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NEKOI EPIDEMILO[KI ASPEKTI KAJ MENTALNATA RETARDACIJA 

 
 
 Kako {to e ve}e poznato mentalnata retardiranost e sostojba na 
spre~en ili nadovr{en razvoj, {to se karakterizira so deficientnost vo 
intelektualnite sposobnosti, od lesen do najte`ok stepen ~esto pridru`e-
na i so fizi~ki nedostatoci. 

 Mentalnata subnormalnost se procenuva vrz osnova na brojni krite-
riumi, me|u koi i slednite: 

1. Psiholo{kiot, odnosno psihijatriskiot kriterium koj go vovedoa 
Binet i Simon, a go razrabotil Wechsler (1958), ni dava uvid vo kvantite-
tot i nivoto na razvojot na inteligencijata. Procenata na inteligenci-
jata ne mo`e vo ni{to slu~aj da se odvoi od procenata na celokupnata 
li~nost na deteto bidej}i taa e edna od sostavnite delovi na li~nosta. 

2. Vtor kriterium {to isto taka nema samo relativna vrednost e krite-
riumot na socijalizacijata, op{testvenata prilagodenost, odnosno 
neprilagodenost. Procentot na prilagoduvawe e usloven kako od inte-
lektualnite sposobnosti taka i od faktorite na sredinata. 

3. Pedago{kiot kriterium, odnosno kriteriumot na uspeh vo u~ili{-
teto i vo profesionalnoto osposobuvawe, isto taka ovozmo`uva zna-
~ajna pretpostavka validna pri kompletnoto (timsko) dijagnostici-
rawe. 

Vo procesot na dijagnosticiraweto ne mentalnata retardiranost 
navedenite kriteriumi imaat bitno zna~ewe vo procenkata za postoeweto 
i stepenot na mentalnata retardiranost i od {to stepen e taa. 

Naj~esto etiolo{kite faktori za disharmoni~en razvoj vo razvojna-
ta vozrast mo`at da se podelat vo tri grupi: genetski, organski i psiho-
lo{ki. Ovie faktori me|usebno se isprepleteni i mo{ne retko dejstvuva-
at odvoeno. 

Mentalno retardiranite zaradi ranoto o{tetuvawe na CNS i nece-
losnata organizacija na li~nosta se skloni kon manifestirawe na psihi-
jatriski i nevrolo{ki rastrojstva od najrazli~en tip. 

Procentot na psihijatriski rastrojstva kaj mentalnite retardirani 
deca i mladinci e pogolem otkolku kaj deca so normalna inteligencija, i 
vo dotolku e pogolem vo dokolku intelektualnite nedostatoci se 
poizrazeni (Corbett 1977). 

Site rano nastanati psihozi (autizamot, dezintegrativnata psiho-
za), vo prvite godini na `ivotot, go zabavuvaat ili go spre~uvaat intelek-
tualniot razvoj. 

Vo pubertetot i mladosta kaj mentalno retardiranite mo`at da 
se javat i psihozi od {izofren i mani~nodepresiven tip. Klini~kata 
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slika na ovie, porano nare~eni “nakalemeni psihozi”, ~esto e atipi~na za-
radi primarnata intelektualna deficientnost i primitivnata organizaci-
ja na li~nosta na {to se nadovrzuva psihozata. Kaj nekoi se razvivaat 
paranoidni sostojbi, so poslabi sistematizirani paranoidni idei. Progno-
zata e polo{a ako psihozata po~nala rano, ako e prisuten ili í prethodi 
intelektualen nedostatok (IQ pod 60) (RUTTER 1977). 

Nevrotskite manifestirawa kaj mentalno retardiranite relativno 
se nediferencirani). Naj~esto se konverzivno-histeri~ni reakcii i sostoj-
bi od motoren, senzoren i viscelaren tip. Tie mo`at da manifestiraat i 
anksioznost, fobii, a poretko konvulzivni i depresivni reakcii i 
sostojbi (Tadi} 1985). 

Kaj mentalno retardiranite deca se javuvaat promeni vo vid na 
zgolemena razdrazlivost t.n. eretizam. Povremeno na ova se nadovrzuva i 
nazna~en motoren nemir {to pretstavuva poseben problem za semejstvoto i 
`ivotnata sredina. 

MCD (minimalna cerebralna disfunkcija) kaj mentalno retardira-
nite deca (okolu 12%) koi inaku se poimpulsivni, preterano aktivni, so 
slabo vnimanie dokolku retardiranosta e podlaboka. Kaj pote{kite men-
talno retardirani deca ~esto ima stereotipi so glavata, teloto i eks-
tremitetite, koi se javuvaat osobeno kaj slepi i nepodvi`ni retardi-
rani deca, bilo kako imitacija ili kako odgovor na zanemaruvaweto 
od strana na okolinata (semejstvoto, domot) (Kirmann 1977). 

Me|u pri~inite za no}no mokrewe (enuresis nukturna) se i intelek-
tualnite nedostatoci {to se sre}avaat kaj mentalno retardiranite. Kaj 
ovie deca psihomotorniot razvoj e zna~itelno vo zastoj me|u mentalno re-
tardiranite pove}e od niv mokrat ne samo poradi zastojot vo psihomotor-
niot razvoj, tuku i poradi toa {to nivniot emotiven `ivoten razvoj ~esto 
spre~uvan i od stavovite na okolinata (Tadi} 1985). 

Intelektualnata deficientnost i strukturata na li~nosta na du-
{evno mentalno retardiranite sozdavaat te{kotii za prilagoduvawe vo 
sredinata kade {to `iveat, nivnoto odnesuvawe e nekontrolirano. Kaj niv 
po~esto se zastapeni nasilstvoto, kra`bite, begstvata, a kaj devojkite 
prostitucijata (Tadi} 1985). 

Kaj hemiplegi~arite vo sklopot na cerebralna paraliza mentalniot 
razvoj mo`e da bide normalen ili subnormalen, a te`inata na mentalnata 
subnormalnost zavisi od stepenot na zasegnatosta na mozo~nite hemi-
sferi. 

Vospalenieto na CNS (meningit i encephalit) e eden od pova`nite 
faktori za nastanuvaweto na mentalna subnormalnost. 

Vo konvulzivnite naru{uvawa, pokraj epilepsijata spa|aat konvul-
ziite vo ranata vozrast, infantilnite spazmi (hipsaritmii) i vo febrilni-
te konvulzii. 
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Se smeta deka 20-25% od mentalno retardiranite lica patat od 
epilepti~ni napadi. Kaj te{kata mentalna retardacija ~esto se javuvaat 
epilepti~ni napadi (42%). 

 
Materijal i metod na rabota 

Vo tekot na izgotvuvaweto na trudot be{e primenet retrospektiven 
epidemilo{ki metod na rabota. Ispituvanata grupa ja so~inuvaat 575 men-
talno retardirani lica na vozrast od 0 do 25 godini {to bile rasporedu-
vani od komisijata za rasporeduvawe vo periodot od 1984 do 1995 godina. 

Vo na{eto istra`uvawe se opfateni tri glavni aspekti kaj mental-
nata retardacija: 

1. Bolesta i sostojbata kako etiolo{ki faktori za nastanuvawe na men-
talna retardiranost, 

2. Nevrolo{ki rastrojstva kaj mentalnata retardacija, 

3. Psihijatriski rastrojstva kaj mentalno retardiranite. 

 
Rezultati 

 Najzastapeni, kako etiolo{ki faktori, se konvulzivnite rastroj-
stva so 50%, potoa sleduvaat porodilnata trauma so 16%, Down-ov sindrom 
so 10%, vospalenie na CNS so 9% i nevrotraumi so 3%. Etiolo{kite fak-
tori vo nastanuvaweto na mentalnata retardacija se poznati vo okolu 
49.9% od slu~aite. Procentualnata zastapenost na etiolo{kite faktori 
vo nastanuvaweto na mentalnata retardacija, mo`e da se vidi vo slednata 
tabela: 

 
Tabela 1. Etiolo{ki faktori za nastanuvawe na mentalna retardacija 

Bolesti i sostojba Vkupno % 

Porodilna trauma 45 16 

Vospalenie na CNS 25 9 

Konvulzivni rastrojstva 142 50 

MCD 30 10 

Nevrotraumi 10 3 

Down-ov sindrom 35 12 

Vkupno 287 100 

 
 Psihijatriskite rastrojstva se manefestiraat so slednite procen-
ti: najzastapeni se ereti~nite nastapi so 34%, potoa sleduva enuresis nuc-
turna so 23%, no}en strav (pavor nocturnus) so 20%, rastrojstvata vo socijal-
noto odnesuvawe so 11%, psihozite so 8% i nevrozite so 4%. 
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 Procentot na nevrolo{kite i psihijatriskite rastrojstva vo odnos 
na celokupnata ispituvana grupa iznesuva 48%. Toa pojasno se gleda na 
tabela 2 i 3. 
 
Tabela 2. Nevrolo{ki rastrojstva kaj mentalno retardirani lica 

Nevrolo{ki rastrojstva Vkupno % 

Hemiplegii i hemiparezi 40 16 

MCD 30 12 

Konvulzivni rastrojstva 142 56 

Dowv-ov sindrom 35 14 

Lezii na periferni nervi 4 2 

Vkupno 251 100 

 
Tabela 3. Psihijatriski rastrojstva kaj mentalno retardirani lica 

Psihijatriski rastrojstva Vkupno % 

Enurezui 65 23 

Pavor nucturnus 57 20 

Eriti~ni nastapi 95 34 

Psihozi 21 8 

Neurozi 10 4 

Rastrojstvo vo soc. odnesuvawe 30 11 

Vkupno 278 100 

 
Diskusija 

So epidemilo{kite istra`uvawa dojdovme do slednite sogleduva-
wa: deka etiolo{kite faktori {to vlijaat vrz nastanuvaweto na mental-
nata subnormalnost se poznati vo okolu 50% od slu~aite i deka psihijat-
riskata simptomatologija i fenomenologija pove}e e zastapena od nevro-
lo{kata i deka po opredeluvaweto ne samo na intelektualnite sposobnos-
ti, tuku i na drugite preostanati potencijali kako telesni i nevrolo{ki 
o{tetuvawa, taka i psihijatriskite, mo`no e duri toga{ da se opredelat 
vistinski i adekvatni rehabilitacioni merki i postapki. 

 Na krajot bi sakale da istakneme deka iako ne se opfateni site re-
levantni elementi, smetame deka prezentiranata analiza pretstavuva 
skromen prilog kon ponatamo{nite izu~uvawa na mentalnata hendikepira-
nost na na{eto podra~je. 
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SOME EPIDEMILOGICAL ASPECTS OF THE MENTAL RETARDATION 
 
 

The authors analyze epidemic data on the most frequent disease of the 
nervous system during growth age. A group of factors is acting in relatively high 
frequency of the nervous system diseases in the course of growth age. The authors 
pay attention of these factors.  

 


