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Mutyzm wybidrczy u dzieci w wieku
przedszkolnym

Mutyzm wybidrczy, inaczej selektywny, okreslany jest jako
zaburzenie mowy w okreslonych sytuacjach spotecznych.
Charakteryzuje sie znacznym ograniczeniem w komunikacji
werbalnej u dziecka. Czesto mozna zaobserwowac sytuacje,
kiedy dziecko w warunkach domowych ma niespozyte poktady
energii, jest bardzo otwarte i rozmowne, jednak w miejscach
publicznych lub podczas wizyty kogos, z kim dziecko na co dzien
nie ma kontaktu, po prostu zamyka sie w sobie i nie jest w stanie
wypowiedzie¢ chocby zdania.

,Nie wstydz sie”, ,Podobno w domu tyle méwisz” - to jedne z najczestszych reakcji oséb
postronnych na brak komunikacji dziecka w okreslonej sytuacji. Nalezy jednak zaznaczyc,
ze nieSmiatos¢ i mutyzm wybiodrczy, choc na pozér moga sie wydawac tozsame, tak

naprawde sa zupetnie innymi przypadtosciami.

Q f UZYSKAJ DOSTEP >

POWIAZANE ARTYKULY

Propriocepcja

Nie wszyscy wiedza, ze do odbierania
bodZcoéw z otoczenia zewnetrznego cztowiek
potrzebuje az siedmiu zmystow. Zazwyczaj,
myslac o zmystach, rozwazamy piec¢ zmystow,
o ktérych méwi sie w szkole.

CZYTAJWIECE) >

Zaburzenia przetwarzania
sensorycznego u os6b dorostych

Proces integracji sensorycznej petni istotng
role w catosciowym funkcjonowaniu
cztowieka na kazdym etapie jego zycia.
Sprawne organizowanie bodzcow
zmystowych pozwala na wtasciwg adaptacje
do otoczenia, wyzwolenie odpowiednich
reakcji i celowe dziatanie. W sytuacji kiedy
bodZzce zmystowe sa nieregularne, maja
nieprawidtowe natezenie lub w ogdle nie sg
dostarczane do uktadu nerwowego, pojawiaja
sie nieprawidtowe reakcje ruchowe i
emocjonalne, co z kolei ma wptyw na reakcje
posturalne, napiecie miesni, planowanie
ruchu, zachowanie, emocje i funkcje
poznawcze. Zdaniem Violet Maas - autorki
ksiazki Integracja sensoryczna a neuronauka
- od narodzin do starosci zaburzenia
integracji sensorycznej moga wystepowac
niezaleznie od wieku i dotycza uktadow
sensorycznych, czynnosci motorycznych oraz
zachowan spotecznych.

CZYTAJWIECEJ >

Jak powinno wygladac rozszerzanie
diety?
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Niesmiatos$c to naturalna cecha temperamentu, ktéra mozna zaobserwowac u wielu
dzieci. Dzieci nieSmiate moga poczatkowo milcze¢ w obecnosci nieznajomych lub w
nowych sytuacjach, zwykle jednak zaczynaja moéwi¢, kiedy poczuja sie komfortowo,
nawet jesli oswojenie sie z nowymi okolicznosciami zajmuje im nieco wiecej czasu. Ich
niesSmiatosc jest czesto zwigzana z pewnym stopniem niepokoju spotecznego, ale na ogot

nie przeszkadza im to w normalnym funkcjonowaniu oraz nie zaburza ich rozwoju.

Z kolei mutyzm wybidrczy jest zaburzeniem lekowym, ktére zwykle rozpoczyna sie we
wczesnym dziecinstwie, miedzy 2. a 5. rokiem zycia. Dzieci z mutyzmem wybidrczym
moéwia i komunikuja sie swobodnie w komfortowych, znanych im okolicznosciach -
zazwyczaj w domu lub w obecnosci bliskich. Jednak w pewnych sytuacjach i miejscach,
jak np. placéwka edukacyjna lub spoteczne spotkania, moga catkowicie przesta¢ moéwic.
Nalezy zaznaczy¢, ze niemoznos$¢ komunikacji nie jest Swiadomym wyborem dziecka.
Dziecko czesto chce co$ powiedzie¢, jednak nie jest w stanie wydobyc¢ z siebie Zadnego
dzwieku. Milczenie u dziecka z mutyzmem zawsze wynika z leku, nigdy nie jest
Swiadomym wyborem dziecka, poniewaz ma ono takg sama potrzebe komunikowania sie
jak pozostali. Czesto dzieci z MW (mutyzmem wybidrczym) moga przejawiac takze inne
objawy zaburzen lekowych, niejednokrotnie prowadzacych do fobii spotecznych lub
zaburzen obsesyjno-kompulsyjnych.

Rdéznice miedzy dzie¢mi nieSmiatymi a tymi z mutyzmem wybidrczym najtatwiej jest
dostrzec osobom z ich najblizszego otoczenia. Zazwyczaj rodzinie najtatwiej jest ocenic
stopien wycofania dziecka w okreslonych sytuacjach, poprzez poréwnanie jego
zachowan do tych, ktére przejawia w warunkach domowych, czyli w okolicznosciach,

gdzie czuje sie najbezpieczniej.

1. Jak rozpoznaé mutyzm wybidrczy u dziecka?

Cech dziecka z mutyzmem wybiérczym nie nalezy generalizowac, poniewaz kazde
dziecko jest inne, rozwija sie w swoim tempie, a na ich zachowania w okreslonych
sytuacjach moze wptywac¢ mndstwo czynnikdw, ktére niekoniecznie sg zwigzane z
lekiem. Kazdy przypadek nalezy rozpatrywac indywidualnie, poprzez dtuzsza

obserwacje.

Istnieje jednak szereg cech wskazujacych na MW:

O Nieprawidtowosci w mowie i komunikacji. Dzieci z mutyzmem wybidrczym sa zwykle
zdolne do normalnej mowy i rozumienia jezyka. Jednak w pewnych sytuacjach, takich
jak placowka edukacyjna, przyjecia urodzinowe czy spotkania z nieznajomymi, moga
catkowicie przesta¢ mowic. W domu, w towarzystwie najblizszej rodziny,

porozumiewaja sie werbalnie swobodnie i naturalnie.

Rozszerzanie diety to moment bardzo
wyczekiwany przez rodzicow. Niewielu
rodzicow zdaje sobie jednak sprawe z tego, ze
rozszerzanie diety to co$ wiecej niz podanie
nowego pokarmu w inny niz dotychczas
sposéb. Wprowadzanie do menu niemowlecia
nowych smakéw oraz konsystencji pokarméw
to sposob na uzupetnianie diety dziecka w
sktadniki odzywcze i energig, a tych dziecko
potrzebuje coraz wigcej z racji swojego
dynamicznego rozwoju. | chociaz nadal
podstawa diety dziecka bedzie mleko mamy
czy mieszanka modyfikowana, to
zapotrzebowanie dziecka wzrasta, co sprawia,
ze mleko nie pokrywa juz catkowicie potrzeb
organizmu dziecka na takie sktadniki, jak:
biatko, cynk, zelazo czy witaminy (Komsta,
Lech-Fitowska, Matyjak, Szpak).

CZYTAJWIECE) >

Terapia integracji sensorycznej jako
wsparcie w terapii traumy
rozwojowej

Doswiadczenie traumy na wczesny etapie
rozwoju dziecka moze prowadzi¢ do
dezorganizacji uktadu nerwowego. Objawem
moze by¢ zwigkszona reaktywnosc lub stan
ciggtego reagowania. Aby wpierac dziecko
doswiadczone wczesng trama warto
wykorzystac terapie integracji sensorycznej,
dzigki ktérej mozna zmniejszy¢ nasilenie

objawow.

CZYTAJWIECE) >

KONSULTACJE

Nasi eksperci
odpowiedzieli

juz na126

pytan!

ZADAJ PYTANIE
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O Unikanie kontaktu wzrokowego. Moze wydawac sie, ze dziecko z MW podczas
rozmowy ignoruje rozméwce, jednak w rzeczywistosci to lek powoduje, ze dziecko
unika kontaktu wzrokowego. Najczesciej odwraca gtowe w innym kierunku lub
patrzy w podtoge. Z racji obaw zwigzanych z odpowiedzia dziecku towarzyszy

poczucie, ze jesli nie spojrzy na rozmowce, stanie sie niewidzialne, niezauwazone.

O Specyficzna mowa ciata. W zwigzku z niemoznoscig werbalnej komunikacji dzieci
czesto korzystaja z mowy ciata jako srodka wyrazania swoich mysli, uczuc i potrzeb.
W stresujacych sytuacjach dzieci mogg ,zamrazac¢” sie i przybiera¢ zamknietg
postawe. Zazwyczaj ich twarz nie wyraza emocji, niekiedy jednak nerwowo sie
usmiechaja lub towarzysza im tiki. Poruszaja sie w nienaturalny, ,sztywny” sposoéb, ze

wzgledu na paralizujacy je stres i lek.

O Fizyczne oznaki stresu. W sytuacjach wywotujacych lek dzieci z mutyzmem
wybidrczym moga okazywac fizyczne oznaki stresu, takie jak: pocenie sie, drzenie,

niespokojne ruchy, gryzienie paznokci czy zaciskanie piesci.

O Negatywne reakcje na nacisk. Jesli na dzieci z mutyzmem wybidrczym wywierany
jest nacisk, aby mowity, moga stac sie jeszcze bardziej zamkniete w sobie. Moze
wywotac to w nich jeszcze wiekszy lek lub prowadzic¢ do innych niekorzystnych dla
rozwoju sytuacji. Moga réwniez wykazywac agresje lub frustracje poprzez wybuchy

ztosci, ptacz lub izolacje od innych.

O Zaleznos¢ od rutyny i znanych sytuacji. Dzieci z mutyzmem wybiérczym czesto czuja
sie komfortowo i s w stanie méwi¢ tylko w znanych i przewidywalnych sytuacjach.
Jakiekolwiek zmiany w rutynie czy srodowisku moga prowadzic¢ do zwiekszenia leku i

niemoznosci werbalnej komunikacji.

O Utrudnienia w nawigzywaniu relacji z réwiesnikami. Ze wzgledu na trudnosci w
komunikacji dzieci z mutyzmem wybidrczym moga mie¢ problemy z nawigzywaniem i
utrzymaniem relacji z réwiesnikami. Moga by¢ wykluczone lub odrzucane przez inne

dzieci, co moze dodatkowo zwiekszy¢ ich lek spoteczny.

2. Czynniki powodujace oraz podtrzymujace mutyzm wybidrczy

Mutyzm wybidrczy to ztozone zaburzenie, ktére najprawdopodobniej wynika z
kombinacji réznych czynnikéw. Chociaz precyzyjne przyczyny mutyzmu wybidrczego nie
sg jeszcze w petni zrozumiane, badania sugeruja, ze zaréwno genetyka, jak i czynniki
Srodowiskowe odgrywaja wazna role.

Istnieja trzy rodzaje czynnikéw, ktore prowadza do wystapienia mutyzmu wybidrczego.

Pierwsze z nich to czynniki predysponujace, czyli wrodzone sktonnosci, ktére moga

zwiekszac ryzyko wystapienia mutyzmu wybidérczego. Na przyktad dzieci, ktére majaw

OSTATNIO ZADANE PYTANIA

@ Coreczka (4 lata)-ma postawiong

diagnoze (marzec 2023)-w skrocie:
nadwrazliwosé-dotyczy w
szczegdlnosci proceséw modulacji
sensorycznej, réznicowania sens. i
kontroli posturalnej, duzej i matej
motoryki, (...)

CZYTAJWIECE) >

Dzien dobry, Mam pytanie dotyczace
chtopca z autyzmem z nadwrazliwoscia
stuchowa, dotykowa, podwrazliwoscia
przedsionkowo-proprioceptywna,
przezywajacego ciagte leki. Problem
polega na tym, ze chtopiec (...

CZYTAJWIECE) >

Witam, prosze o wskazéwki...Dziecko 3
letnie - diagnoza autyzm. Stale
poszukuje wrazen sensorycznych. W
ostatnim czasie nasilone pocieranie
okolic intymnych i stymulacja jamy
ustnej. Pojawity sie zachowania (...

CZYTAJWIECE) >

ZOBACZ WSZYSTKIE >
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rodzinie osoby cierpiagce na lek spoteczny lub inne zaburzenia lekowe, moga by¢ bardziej

podatne na rozwéj mutyzmu wybidrczego.

Kolejny rodzaj to czynniki wywotujace, czyli okolicznosci, ktére bezposrednio prowokuja
mutyzm wybidrczy. Moga to by¢ intensywne zdarzenia stresowe, takie jak separacja od
rodzicéw, zmiana miejsca zamieszkania lub otoczenia czy rozpoczecie nauki w

przedszkolu/szkole.

Ostatnim rodzajem czynnikéw, na ktérych zahamowanie ludzie z otoczenia dziecka z
MW maja najwiekszy wptyw, sa czynniki podtrzymujace. Te czynniki wptywaja na
utrzymywanie sie mutyzmu wybidrczego. Moga to by¢ reakcje otoczenia, ktére
zwiekszaja lek dziecka i utrudniajg mu méwienie, np. nacisk na méwienie w sytuacjach,
ktore sa dla dziecka stresujace, moze utrwala¢ mutyzm wybiorczy. Niestety, réowniez
unikanie sytuacji, ktére moga wywotac lek, moze utrudnia¢ dziecku pokonanie swojego
strachu w momencie, kiedy nie bedzie mozna juz ich uniknaé. Na przyktad, rodzice
wypisuja dziecko z placowki edukacyjnej ze wzgledu na to, ze dziecko nie méwi i nie jest
w stanie sie otworzy¢. Jednak kontynuowanie edukacji na dalszym etapie bedzie
nieodzowne, a izolowanie dziecka od sytuacji wywotujacych lek nie uchroni go od nich na
zawsze. Dlatego w takich sytuacjach niezbedne jest skorzystanie z pomocy specjalistow,
ktérzy we wspétpracy z rodzicami dziecka podejma odpowiednie kroki, ktére utatwia

dziecku funkcjonowanie w okreslonych sytuacjach.

3. Jak pracowac z dzieckiem z MW

Podejscie do pracy z dzieckiem z mutyzmem wybiérczym powinno by¢ zawsze
indywidualne i wieloaspektowe, jednak istniejg pewne ogdlne kroki, ktére moga

przyczynic sie do postawienia diagnozy i efektywnej terapii.

Podstawg i pierwszym krokiem do wprowadzenia wtasciwych dziatan jest obserwacja i
monitorowanie zachowania dziecka. Nalezy przyjrzec sie blizej temu, jak dziecko
zachowuje sie w warunkach dla niego naturalnych i bezpiecznych, a takze w sytuacjach,
ktére blokuja go i wywotuja lek przed méwieniem. Wazne jest zwrdcenie uwagi na to, w
jakich sytuacjach i kontekstach dziecko nie méwi, jak reaguje na préby interakcji z innymi,
jakie marelacje z rowiesnikami i dorostymi. Jesli brak komunikacji werbalnej dziecka ma
miejsce w przedszkolu/szkole, taka obserwacje warto przeprowadzi¢ we wspétpracy

rodzic - nauczyciel oraz specjalisci pracujacy w placéwce.

Rozmowa z dzieckiem z mutyzmem wybiérczym moze by¢ wyzwaniem, ale podejscie
oparte na empatii, cierpliwosci i zrozumieniu moze pomdc w nawigzaniu komunikacji.
Oto kilka wskazoéwek, ktére moga okazac sie pomocne w rozmowie z dzieckiem z

mutyzmem wybiérczym:



Ustanowienie bezpiecznego srodowiska: dla dziecka z mutyzmem wybidrczym
najwazniejsze jest poczucie bezpieczenstwa. Upewnij sie, ze jest w komfortowym i
spokojnym otoczeniu, w ktérym czuje sie akceptowane.

Szanuj czas dziecka: daj dziecku czas na odpowiedz. Unikaj nacisku na méwienie, gdy
dostajesz jasny sygnat, ze tego nie chce. Czekaj na odpowiedz cierpliwie, dajac

dziecku poczucie zrozumienia.

Stworz atmosfere przyjazni i akceptacji: wyraznie pokaz, ze akceptujesz dziecko
takim, jakie jest. USmiechaj sie, zachecaj, ale nie oceniaj i nie krytykuj, gdy nie méwi.

Pozwél na komunikacje niewerbalna: nie wszystkie dzieci z mutyzmem wybidrczym
sg od poczatku gotowe na komunikacje werbalng, ale moga korzystac¢ z komunikatéw
niewerbalnych, takich jak gesty, ruchy gtowy czy spojrzenia. Badz uwazny na te

sygnaty i odpowiednio na nie reaguj.

Stosuj pytania zamkniete: czasami pytania otwarte moga by¢ przyttaczajace dla
dziecka z mutyzmem wybidrczym. Zamiast tego korzystaj z pytan zamknietych, na
ktére mozna odpowiedzie¢ kroétko ,tak’/,nie” lub za pomoca gestéw, takich jak

wskazanie reka, pokiwanie gtowa itp.

Komunikuj sie za pomoca zabaw i gier: wykorzystaj zabawy, rysowanie lub gry, ktére
pomoga w nawigzaniu komunikacji. Dzieci czesto czuja sie bardziej swobodnie, gdy
komunikuja sie w ramach zabawy. Angazuj dziecko w zabawe i formutuj zadania w
taki sposdb, by dziecko mogto zareagowac bez koniecznosci méowienia.

Modelowanie komunikacji: pokaz dziecku, jak nalezy komunikowac sie w réznych
sytuacjach. Nasladuj pozadane zachowania komunikacyjne, ktére dziecko moze
pdzniej podjac.

Wyraz zrozumienie: daj dziecku do zrozumienia, ze rozumiesz, ze moze czuc lek lub

niepewnos¢ w pewnych sytuacjach. Wyrazaj wsparcie i otwartos$c¢ na wystuchanie.

Doceniaj kazda prébe. Doceniaj kazda préobe komunikacji dziecka, nawet jesli jest to
tylko pojedyncze stowo lub gest. Skupienie sie na matych sukcesach moze pomoc w
budowaniu pewnosci siebie i motywacji do komunikowania sie. Nalezy jednak
pamietac o tym, by nie skupiac sie zanadto na kazdym wypowiedzianym stowie,
budujac w dziecku poczucie, Ze jest to cos$ niezwyktego. Zamiast tego, daj dziecku
poczucie, ze jest to co$ zupetnie naturalnego.

Poszukaj wsparcia specjalistycznego: w przypadku powaznych trudnosci
komunikacyjnych warto zwrdcic sie po wsparcie specjalistéw, takich jak psycholog,
terapeuta mowy czy pedagog specjalny. Specjalisci z doswiadczeniem w pracy z

mutyzmem wybidrczym moga poméc zaréwno dziecku, jak i jego rodzicom.



Komunikacja z dzieckiem z mutyzmem wybiérczym wymaga delikatnosci, cierpliwosci i
akceptacji. Daj dziecku czas i przestrzen, by poczuto sie bezpiecznie, a komunikacja moze
rozwinac sie naturalnie. Wsparcie, zrozumienie i szukanie pomocy specjalistycznej sa
kluczowe dla pomocy dziecku z mutyzmem wybidrczym, w rozwijaniu zdolnosci

komunikacyjnych i osigganiu postepow.

4. Metoda matych krokéw w pracy z dzieckiem zMW

W terapii mutyzmu wybidrczego za jedng z najczesciej stosowanych i jednoczesnie
najbardziej skutecznych metod uznaje sie metode matych krokéw. Jest to forma terapii
behawioralnej, ktora skupia sie na stopniowym i systematycznym narazaniu dziecka na
sytuacje spoteczne, ktére wywotuja lek i zaniepokojenie. Terapeuci, rodzice lub
opiekunowie wspdlnie z dzieckiem identyfikuja te sytuacje i nastepnie pomagaja mu je

przeéwiczyc¢ poprzez serie matych krokow.

Zamiast skonfrontowac dziecko od razu z sytuacja, ktéra wywotuje silny lek, w metodzie
matych krokéw stopniowo zwieksza sie trudnosci, pozwalajac dziecku stopniowo
nabywac umiejetnosci i pewnosci siebie w komunikowaniu sie.

Pierwszym krokiem jest wspdlna identyfikacja sytuacji, w ktorych dziecko doswiadcza
najwiekszego leku zwigzanych z komunikacja. Moga to byc¢ sytuacje w placéwkach
edukacyjnych, miejscach publicznych, wsréd nieznajomych lub w wiekszym

towarzystwie.

Nastepnie sytuacje sg dzielone w zaleznosci od stopnia trudnosci, poczawszy od tych
najmniej stresujgcych dla dziecka, az do najbardziej wymagajacych. Terapeuci lub rodzice
z dzieckiem wybieraja sytuacje o najnizszym poziomie leku i pomagaja mu skonfrontowac
sie z nia. Moze to by¢ np. krétka rozmowa w towarzystwie osoby, przy ktorej dziecko z
MW czuje sie bezpiecznie. W catym procesie niezwykle wazne jest umacnianie sukceséw.
Gdy dziecko z powodzeniem pokonuje pierwszy krok, nagradzamy je za jego starania i
sukcesy. Wskazane jest, by nagrody byty wewnetrzne, takie jak stowa uznania. To
wzmacnia motywacje i zacheca do kontynuowania ¢wiczen. Po osiggnieciu pewnosci
siebie w pierwszym kroku terapeuci i rodzice prowadza dziecko do stopniowo bardziej
wymagajacych sytuacji. Powtarzaja ten proces, az dziecko bedzie w stanie komunikowac

sie we wszystkich trudnych sytuacjach, ktére wczesniej wywotywaty lek.

Metoda matych krokéw w terapii mutyzmu wybidrczego u dzieci jest cennym
narzedziem, ktére pomaga pokonywac lek komunikacyjny i stopniowo rozwijac¢
umiejetnosci werbalne i spoteczne. Ta systematyczna i wspierajaca forma terapii przynosi
dtugotrwate korzysci, pozwalajac dzieciom z mutyzmem wybidrczym rozwija¢ pewnos¢

siebie i zdolnos$¢ do aktywnego uczestniczenia w zyciu spotecznym. Warto pamietac, ze



terapia powinna by¢ prowadzona przez specjalistow z doswiadczeniem w pracy z dzie¢mi

z mutyzmem wybidrczym, co zapewni optymalne efekty terapeutyczne.

FILMY | NAGRANIA
Cwiczenia
Piosenki i nagrania

Szkolenia

DOKUMENTY

Ewaluacja
Ankiety
Proces diagnostyczny

Proces terapeutyczny

MATERIALY DO
PRACY

Scenariusze

Zabawy

Bajki

Pomoce dydaktyczne
Karty pracy

Plakaty

FORUM

Copyright 2016 - Forum Media Polska

ARTYKULY

Studia przypadku
Diagnoza
Terapia

Dokumentacja

Forum Media Polska

WSPOLPRACA Z
RODZICAMI

Schematy rozméw

Wspomaganie terapii

Regulamin korzystania z serwisu

Polityka prywatnosci

KONTAKT

Forum Media Polska Sp. z.0.0.

ul. Polska 13
60-595 Poznan

Tel. 61 66 55 800
Fax: 616655888

E-mail: bok@forum-media.pl

Uzyskaj dostep

Reklama


https://www.pracowniasi.pl/filmy-i-nagrania/
https://www.pracowniasi.pl/filmy-i-nagrania/cwiczenia/
https://www.pracowniasi.pl/filmy-i-nagrania/piosenki-i-nagrania/
https://www.pracowniasi.pl/filmy-i-nagrania/szkolenia/
https://www.pracowniasi.pl/materialy-do-pracy/
https://www.pracowniasi.pl/materialy-do-pracy/scenariusze/
https://www.pracowniasi.pl/materialy-do-pracy/zabawy/
https://www.pracowniasi.pl/materialy-do-pracy/bajki/
https://www.pracowniasi.pl/materialy-do-pracy/pomoce-dydaktyczne/
https://www.pracowniasi.pl/materialy-do-pracy/karty-pracy/
https://www.pracowniasi.pl/materialy-do-pracy/plakaty/
https://www.pracowniasi.pl/artykuly/
https://www.pracowniasi.pl/artykuly/studia-przypadku/
https://www.pracowniasi.pl/artykuly/diagnoza/
https://www.pracowniasi.pl/artykuly/terapia/
https://www.pracowniasi.pl/artykuly/dokumentacja/
https://www.pracowniasi.pl/wspolpraca-z-rodzicami/
https://www.pracowniasi.pl/wspolpraca-z-rodzicami/schematy-rozmow/
https://www.pracowniasi.pl/wspolpraca-z-rodzicami/wspomaganie-terapii/
https://www.pracowniasi.pl/dokumenty/
https://www.pracowniasi.pl/dokumenty/ewaluacja/
https://www.pracowniasi.pl/dokumenty/ankiety/
https://www.pracowniasi.pl/dokumenty/proces-diagnostyczny/
https://www.pracowniasi.pl/dokumenty/proces-terapeutyczny/
https://www.pracowniasi.pl/forum
mailto:bok@forum-media.pl
https://www.e-forum.pl/
https://www.e-forum.pl/
https://www.pracowniasi.pl/strona/regulamin-korzystania-z-serwisu
https://www.pracowniasi.pl/strona/polityka-prywatnosci
https://www.pracowniasi.pl/uzyskaj-dostep/
https://www.pracowniasi.pl/strona/reklama

