ~lenovite vo semejstvoto (osobeno 
na roditelite) e pri~ina za zapostavuvawe na raniot tretman na 
deteto so lesna mentalna retardacija. 

4. Niskoto nivo na obrazovanie na roditelite e osnovna pri~ina za nepo-
volna socijalizatorska sredina i ograni~enite mo`nosti na rodite-
lite da ja sogledaat sostojbata kaj svoeto dete, potrebata od specijalen 
tretman i uspe{no da u~estvuvaat vo planiraweto i realiziraweto na 
raniot tretman. 

 
Rezultati i diskusija 

 Analizata na osnovnite karakteristiki na semejstvata opfateni so 
ispituvaweto poka`a: 57% semejstva `iveat na selo; 43% vo grad i 
prigradskite naselbi. Najgolem del od semejstvata od prvata grupa imaat 
re{eno stanbeno pra{awe-`iveat vo sopstvena ku}a. Vo vtorata grupa 
semejstvata toa e slu~aj kaj 19%. 

 Analizata na semejnata struktura poka`a deka 59% se necelosni 
semejstva. 

 Vo ponatamo{noto izlagawe za semejnite uslovi i mo`nosti za ran 
tretman }e se osvrneme vrz socijalno-ekonomskata, zdravstvenata i obra-
zovnata situacija vo semejstvata na deca so lesna mentalna retardacija.  

1. Socio-ekonomski status na semejstvoto 

 Zna~aen pokazatel na socio-ekonomskiot status na semejstvoto se 
negovata stanbena i materijalna sostojba. Ispituvanite semejstva iako vo 
golem broj go re{ile stanbenoto pra{awe, sepak vo pove}e od polovina 
stanbenite uslovi ne odgovaraat na osnovnite standardi za soodvetnost na 
stanbeniot prostor. 



DEFEKTOLO[KA TEORIJA I PRAKTIKA 63 

 Sledniot pokazatel na materijalnata sostojba se prihodite vo se-
mejstvoto. Za analiza na ovoj parametar ni poslu`ija podatocite za vrabo-
tenosta na roditelite i na drugite ~lenovi vo semejstvoto. (slika 1) 

 
Sl. 1.  Broj na vraboteni vo semejstvoto 

 
 Analizata na podatocite od histogramot (1) poka`uva: vo 16% semej-
stva se vraboteni i dvata roditela; vo 32% vraboten e samo tatkoto; vo 
11% samo majkata; vo 3% drug ~len (brat-sestra); vo 38% semejstva nema 
vraboten ~len. Del od semejstvata koi `iveat na selo imaat prihod od 
zemjodelska dejnost {to e nedovolen za egzistencija na semejstvoto. 

 Vakvite soznanija upatija na zaklu~okot deka najgolem broj od ispi-
tuvanite semejstva, so lesno mentalno retardirani deca nemaat soodvetni 
uslovi za razvoj. Anga`iranosta na roditelite so osnovni egzistencijalni 
problemi ostava malku vreme za anga`irawe so specifi~nite i kom-
pleksni potrebi na decata od ovaa grupa na popre~enost, {to e i edna od 
pri~inite za zadocnetiot tretman koj skoro kaj site (96%) zapo~nuva 
naj~esto vo periodot neposredno pred poa|awe vo u~ili{te, pri utvrdu-
vaweto na podgotvenosta, zrelosta, pri {to naj~esto i se otkriva lesnata 
mentalna retardiranost. Kaj ovie deca e propu{ten najzna~aniot period za 
vlijanie so organiziranata aktivnost predvidena so raniot tretman-perio-
dot na najbrz psihofizi~ki razvoj. Organi~enite socijalizatorski uslovi 
vo semejstvoto kaj golem broj od ovie deca doveduva i do socijalna zaosta-
natost {to e rezultat na ograni~enite stimulacii {to gi dobiva deteto vo 
svoeto semejstvo. 

 Socijalnite deprivacii vo semejstvata so nizok socio-ekonomski 
status se u{te poizrazeni kaj necelosnite semejstva ~ii {to broj vo 
ispituvaniot primerok e dosta visok. Necelosnoto semejstvo e deprivi-
rana sredina za razvoj na deteto od pove}e pri~ini: prvo, poradi ogra-
ni~enite uslovi za socijalizacija, osobeno za identifikacija so eden 
od roditelite; vtoro, poradi nepovolnite materijalni mo`nosti {to 
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se poizrazeni vo ovie semejstva; treto, poradi ograni~enite mo`nosti 
na eden roditel da gi zadovoli specifi~nite potrebi na mentalno 
retardiranoto dete (zdravstveni, vospitni, psiholo{ki) i ne e vo 
mo`nost da u~estvuva vo realizacijata na raniot tretman na deteto. 
Spored toa, }e zaklu~ime deka vo socijalno i strukturno depriviranite 
semejni sredini ne postojat uslovi za ran tretman na lesno mentalno 
retardiranite deca, {to e i potvrda na prvata i vtorata pretpostavka. 

 
2. Zdravstven status na roditelite i drugite ~lenovi vo semejstvoto 

 Analizata na zdravstvenata sostojba na roditelite i na drugite 
~lenovi kaj ispituvanite semejstva poka`uva: vo 33% semejstva nema drug 
hendikepiran ~len ili ~len so poseriozno psihi~ko ili somatsko zabolu-
vawe; vo 24% semejstva zdravstveni problemi ima majkata; vo 18% tatkoto; 
vo 17% eden od bra}ata i vo 8% od sestrite na deteto. (slika 2). 

 
Sl. 2.  Zdravstven status na ~lenovite na semejstvoto 

 
 Vkupniot broj na semejstva so zabolen eden ili dva ~lena vo istra-
`uvaniot primerok e visok (67%), odnosno vo 42 semejstva postojat zdrav-
stveni problemi kaj roditelite, {to e edna od pri~inite za nivnoto nedo-
volno anga`irawe okolu deteto so pre~ki vo razvojot i zapostavuvawe na 
negoviot ran tretman. Ovoj problem e u{te poizrazen vo necelosnite 
semejstva vo koi pokraj hendikepiranoto dete ima u{te eden ili dva ~lena 
so zdravstveni problemi. Spored toa, pri~ini za maliot broj lesno men-
talno retardirani deca opfateni so ran tretman e lo{ata zdravstvena 
sostojba na roditelite. 

3. Obrazoven status na roditelite 

 Me|u faktorite vo semejstvoto od koi zavisi navremenoto zapo~nu-
vawe i uspe{noto odvivawe na raniot tretman na lesno mentalno retardi-
ranoto dete, osobeno zna~ewe ima obrazovniot status na roditelot od koj 
mo{ne zavisi nivnata sposobnost da ja sogledaat sostojbata na svoeto dete, 
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a osobeno potrebata od specijalen negov ran tretman, kako i mo`nosta 
aktivno da u~estvuvaat vo tie aktivnosti. 

 Strukturata na roditelite spored nivoto na obrazovanieto vo 
ispituvaniot primerok e slednata: vo 44% semejstva roditelite se bez 
{kolska podgotovka; vo 18% semejstva tie se so necelosno osnovno obra-
zovanie; vo 25% se so zavr{eno osnovno ili so necelosno sredno obrazo-
vanie i vo 11% semejstva roditelite se so sredno obrazovanie (slika 3) 

 
Sl. 3.  Nivo na obrazovanie na roditelite 

 
 Niskata obrazovna struktura na roditelite e pokazatel i na ogra-
ni~enata socio-kulturna sredina i nedovolniot broj na stimulatori za 
pottiknuvawe na razvojot na deteto vo semejnata sredina. Pokraj toa {to i 
roditelite so isklu~ivo nisko obrazovno nivo ne se vo sostojba da ja 
sfatat situacijata na deteto so lesna mentalna retardacija i negovata 
potreba od poseben tretman, zna~itelen broj od niv voop{to i neznaat deka 
nivnoto dete ima intelektualen nedostatok. Osobeno toa e slu~aj so rodi-
telite od selskata sredina vo koja decata so mentalna retardacija {to 
nemaat vidlivi nadvore{ni defekti ({to e slu~aj so najgolem broj deca so 
lesna mentalna retardacija), i ne se percipiraat kako deca so odreden 
problem bidej}i tie u~estvuvaat vo site onie aktivnosti kako i drugite 
deca. Tie naj~esto, kako {to istaknavme porano, se otkrivaat so poa|aweto 
vo u~ili{te koga e ve}e docna za zapo~nuvawe so soodveten tretman za 
pottiknuvawe na razvojot. Socijalnata, pokraj intelektualnata zaostana-
tost na decata od ovaa kategorija, naj~esto se sre}ava tokmu kaj decata od 
semejstvata so nizok obrazoven status. Roditelite so nedovolno obrazo-
vanie ne se vo mo`nost uspe{no da u~estvuvaat i vo realizacijata na 
aktivnostite predvideni so raniot tretman. Toa se odnesuva i na rodite-
lite od gradska sredina kaj ~ii deca popre~enosta e navreme otkriena. 

Vakvite rezultati ja potvrdija i poslednata pretpostavka. 

Generalen zaklu~ok {to mo`e da se izvede od prezentiranite 
rezultati e: niskoto socijalno, ekonomsko, obrazovno nivo, kako i nepovol-
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nata zdravstvena situacija vo semejstvoto se osnovna pri~ina za zadocneta 
i mala opfatenost na lesno mentalno retardiranite deca so ran tretman. 

     Sekako, ovie pri~ini ne se edinstveni, bidej}i odgovorni za rano 
otkrivawe, primena na medicinski, defektolo{ki, vospitni i drug vid 
aktivnosti predvideni so raniot tretman, se i razni zdravstveni, obrazov-
ni i drugi op{testveni institucii, {to treba da mu pomognat na 
semejstvoto vo prifa}aweto i odvivaweto na ovie aktivnosti. 
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FAMILY AND EARLY TREATMENT OF CHILDREN WITH PSYCHICAL 
DIFFICULTIES IN THEIR DEVELOPMENT 

 
 

The subject of this paper is the research of family conditions ( financial, 
social, emotional, socio-cultural and educational ) and the relations and reactions of 
parents  and other members of the family; their influence on the treatment  of 
children with developmental difficulties. The research included 100 families with 
mentally retarded children on the territory of Skopje. 

The basic hypothesis is: the successfulness of the early treatment of the 
child with psycho-physical difficulties in their development depends on the socio-
economical, educational status of parents especially the relation between the 
parents and their mentally retarded child. In the frame of the basic hypothesis more 
subordinate hypothesis have been examined. 

The results of the research have shown: a great number of the examined 
families are at low socio-economical and educational status. The unadvantageous 
socio-economical and educational negatively influences and backwards the early 
treatment of the child with difficulties. The relation towards the child varies-it goes 
from complete acceptance to complete neglecting of the mentally retarded child. 

 

 


