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Abstract: Convention on the rights of people with disabilities (art.19) recognizes the equal rights of all disability 

people to live in community with opportunity for choice, all other remaining citizens have, including place of 

residing, where and whom to live with, not obliged to live at specific conditions. Deinstitutionalization of the people 

with disabilities is a part of the process to create conditions for implementation of those rights, worthy and 

independent living in the community. By Decree № 28, dated 19.01.2018 in Bulgaria, The Council of Ministers 

adopted Action plan for the period 2018-2021 to accomplish National strategy for long term care. The focus in it is 

deinstitutionalization of the care for elderly people and disability people. By its accomplishment there shall be 

implemented the first stage of the deinstitutionalization process that according the Strategy should be completed till 

2034. 

One of the priority target groups of the Plan for deinstitutionalization are the legal age persons with mental 

retardation. To take out those persons from institutions and provide cares in community of significant importance is 

creation of new residential and supporting services in community and home environment - day centres for disability 

persons and social rehabilitation centres and integration for psychic disorders persons and retarded development 

persons.   

One of the main objectives of the Plan is: Prevention of institutionalization for disability people and elderly people 

and creation of accepting and supporting attitude in community. Without active support on part of community 

members the re-socialisation of mental retardation people is not possible. A research was conducted among 70 

persons for the attitude of people on living in community of mental retardation people thru implementation of new 

social services in their neighbouring environment. The results showed that 6 of 10 consider for correct and justified 

the people with mental retardation live in community and demonstrated positive concern to implementing of social 

services for those persons in vicinity to places they live in. Readiness for inclusion in donation companies and 

assisting of mental retardation people expressed 9 of 10 persons, which is indication for positive attitude in 

community.  

Deinstitutionalization of the people with mental retardation can successful and come to individual and social 

integration only thru living in natural for mall of us environment – the society. It is necessary to demonstrate 

positive attitudes on part of society to persons with mental retardation  that on the other part shall result in 

compassion and commitments to very one of us to the fate of those people.  

Keywords: persons with mental retardation, deinstitutionalization, social service, community. 
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Резюме: Конвенцията за правата на хората с увреждания (чл.19) признава равните права на всички хора с 

увреждания да живеят в общността, с възможности за избор, каквито имат всички останали граждани, 

включително местожителството си, къде и с кого да живеят, като не биват задължавани да живеят при 

конкретни условия. Деинституционализацията на грижата за хората с увреждания е част от процеса на 

създаване на условия за реализиране на тези права и достоен и независим живот в общността. В България с 

Решение № 28 от 19.01.2018 г. на Министерският съвет, се приема План за действие за периода 2018-2021 г. 

за изпълнение на Националната стратегия за дългосрочна грижа. Фокусът в него е деинституционализацията 

на грижата за възрастните хора и хората с увреждания. С неговото изпълнение ще се реализира първият етап 

от процеса на деинституционализация, който съгласно Стратегията следва да бъде завършен до 2034 г. 

Една от приоритетните целеви групи на Плана за деинституционализация са пълнолетните лица с умствена 

изостаналост. За извеждането на тези лица от институциите и предоставяне на грижи в общността, от 

решаващо значение е създаване на нови резидентни социални услуги и подкрепящи услуги в общността и 
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домашна среда - дневни центрове за лица с увреждания и центрове за социална рехабилитация и интеграция 

за лица с психични разстройства и за лица с умствена изостаналост. 

Една от основните цели на Плана е: Превенция на институционализацията на хора с увреждания и възрастни 

хора и изграждане на приемаща и подкрепяща нагласа в обществото. Без активна подкрепа на членовете на 

обществото е невъзможна ресоциализацията на хората с умствена изостаналост. За проучване на нагласите 

на хората към живот в общността на лицата с умствена изостаналост чрез разкриване на нови социални 

услуги в съседската им среда, беше проведено изследване сред 70 човека. Резултатите показват, че 6 от 10 

човека считат за правилно и справедливо хората с умствена изостаналост да живеят в общността и имат 

положително отношение към разкриването на социални услуги за тези лица в близост до мястото където 

живеят. Готовност за включване в дарителски кампании и подпомагане на хора с умствена изостаналост 

изразяват 9 от 10 човека, което е показателно за позитивните нагласи на общността. 

Деинституционализацията на хората с умствена изостаналост може да бъде успешна и да доведе до 

индивидуализация и социална интеграция само чрез живот в естествената за всички нас среда – обществото. 

Необходимо е позитивиране нагласите на обществото ни към лицата с умствена изостаналост, което от своя 

страна ще доведе до създаване на съпричастност и ангажираност на всеки от нас към съдбата на тези хора. 

 

1. ВЪВЕДЕНИЕ 

Деинституционализацията се превръща в цел на Европейския съюз през 90-те години на 20-ти век. През 

2009 г. Европейската комисия публикува доклад
43

 на Временна експертна група, озаглавен „Преход от 

институционализирана грижа към грижа в общността”. Групата е инициирана от Еврокомисаря по заетостта, 

социалните въпроси и интеграцията. Целта на доклада е да се защитят правата на хората с увреждания, 

възрастните хора, децата и хората с психични проблеми, за да може те да живеят независим живот и да се 

включват в общността. В него се посочва, че зачитането на европейските ценности – човешко достойнство, 

свобода, демокрация, равенство, човешки права – са основна причина деинституционализацията да се 

превърне в първостепенна цел на ЕС. 

В България Министерският съвет
44

 прие План за действие
45

 за периода 2018-2021 г. за изпълнение 

на Националната стратегия за дългосрочна грижа
46
. Фокусът в него е деинституционализацията на грижата 

за възрастните хора и хората с увреждания. С неговото изпълнение ще се реализира първият етап от процеса 

на деинституционализация, който съгласно Стратегията следва да бъде завършен до 2034г. 

В страната има общо 161 различни дома с капацитет 10 961 човека, от тях 5356 души с психически и 

физически разстройства и увреждания са настанени в 79 дома в страната.
47

  

Една от основните целеви групи на Плана за деинституционализация са пълнолетните лица с 

умствена изостаналост. 28 293 лица са с умствена изостаналост, които се водят под наблюдение. Изцяло 

зависими от грижи са около 400 от тях. Чакащите за настаняване са 355. "Нивото на грижата в 

специализираните институции за тях не осигурява нужната подкрепа и ресурс за възстановяване на живота 

им и завръщане в общността".
48

 Първите 5
49

 дома за тези категории лица ще бъдат закрити до три години. 

Част от тях са с изключително лоша материална база, а при други грижата не е добра. В тях сега са 

настанени 379 човека, а още 31 чакат.  

 

2. ДЕИНСТИТУЦИОНАЛИЗАЦИЯ НА ГРИЖАТА ЗА ХОРА С УМСТВЕНА ИЗОСТАНАЛОСТ 

Деинституционализацията на грижата за хората с увреждания е част от процеса на създаване на условия за 

независим и достоен живот в общността чрез разширяване и усъвършенстване на системата от услуги за 

дългосрочна грижа.
50

 Планът адресира различни предизвикателства в сектора на социалните услуги, като 

                                                           
43

 Report of the Ad Hoc Expert Group on the Transition from Institutional to Community-based Care, issued by the 

European Commission, DG Employment, Social Affairs and Inclusion, December 2009 
44

 Решение № 28 от 19.01.2018 г. 
45

 План за действие за периода 2018 – 2021 г. на Национална стратегия за дългосрочна грижа. 
46 Национална стратегия за дългосрочна грижа, Министерство на труда и социалната политика, 07.01.2014г.  
47

 Данните са представени от заместник-министърът на труда и социалната политика Росица Димитрова за за 

"24 часа", 28.02.2018 г. 
48

 Пак там 
49

 Домовете за лица с умствена изостаналост, които предстои да бъдат закрити, са в селата Пчеличе, 

Преколница, Подгумер и Лозево. Този в местността Качулка, община Сливен, ще бъде намален наполовина. 
50

  План за действие за периода 2018 – 2021 г. на Национална стратегия за дългосрочна грижа, стр.3. 
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най-сериозен фокус е поставен върху успешното осигуряване на качествена подкрепа за живот в общността 

на лицата с психични разстройства и умствена изостаналост, настанени в специализирани институции, чрез 

създаването и предоставянето на социални и интегрирани здравно-социални услуги в общността.
51

 Първата 

група мерки за реализиране на процеса, включва основно дейности за създаване на нови резидентни 

социални услуги, извеждане на лицата от специализирани институции и закриване на домове. За прехода от 
институционална грижа към грижа в общността е от решаващо значение развитието на подкрепящи услуги в 

общността и в домашна среда. Във втората група мерки е предвидено развитието на два вида услуги в 

домашна среда - социални услуги (личен асистент, социален асистент и домашен помощник) и здравно-

социални услуги (патронажна грижа за хора с увреждания и възрастни хора) и три основни форми на 

подкрепящи услуги в общността - дневни центрове за лица с увреждания, дневни центрове за лица с 

различни форми на деменция и центрове за социална рехабилитация и интеграция за лица с психични 

разстройства и за лица с умствена изостаналост. 

За изпълнение на Плана се сформира Междуведомствена работна група
52

 за управление и 

координация на процеса на деинституционализация на грижата за възрастните хора и хората с увреждания, 

която одобрява Карта на услугите за подкрепа в общността и Карта на резидентните услуги, в които са 

определени общините, където ще бъдат създадени новите услуги.
53

 

Картата на резидентните услуги включва 68 социални услуги за 1020 потребители в 27 общини, от 

които за лицата с умствена изостаналост е заложено разкриването на 22 Центъра за грижа за лица с умствена 

изостаналост, с общ капацитет 330 места. 

Картата на услугите за подкрепа в общността включва 32 нови социални услуги за минимум 1120 

потребители в 22 общини, от които 10 Центъра за социална рехабилитация и интеграция за лица с психични 

разстройства и умствена изостаналост, с общ капацитет минимум 400 места. ЦСРИ е съпътстваща 

подкрепяща услуга на новоразкритите Центрове за грижа за лица с психични разстройства и за лица с 

умствена изостаналост и се разкрива в общината, на чиято територия се закрива специализирана 

институция. 

Също така е предвидено развитие и апробиране на социални предприятия чрез осигуряване на 

ресурси и финансиране на социални услуги, насочени към лицата с психични разстройства и умствена 

изостаналост, които имат нужда от подкрепа за самостоятелен живот. По тази схема ще бъде и допустимо 

адаптирането на работното място, в случай че потребностите на включените лица  с психични разстройства 

и умствена изостаналост го изискват. Очаква се не по-малко от 150 лица да се възползват от тази 

възможност. 

Предвиждат се и дейности за подкрепа и социално включване на  лицата с психични разстройства и 

умствена изостаналост, ползващи резидентна грижа в специализирана институция чрез реализиране на 

мерки в посока формиране на умения за самостоятелно личностно развитие и други с помощта на 

неправителствени организации и доставчици на социални услуги. 

Експерти от държавния и неправителствения сектор
54
дават препоръки за местата, където да се 

изграждат новите резидентни услуги. Важно изискване, според тях е, че те трябва да бъдат сред общността, 

а да не се изолират. Сградите трябва да са в центъра, сред други жилищни сгради, да позволяват на лицата 

да излизат, да общуват, да изграждат приятелства, да постигат успехи и разочарования сред другите хора, 
които не са в институции или нямат увреждания. 

 Огромното мнозинство от хората биха казали, че нямат нищо против хората с увреждания и 

вероятно е точно така. Въпреки това голяма част не смятат хората с увреждания за еднакви и не могат да си 

дадат сметка за препятствията, които съществуват в обществото и които пречат на хората с увреждания да 

живеят „нормален“ живот. Все още отношенито на голяма част от обществото към хората с увреждания 

може да се дефинира като дискриминационно, репресивно, обидно поведение, базиращо се на идеята, че 

хората с увреждания са по-нисшестоящи от останалите. Този вид дискриминация е свързан с предразсъдъци, 

стереотипи или „институционална дискриминация“ спрямо хората с увреждания.
55

 Това важи с още по-

                                                           
51

 Писмо от МТСП до Омбудсмана на РБългария, с изх.№ 92-884 от 12.10.2018 г. 
52

 Създадена със Заповед № Р-22 от 08.02.2018 г на министър-председателя на РБългария 
53

 За целите на настоящия доклад ще бъдат упоменати само предвидените за разкриване социални услуги за 

лица с умствена изостаналост. 
54

 Реинституционализираща деинституционализация, Изготвен от екип на Център за независим живот, 

Октомври 2012, стр 14. 
55

 Наръчник за обучение по правата на човека за младежи, Council of Europe, 2012 г. 
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голяма сила за лицата с психични разтройства и умствена изосатналост. Ето защо от страна на държавните 

институции, неправителствените организации, гражданските организации и клубове, както и от страна на 

средствата за масова информация, трябва да се провежда непрекъсната осведомителна кампания, която ще 

доведе до постепенно изграждане на положителна нагласа и отношение в обществото към хората с умствена 

изостаналост. Те не бива да бъдат изолирани от останалите като различни и да им бъдат “приписвани” 

допълнително различни етикети. Без активна подкрепа на членовете на обществото е невъзможна 

ресоциализацията на хората с умствена изостаналост. Ако не се преодолеят социалните бариери на всяко 

едно равнище от реалния живот, качеството на живот на лицата с умствена изостаналост ще бъде занижено в 

трите показателя: външни условия на живот, междуличностни взаимоотношения и психологичен статус, т.е. 

лишаване на тези хора от техните лични и човешки права.  

 

3. СОБСТВЕНО ИЗСЛЕДВАНЕ 

С цел изследване отношението към хората с умствена изостаналост и нагласите на обществеността за живот 

в общността на тази категория лица в процеса на деинституционализация, през м. Януари 2019 година беше 

проведено анкетно проучване сред 70 човека, подбрани на случаен принцип. По-големия дял от 

респондентите са жени (80%), а останалите са мъже (20%). Най-младият анкетиран е на 18 години, а най-

възрастния е на 67 години. Според степента на образованието, разпределението на респондентите е следното 

– с най-голям дял са тези със средно образование - 70%, следвани от лицата с висше /магистър/ – 15% , 

полувисше /бакалавър/ – 11 % и основно – 4%. Според населеното място в който живеят, разпределението е 

следното: 32% са живущите в голям град, 54% са жители на малък град и 24% живеят на село. Според 

статусът, който заемат, с най-голям дял са работещите – 63% , следвани от безработните - 26% и 11% са 

пенсионери.                                                                                                                                                                           

  На въпроса: „Отношението Ви към хората с умствена изостаналост по различно ли е спрямо 

останалите хора?“, малко над половината от анкетираните – 52% посочват, че отчасти имат по-различно 

отношение, 49% не проявяват разлика спрямо другите хора, а 9% от тях се отнасят различно.  

Запитани дали потребностите на лице с умствена изостаналост са по-различни от тези на останалите хора?, 

положителен отговор са дали 69% от анкетираните, а останалите 31% са на мнение, че потребностите на 

тези хора са като на всички други. 

Запитани в кои области от живота отношението на обществото трябва да е по-специално към 

хората с умствена изостаналост, анкетираните посочват на първо място „в образованието“ – 23%, на второ 

се нарежда „при намиране на работа“ – 22%. Следващите три области са оценени с равен дял от 15% от 

респондентите и са съответно: „при административно обслужване“, „в общуването“ и „при упражняване на 

работа“. Малък дял от анкетираните - 9% са посочили, че при организиране на свободното време на хората с 

умствена изосатналост трябва да има преференциално отношение. Съществува и отговор „във всяко 

отношение“. 

Със следващия въпрос се цели установяване на начина по който се чувстват анкетираните при 

общуване с лица с умствена изосатналост. Почти една трета (32%) от респондентите нямат притеснения при 

осъществяване на контакт, всеки четвърти (25%) споделя, че не винаги е сигурен, че го разбират в процеса 

на общуване, 18% отчитат, че не винаги те самите разбират лицето с което контактуват, 11%  се притесняват 

в общуването с хора с умствена изосатналост, 9% не знаят как да се държат и 5% не знаят какво да кажат. 

Всички, включени в проучването лица, бяха информирани, че в  периода до 2021 година е заложено 

разкриването на 100 социални услуги за лица с интелектуални затруднения, от които 32 за лица с умствена 

изостаналост, и извеждането им от домове за живот в общността, сред другите хора. Мненията зя този 

процес са следните: на-голям дял от анкетираните - 62% считат, че това е правилно и справедливо, 23% не 

могат да преценят, а 15% от респондентите са негативно настроени и дават отговор, че не е правилно.       

На въпроса: „Ако се разкрие социална услуга за лица с умствена изастаналост в близост до Вашия 

дом, какво е мнението Ви за това?“. Най-голям дял от респондентите – шест от десет човека (60%) са 

позитивно настроените за това, 27% нямат мнение по въпроса, а 13% имат негативни нагласи да се разкрие 

социална услуга за лица с умствена изосатналост близо до дома им.                                                                

Запитани дали биха приели настанените лица с умствена изостаналост като част от съседската им 

среда, отново шест от десет от респондентите (60%) дават положителен отговор и изразяват позитивно 

отношение за съжителство в близост до хора с умствена изостаналост, 31% не могат да преценят, а 9% 
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категорично не са съгласни и не биха приели като част от съседската им среда хора с умствена 

изостаналодт..                                                                      

  На въпроса: „Бихте ли участвали в дарителски кампании за подпомагане на лица с умствена 

изостаналост?“, готовност за включване в такива инициативи изразяват 94% от анкетираните, а от 

останалите с по равен дял от 3% посочват, че не могат да преценят и „не“ като отговор.                                                             

     При така изразената готовност за включване в дарителски кампании, анкетираните бяха запитани по 

какъв начин биха подпомогнали лица с умствена изостаналост. Малко повече от една трета (35%) от 

респондентите биха направили дарение на дрехи и други материални неща, всеки четвърти (26%)  посочва, 

че би дарил средства, 22% чрез дарение на хранителни продукти, 12% биха подпомогнали с личния си труд 

и 5% от споделят следните мнения: 

 От каквато имат нужда в дадения момент; 

 Според това от каква друга помощ се нуждаят; 

 Промяна на общественото мнение за лицата с умствена изосатналост. 

 

Изводи 

Резултатите от проучването показват, че над половината от анкетираните лица имат по-различно 

отношение към хората с умствена изостаналост, две трети от респондентите имат притеснения при 

общуването с тези лица – не знаят как да се държат, какво да кажат, имат проблеми с комуникацията. 

Въпреки собствените си опасения и вероятно поради факта, че в последните месеца бяха във фокуса на 

общественото внимание проблемите на хората с увреждания, шест от десет човека считат за нормално и 

справедливо закриването на институции за хора с умствена изосатналост и разкриване на социални услуги в 

общността, където тези лица да живеят сред останалите членове на обществото. Също така шест от десет 

човека от анкетираните приемат в съседската им среда да има хора с умствена изосатналост. Позитивен факт 

е, че голямата част от респондентите демонстрират готовност и желание за включване в дарителски 

кампании за подпомагане на лицата с умствена изостаналост чрез дарение на дрехи, средства, хранителни 

продукти, участие с личния си труд, а един човек би работил за промяна на общественото мнение за лицата 

с умствена изосатанлост. 

 

4. ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

За процеса на деинституционализация на пълнолетни лица с умствени увреждания и насърчаване на 

подкрепата им в семейна среда е необходимо да бъдат изградени различни социални и интегрирани здравно-

социални услуги в общността, които да създават подкрепяща среда за лицата и техните семейства. Услугите 

следва да осигурят развиване на потенциала на лицата с умствени увреждания за независим живот и 

възможности за социалното им включване чрез изграждане на трудови и социални умения и осигуряване на 

условия за трудова заетост. 

Съвременната концепция за развитие и социализация на индивидите с умствена изостаналост трябва 

да се разглежда като комплекс от мерки и нормативни разпоредби, включващи интегрирано образование, 

професионална ориентация и квалификация и трудова реализация в рамките на естествената за всички нас 

среда – обществото. Тези дейности трябва да допринесат за позитивиране нагласите на обществото ни към 

хората с умствена изостаналост, което от своя страна ще доведе до създаване на съпричастност и 

ангажираност на всеки от нас към съдбата на тези хора. 
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