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» Neurofeedback

Kiedy zaleca sie
terapie integracji sensorycznej

Arteterapia w Specjalistycznej
Poradni Psychologiczno - Pedagogicznej
w Skawinie

: Sprawozdanie z zebrania
logopedow Miasta i Gminy Skawina



WSTTEP
Szanowni Czytelnicy !

Nadeszto wyczekiwane lato, a wraz z nim nowe pomysty, doSwiadczenia, zadania przez nas
do zrealizowania w najblizszym czasie. W kolejnej odstonie Kwartalnika chcemy zaprosic¢
Panstwa do zapoznania sie z aktualno$ciami z zycia poradni, a sg to miedzy innymi sprawy
dotyczace gotowosci szkolnej, tematu jakze frapujgcego Rodzicow przysztych pierwszoklasistow,
czy sprawozdania z realizacji zaje¢ arteterapii, ktdre cieszg sie niezmiennym zainteresowaniem
wsrdd dzieci oraz opiekundw. Pragniemy réwniez uwrazliwi¢ Panstwa na problem przemocy
stosowanej przez dzieci wobec réwiesnikow, na przyktad w srodowisku szkolnym, okre$lanej
mianem bullyingu lub mobbingu réwiesniczego.

Zyczymy udanej lektury, dziekujac jednocze$nie za dotychczasowa wspétprace.

Urszula Stopifiska

SBIS TRESC] Redaktor kwartalnika

Kwartalnik Specjalistycznej Poradni
Psychologiczno - Pedagogicznej
w Skawinie.

Sktad redakcyjny:

mgr Urszula Stopirska

mgr Katarzyna Guguta

mgr Elzbieta Bieronska

mgr Maria Paluch - Arciszewska
mgr Agnieszka Wentrych

mgr Maria Jasinska

6"/

1 SPECJ ALISTYCZNA mgr Agnieszka Dubikowska

PORADNIA g e ek

Psychologiczno-Pedagogiczna

mgr Matgorzata Czerniawska

1

mgr Maria Borowy
oprawa graficzna: Pawet Tatko

NASZAPORADNIA




RELACJA Z PIERWSZEGO SPOTKANIA
STOWARZYSZENIA "ROWNA SZANSA"

20.12.2014 roku, w Specjalistycznej Poradni
Psychologiczno - Pedagogicznej w Skawinie, odbyto
sie pierwsze spotkanie Stowarzyszenia Rodzicoéw
,Rowna Szansa” zainicjowane przez Panie Matgorzate
Szope i Dorote Pindel. Przyszlo bardzo wielu
zainteresowanych Rodzicow dzieci uczestniczacych
w roznego rodzaju zajeciach, najczesciej objetych
opieka specjalistyczng w  ramach  wczesnego
wspomagania rozwoju.

Sposrod  zgromadzonych — wytoniony  zostat
Zarzad. Stowarzyszenie za cel obrato sobie prace
systemowa na wielu poziomach:
|:> Dziatania na rzecz dzieci z zaburzeniami
rozwoju oraz na rzecz ich rodzin;
|:> Propagowanie wiedzy na temat zaburzen
rozwoju, autyzmu oraz zaburzen z nim zwigzanych;

Zapobieganie i przeciwdziatanie wykluczeniu
na rzecz integracji spotecznej o0séb dotknietych
zaburzeniami rozwoju;
|:> Inicjowanie i realizacje dziatan na rzecz os6b
niepetnosprawnych, ze szczegélnym uwzglednieniem
ich integracji w Srodowisku;
|:> Dziatania na rzecz spoteczenstwa obywatel-
skiego;
|:> Tworzenie, promocje i realizacie programéw
majacych na cel pomoc rodzinom i osobom w trudnej
sytuacji zyciowej oraz wyrownywanie szans tych rodzin
i 0s6b (w tym 0s6b niepetnosprawnych);

Udzielanie pomocy rodzinom i wychowawcom
w rozwigzywaniu problemdéw wychowawczych i opie-

kunczych;
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|:> Organizacje zaje¢ edukacyjnych oraz rekre-
acyjnych dla dzieci i miodziezy, w szczeg6lnosci
z rodzin wieloproblemowych;

|:> Dziatalno$¢ wspomagajacg  rozwoj gospo-
darczy, w tym: rozwoj przedsiebiorczosci; promocje
zatrudnienia i aktywizacje zawodowg wsrdéd 0s6b
pozostajacych bez pracy lub osob zagrozonych jej
utrata;

|:> Dziatalno$¢ wspomagajacq wzrost aktywnosci
spotecznej i zawodowej o0s6b bedacych w trudnej
sytuacji materialnej;

Dziatalno$¢ wspomagajaca technicznie, szkole-
niowo, informacyjnie lub finansowo organizacje
pozarzadowe badz jednostki samorzadu terytorialnego;

Dziatalno§¢ majacq na celu modernizacje
i adaptacje obiektow na cele spoteczne;

|:> Organizacje miejsc opieki dla dzieci do lat
trzech;

|:> Dziatalnos¢ zwigzang z rozwojem swiadomosci
spotecznej, przeciwdziataniem patologiom spotecznym;

|:> Dziatalno§¢ majacq na celu likwidacje barier
w komunikowaniu sie;

|:> Podtrzymywanie tradycji narodowej, kulturowej
i obywatelskiej oraz dziatania na rzecz integracji euro-
pejskiej;

Dziatalno$¢ wspomagajacq rozwdj wspdinot
i spofecznosci lokalnych;

|:> Tworzenie i realizowanie programéw w za-
kresie prowadzonej przez Stowarzyszenie dziatalno$ci
charytatywnej;

Promocje i organizacje wolontariatu;

Wspieranie wszelkich form pomocy i inicjatyw
zmierzajacych do przeciwdziatania przemocy wobec
dzieci i mtodziezy;
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|:> Wspieranie i upowszechnianie kultury fizycznej,

sportu i rekreacji wérod dzieci i mtodziezy.
RELACJA Z BALU

Preznie  dzialajgce  Stowarzyszenie  juz
07.02.2015r, przy wspotpracy Specjalistycznej Poradni
Psychologiczno - Pedagogicznej zorganizowato Bal
karnawatowy dla dzieci, ktéry odbyt sie w salach
Zespotu Szkdt Katolickich w Skawinie. Bal poprzedzito
mnéstwo przygotowan, miedzy innymi wypozyczenie
i przystrojenie sali, przygotowanie poczestunku i nagto-
$nienia oraz oczywiscie strojow karnawatowych.

Na kilka dni przed balem dzieci uczestniczace

w zajeciach artetearapii, prowadzonych przez Marie




Borowy - pedagoga Poradni, przygotowaty dla siebie
maski. Niestety niektorym plany pokrzyzowata choroba.
Te dzieci, ktore uczestniczyly w zabawie bawity sie
wybornie, miedzy innymi dzieki Harcerzom z 77
Druzyny Zwigzku Harcerstwa Polskiego, Chorggwi
Krakowskiej, Hufca Podkrakowskiego "Biedronka" im.
AK z Krzecina, ktorzy przyszli zaproszeni wraz z Panig
hm. Haling Jaskierna HR oraz phm. Teresg Warchat
HO. Byli obecni przedstawiciele Poradni dyrektor

Krzysztof Gerc oraz panie Katarzyna Plonka
‘ ; -

i Katarzyna Guguta, ktore aktywnie wigczaly sie

w zabawe. Zaproszona przez Stowarzyszenie Pani
Agnieszka z Przedszkola Samorzadowego nr 2 w Ska-
winie, animowata zabawy taneczne i integracyjne.
Harcerze i dzieci zapatfali do siebie wzajemng
sympatig. Dzigki otwartosci i spontanicznosci obu
stron  niemal wszyscy obecni wzigli udziat we
wspolnej zabawie tanecznej. Dla wigkszo$ci byto to
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dosSwiadczenie  wyjatkowe, o czym Swiadczyly
rozeSmiane buzie. Najmtodsi uczestniczyli w takiej
zabawie po raz pierwszy. Nawet te dzieciaki, ktore
najchetniej pozostajg w swoim zamknietym S$wiecie
w tym, dniu nie potrafity sie oprze¢ ciekowosci
i podejmowaty proby kontaktu.

) -

— ————

To nie koniec a poczatek wspoinej znajomosci

i przyjazni. Kolejne spotkanie i zabawa sq zaplanowane
sq juz na czerwiec z okazji ,Dnia dziecka’.

Stowarzyszenie i Poradnia zapraszaja.

DZIAL FOGOREBNEZNY
SPRAWOZDANIE Z ZEBRANIA LOGOPEDOW

Dnia 13.01.2015 roku odbyto sie drugie
w biezacym roku szkolnym zebranie logopedow
zatrudnionych w placéwkach Miasta i Gminy Skawina
oraz Gminy Mogilany, zorganizowane przez SPPP
w Skawinie. Planowany temat spotkania to: "Rozwdj
funkcji pokarmowych, a powstawanie wad wymowy".

Przebieg zebrania:

1. W pierwszej, warsztatowej cze$ci pani
mgr Janina Kasza zaprezentowata elementy terapii
wspomagajacej rozwoj funkcji pokarmowych, a takze
majacej zastosowanie przy pojawiajacych sie zabu-
rzeniach aparatu mowy.

2. Pani mgr Anna Zywot przekazata informacje
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z konferencji  zorga-

nizowanej w Warszawie przez Badan

Instytut

Edukacyjnych, poswieconej SLI. Wazng dla logopeddw
informacjg jest miedzy innymi zapowiedz pojawienia sie
pierwszego kompleksowego, polskiego testu stuzacego
okreslaniu poziomu rozwoju jezykowego dzieci w wieku
od 4 do 8 lat: Testu Rozwoju Jezykowego.

3. Nastepnie odbyta sie dyskusja i wymiana
dosSwiadczen zwigzanych z niektérymi aspektami
terapii rotacyzmu, mozliwoscig zastosowania ustno -
twarzowej terapii wg Castillo - Moralesa w przypadkach

po operacji nowotworow jamy ustnej.




ROZWOJ MOWY DZIECKA
A CZYTANIE KSIAZEK

Proces rozwoju mowy podzielony jest na cztery
etapy i trwa on kilka lat. Nie u kazdego dziecka mowa
bedzie rozwijata sie w taki sam sposdb. Wptywa na to
wiele czynnikdw, a jednym z nich jest zaangazowanie
rodzica. Warto poswieca¢ swojemu dziecku czas
Doskonatym

I uwage. sposobem na

dzielenie wspodlnych chwil moze by¢
ogladanie, czytanie ksigzek, ktére moze
mie¢ bardzo pozytywny wplyw na rozwdj
naszych pociech, w tym takze na rozwdj
mowy. Mowa to podstawowy czynnik wptywajgcy na
jako$¢ naszych kontaktéw spotecznych, dlatego warto
pomaga¢ naszemu dziecku w tym, by rozwijata sie ona

jak najsprawniej.

| Etap rozwoju mowy - okres melodii

Okres ten obejmuje czas od
urodzenia do pierwszego roku zycia. Mowa
wlasciwa jest wowczas poprzedzona  krzykiem,
gtuzeniem, gaworzeniem i echolaliami (powtarzanie).
Juz wtedy warto siegnac¢ po ksiazke i oswaja¢ dziecko
z takg formg wspdlnego spedzania czasu. Pozyskujemy
dodatkowy bodziec, ktory dynamizuje rozwoj uktadu
nerwowego. Zanim dziecko samo nauczy sie mowic,
potrafi wiele zrozumieé. Rejestruje nasz glos, intonacje
wypowiedzi, jej emocjonalne zabarwienie. Gdy czytamy,
pomagamy mu tworzy¢é stownik bierny. Dziecko
w trakcie wspdlnego czytania odczuwa nasza bliskos¢
i czuje sie bezpiecznie. Dla maluszkéw warto
wybiera¢ ksigzki, ktore majg krotkie rymowane

teksty i proste, najlepiej jednoelementowe
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ilustracje utrzymane w kontrastowej

kolorystyce (takie najwyrazniej dostrzeze).

Il Etap rozwoju mowy - okres wyrazu

Okres
pierwszego do drugiego roku zycia. Mnigj

wyrazu trwa zazwyczaj od

wiecej w tym czasie dziecko zaczyna chodzic,

dostrzega¢ coraz wigcej w swoim otoczeniu. Krag jego
doswiadczen rozrasta sie gwattownie. Dziecko czesciej
powtarza i probuje nazywaé. Na tym etapie rozwoju
mowy, mozemy wykorzystywac ksigzki do tego, by
wprowadzaé réznego rodzaju wyrazenia
dzwiekonasladowcze, uczy¢ pierwszych
prostych stow (najlepiej sktadajacych sie z dwdch
takich,

samogtoska, np. mama, baba, tata, dziadzia, halo, papa

sylab otwartych, czyli ktére konczg sie
itp.). Czytanie krotkich tekstéw pozwala nam, dorostym,
modulowac gtos, dziecko zaczyna coraz lepiej
rytm,
rozwija sie

stysze¢ melodie, akcent, dzieki

czemu jego percepcja

DZAECEOREDNCZNNY



stuchowa, pojawia sie tak istotne pojecie rymu.
Maluch uczy sie tez identyfikowaé stowa z ich
obrazami, wskazuje paluszkiem rozne elementy na
ilustracjach. Tu warto wprowadzi¢c pokazywanie
buzi, ciata,

czesci wskazywanie o0s6b

z rodziny, czy zwierzatek. Nasz niespetna
roczny maluch ma szanse¢ na to, by poznawac¢ jak
najwiecej gtosek i sylab, ktére stanowig podwaliny jego

pdzniejszej komunikacii.

[Il Etap rozwoju mowy - okres zdania

Okres zdania przypada na czas
miedzy drugim a trzecim rokiem zycia. To
wiasnie wtedy zaczynajg wytaniaC si¢ poszczegdine
kategorie gramatyczne, a stownik dziecka wzbogaca si¢
gwattownie. Dziecko zaczyna mowi¢ zdaniami dwu,
trzywyrazowymi. NajczeSciej uzywa rzeczownikow,
nastepnie nazywa czynnos$ci (czasowniki), pojawiajg sie
tez przymiotniki i spojniki. Dziecko nie ma jeszcze
oczywiscie opanowanej wymowy wszystkich gtosek
jezyka polskiego, gdyz narzady artykulacyjne nie sg
jeszcze w petni sprawne. W tym okresie warto za
pomocg ksigzek wprowadzaé réznego rodzaju
¢wiczenia oddechowe oraz ortofoniczne.
Zabawy z tekstem umozliwiajg ¢Ewiczenia kontroli
wdechu i

wydechu, wydtuzania fazy wydechu.

Réwnoczesnie  mozemy  ¢wiczy¢  zdolnosé
modulacji gtosu - méwienie ciche - gtosne, niskie
- wysokie. Warto tez wprowadza¢ poprzez czytanie
wierszykbw  éwiczenia, ktére usprawnig
narzady artykulacyjne (tzw. Gimnastyka
buzi i jezyka). Wszystko to ma szanse sta¢ si¢
znacznie atrakcyjniejsze, jezeli bedzie potgczone

z czytaniem ksigzeczek.
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IV Etap rozwoju mowy
- okres swoistej mowy dzieciecej

Ostatni etap rozwoju mowy rozpoczyna
sie, gdy dziecko ma trzy lata, a konczy sie
okoto lat siedmiu. Mowa, ktdrg postuguje sie
maluch jest coraz bardziej rozwinigta, zdania sg
dituzsze, a stownik bogatszy. Poza wszelkimi wcze$niej
wymienionymi ¢éwiczeniami, mozemy poprzez kontakt
z ksigzka ksztattowa¢ kolejne umiejetnosci. Wraz
z wiekiem sprawnos¢ narzaddéw artykulacyjnych
wzrasta, co za tym idzie powinna pojawic¢ sie poprawna
wymowa kolejnych, trudniejszych gtosek (wszystkie
gtoski trzech szerego, czyli: sz, z, ¢z, dz, §, z, ¢, dz, s,
z, ¢, dz, oraz gtoska r). Nadal pracujemy nad
Warto

czytania wier-

sprawnoscig  narzadow  artykulacyjnych.
wprowadzi¢ przy okazji
szykéw c¢Ewiczenia, ktére beda rozwijaly
tzw. stuch fonematyczny - ksztattowa¢ pojecie
rymu, uczy¢ dzielenia wyrazu na sylaby, gtoski, scala¢
wyrazy w cato$¢. Ksztattujmy takze percepcje
wzrokowa, poprzez ogladanie ilustracji, wyszu-
kiwanie réznic, wyszukiwanie matych elementéw na
duzych obrazkach. Mozemy tu wspiera¢ sie ksigzkami
zawierajacymi historyjki obrazkowe, one pozwolg nam
rowniez na Cwiczenie dziecka w mysleniu
przyczynowo - skutkowym.

Najwazniejsze jest to, ze ksigzki poszerzajg zasoéb
stownictwa naszego dziecka. Rozmawiajmy
z nim o tym, co czyta, prowokujmy do dialogu poprzez
zadawanie pytan. Tym samym pomagamy pociesze
ksztaltowa¢ pamie¢ stuchowo - werbalna.
Prowokujmy do zadawania pytan, stuchajmy
spostrzezen, refleksji, pobudzajmy wyobraznig, uczmy

nazywac emocje, ksztattujmy empatie i otwarty umyst.




Jak wida¢ korzysci, ktore wyptywajq z czytania
ksigzek sq niezliczone. Dziecko, ktére bedzie miato od
wczesnego dziecinstwa kontakt ze stowem pisanym
i warto$ciowq ilustracjag ma wieksze szanse na dobry
start w szkole.

Na, co warto zwracaC uwage przy
wyborze ksigzek dla dzieci:

|:> powinny, to byC ksigzki, ktére pomogg poznac
Swiat,

|:> wybierajmy opowiadania, ale tez zbiory
wierszykow,

|:> jezyk winien by¢ prosty, jednak nie infantylny,
nalezy unika¢ nadmiaru zdrobnien, i spieszczen,

|:> zwrocmy uwage na to, by stownictwo byto
zZwigzane z pewnymi grupami tematycznymi (rodzina,
dom, przedszkole, szkota, zwierzeta),

DZAECEOREDNCZNNY

|:> i przede wszystkim: niech bedg to pozycje
ciekawe dla dziecka i dostosowane do jego wieku.
Bibliografia:
1. Psychologia rozwojowa dzieci i mtodziezy, pod
red. Marii Zebrowskiej, Warszawa 1976,

2. http://www.dzieciakizklasa.pl/ksiazka-rozwoj-

mowy-dziecka/
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wobec

Przemoc stosowana przez dzieci
okre$lana bywa jako bullying lub mobbing réwiesniczy.

O przemocy w szkole méwi sie czesto i duzo.
Przeciwdziatanie przemocy w szkole jest jednym
z gtownych  zagadnien  szkolnych  programéw
profilaktyki. Wydaje sig, Ze przemoc wystepujaca
miedzy dzieCmi nie jest zjawiskiem ani nowym, ani
rzadkim. Mimo wielu dziatan i interwencji wycho-
wawcow, nauczycieli, rodzicéw, zjawisko to nadal

wymaga szczegdlnej uwagi oraz konkretnych inicjatyw
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- MOBBING ROWIESNICZY

zaréwno profilaktycznych, jak i interwencyjnych.

Jak rozpoznac w szkole dzieci dreczone
przez rowiesnikOw? (Olweus, 1998)

[> Sq przezywane, wyszydzane, wy$miewane,
zastraszane, zakrzykiwane, koledzy draznig si¢ z nimi
i grozg im;

[> Bywajg zaczepiane, szturchane, popychane -
nie potrafig sie przed tym obroni¢, nie reaguja;

Sg prowokowane, wciggane w konflikty, ktotnie




i bojki — wéwczas uciekajg lub poddajg sie sytuacii;

[> Koledzy zabierajg im ksigzki, pienigdze i inne
rzeczy, niszczg ich witasno$¢, rzucajg ich plecakami,
chowajg przybory szkolne;

Podczas przerw sg samotne, nie majg w klasie
zadnego kolegi/przyjaciela;

> Jako ostatni sg wybierani do druzyny w grach
zespotowych;

> Podczas przerw starajg sie trzyma¢ w poblizu
nauczyciela lub innych oséb dorostych;

> Ich odpowiedzi ustne sg niepewne i nerwowe,

majg problemy z wypowiadaniem si¢ na forum klasy.

Jak rodzic moze rozpozna¢ w domu, ze
jego dziecko jest dreczone przez
rowiesnikow?

> Ma siniaki, zadrapania, podarte ubranie i nie
potrafi tego wyttumaczy¢ w racjonalny sposob;

Ma coraz stabsze oceny w szkole;

> Jest smutne, ptaczliwe, méwi cicho i niepewnie;

> Samotnie wraca ze szkoty, koledzy nie
odwiedzajg go w domu, nie lubi bawi¢ sie
z rowiesnikami na podworku;

Rzadko lub wcale nie jest zapraszane na
imprezy urodzinowe do kolegbw z klasy, niechetnie
uczestniczy w szkolnych imprezach, wyjazdach,
wycieczkach;

Samo nie organizuje urodzin itp.;

> Prosi rodzicow o pienigdze lub je kradnie (zeby
dostarczy¢ je rowiesnikom lub sie im przypodobac);

> Nie lubi chodzi¢ do szkoty, z oporami wychodzi
z domu, skarzy sie na bdle gtowy, brzucha, brak apetytu
- zwlaszcza rano; ma kiopoty ze snem, koszmary

senne, ptacze w nocy.

NASZA PORADNIA
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Psychologiczne i behawioralne skutki

przemocy (za: fdn.pl) to: niska samoocena; poczucie
winy i wstydu; trudnoSci w odczuwaniu empatii;
poczucie alienacji (wyobcowania); poczucie odrzucenia;
podwyzszony poziom leku; napiecie; nadpobudliwosc¢;
problemy z utrzymaniem koncentracji; zaburzenia snu;
nocne moczenie; zaburzenia zachowania i emociji;
sktonnos¢ do ponizania innych i przemocy (takze
autoagresja); sktonno$¢ do depresji, préby samobdjcze.

Interwencja rodzicow w przypadku
rozpoznania mobbingu réwiesniczego
powinna koncentrowacé sie wokoét
kiIkuﬁ)kéw

1. Izolacja dziecka od sprawcy.

2. Podjecie wspotpracy ze szkotq.

3. Konfrontacja rodzicow i wycho-
wawcOw ze sprawcg i jego rodzicami.

4. Czestsze towarzyszenie dziecku,
np. przed lekcjami lub po lekcjach
(w szatni, na podworku szkolnym).

5. Zapewnienie dziecku pomocy
specjalistycznej.

6. Gdy zdarzenie wypetnia znamio-

na przestepstwa - powiadomienie

stuzb/organéw Scigania/sadu.

W jaki sposéb pomagamy dziecku?

- zapewniajac mu dyskrecje i szacunek; wystuchujac
go; obdarzajac zaufaniem; akceptujac jego uczucia —
zwlaszcza te trudne; pomagajac mu naprawi¢ ztamane

poczucie wartosci i uwolni¢ sie od poczucia winy;




zapewniajgc ochrone przed sprawcg i wyciggniecie

konsekwencji wobec niego.

W jaki sposob chronimy dziecko?

> Czesto rozmawiajac z dzieckiem i uczac go, jak
nalezy reagowac w trudnych sytuacjach.

»Uczqc dziecko rozpoznawaC zagrozenia -
,Zasada ograniczonego zaufania”.

»Upewniajqc sie, ze dziecko wie, w jaki sposéb
wezwac pomoc i gdzie nalezy jej szukac.

»Upewniajqc sie, ze dziecko zawsze ma
mozliwo$¢ wezwania pomocy.

»Pomagajqc dziecku dba¢ o przyjaznie — bedac
W grupie jest mniej narazone na ewentualne zaczepki

»Poznajqc znajomych dziecka oraz utrzymujac
kontakt z ich rodzicami.

»Towarzyszqc dziecku, gdy korzysta z Internetu,
by mie¢ Swiadomo$¢, w jakim celu go uzywa.

> Kontrolujac gdzie i z kim przebywa dziecko, gdy
nas nie ma w poblizu.

»Nie pozwalajgc dziecku samemu wraca¢ ze
szkoty, po zmroku lub przebywa¢ samemu w miejscach,
o ktérych wiadomo, Ze stwarzajg niebezpieczenstwo.

»Utrzymujqc staty kontakt z wychowawcg i nau-
czycielami.

Dlaczego dzieci stosujg przemoc? (za: fdn.pl)

Jednym z powoddw przemocy rowiesnicze]
moze by¢ brak ciepta, zaangazowania, zainteresowania
sprawami  dziecka ze strony o0s6b  dorostych.
Niebezpieczenstwo stwarza tez tzw. permisywizm
wychowawczy, czyli pobtazliwoS¢ i przyzwolenie na

agresywne zachowania dziecka wobec innych o0sob.

NASZA PORADNIA
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Gdy brakuje dziecku jasno wyznaczonych granic
w postaci zasad i norm zachowania, nie ma ono
wiasciwego punktu odniesienia, aby odrézni¢ to, co
dobre od tego, co zte. Ponadto stosowanie agresji
i przemocy w kontaktach migedzy dorostymi i w stosunku
do samego dziecka, rozwigzywanie konfliktéw i napie¢
domowych i klasowych metodami "sitowymi" oraz
wychowanie w duchu "dziecko nie ma gtosu", stwarzajg
sytuacje  modelujgce u  dziecka  zachowania
przemocowe. Przemoc u dzieci moze byC takze
prowokowana przez podwojne wzorce zachowan
u dorostych tzn. ,co innego dziecku méwia, a co innego
sami robig” (np. zakaz: ,nie wolno bi¢ stabszych”
wzmacniajg mocnym szarpnieciem dziecka, chcac
nauczy¢ je szacunku; zakaz: ,nie wolno wySmiewac sie
z innych” dyskredytowany jest osmieszaniem dziecka
przez nauczyciela na forum klasy). Duze znaczenie
odgrywa tez $rodowisko rowiesnicze, gdzie dzieci uczg
sie od innych dzieci. Zagrozenie stwarza przebywanie
w grupie, w ktdrej pozytywny dla dzieci lider stosuje
przemoc, odnosi przy tym korzysci, ale nie ponosi
konsekwenciji i nie traci, a wrecz zyskuje popularnosc.
Przemoc u dzieci rodzi rowniez ogladanie programéw
oraz granie w gry z aktami przemocy, ktére nie pokazujg
cierpienia i krzywdy ofiary, natomiast ukazujg sprawce,

jako atrakcyjng posta¢ godng nasladowania.

Jak reagowac, gdy dziecko stosuje

przemoc?

> Wyciggna¢ konsekwencje (np. ograniczanie
kontaktu z dzie¢mi = brak wzmocnienia dla agresora).
Modelowac alternatywne sposoby zachowania.

> Poznac i zlikwidowa¢ lub zatagodzi¢ przyczyne

Ztego zachowania.

> Poszuka¢ mocnych stron dziecka i wzmacnia¢




u niego to, co pozytywne.

Dawa¢ dobry przyktad - poprzez udziat
W pozytywnej grupie rowiesniczej, tzw. pomoc grupowa.

Zapewni¢ indywidualng pomoc - dobry,
bezpieczny kontakt i wiez z osobg dorostg (krewny,
nauczyciel, terapeuta).

Umozliwi¢ uczestnictwo w terapii indywidualnej,

grupowej, rodzinne;.

Jak pomoc dziecku, ktére zachowuje sie
agresywnie?

> Spedza¢ dobry czas z dzieckiem.
> Stucha¢ i rozmawiaC — dowiedzieC sie, jakie
cierpienie przezywa, co powoduje jego agresje.
Zadba¢ o rozw¢j dziecka — uczy¢ je wiedzy
0 sobie i o innych ludziach, wrazliwosci na potrzeby
i uczucia nie tylko wtasne, ale takze innych ludzi.
Zainteresowa¢ sie, z jakimi znajomymi
przebywa dziecko — chroni¢ je przed ztym wptywem.

> Poméc znalez¢ dziecku dobre, bezpieczne

srodowisko, np.  Swietlica, grupa  dziecieca,
miodziezowa, koto zainteresowan, grupa sportowa.

> Zawsze wiedzie¢, gdzie i z kim przebywa
dziecko, co robi.

> Poméc dziecku zado$éuczynic za nieodpo-
wiednie zachowanie.

> Pozostawa¢ w statym kontakcie z wychowawcg
I nauczycielami.

> Poszuka¢ pomocy specjalistycznej — zwrocic
sie do pedagoga, psychologa szkolnego lub do Poradni
Psychologiczno - Pedagogiczne;.

> Zadbac o terapie i wzigC w niej udziat — obec-
no$¢ rodziny moze by¢ konieczna.

> Zadba¢ o leczenie — czasami potrzebna jest

wizyta u lekarza specjalisty.

Bibliografia:

Olweus D. (1989), Mobbing fala przemocy
w szkole. Jak jg powstrzymacé?, Warszawa Wyd.
Jacek Santorski & Co

Strona www: fdn.pl

DZIAL RSY(CHOLE@GICZINNY:
SZKOLA DLA RODZICOW

- POTRZEBA NASZYCH CZASOW

Od kilku
Psychologiczno - Pedagogicznej w Skawinie (a ostatnio

lat w Specjalistycznej Poradni
rowniez i w Centrum Wspierania Rodzin w Skawinie,
przy wsparciu Poradni) prowadzone sg warsztaty
psychoedukacyjne Szkota dla Rodzicow. Adresatami tej
formy s rodzice pragnacy podnie$¢ wiasne
kompetencje wychowawcze, ale takze i ci zagubieni
w swoim trudzie wychowawczym, bezsilni wobec

pojawiajacych sie probleméw, zaniepokojeni samot-

NASZA PORADNIA

nosciq dzieci, ich lekami. W zajeciach ,Szkoty dla
Rodzicow” moga braC réwniez udziat wychowawcy
I nauczyciele.

Gtownym celem warsztatéw jest podniesienie
kompetencji

wychowawczych, przekazanie uczest-

nikom praktycznej wiedzy na tematy zwigzane
z wychowaniem dzieci, budowaniem prawidtowych
relacji rodzicielskich, wiasciwej wspdtpracy rodzic

- dziecko. Zajecia te poruszajg tematy zwigzane

TEVATIVIESIACA



DAAL PSYCRIOHOCICZN Y

z przyczynami porazek wychowawczych i jednocze$nie Dzieki proponowanym w trakcie spotkan
proponujg uczestnikom rézne sposoby ich uniknigcia. ¢wiczeniom uczestnicy majg mozliwo$¢ ,przetre-
Warsztaty opracowane zostaly w gtéwnej  nowania’ poznanych metod.

' dstawie publikacji autorstwa A. Faber i E.
mierze na podstawie publikacji autorstwa A. Faber i T e e S e P

Mazlish ,Jak moéwi¢, zeby dzieci nas stuchaly, jak . .
zawiera nastepujace tematy

stuchac, zeby dzieci do nas mowity”. ‘

Realizowane przez pracownikdw  Specja- 1 ek ente ddEdin 5y el

listycznej Poradni Psychologiczno - Pedagogicznej
seand] e gz e sobie z wikasnymi uczuciami”

kawini tat o h 6
w Skawinie warsztaty, zawierajq si¢ w ramach 6-8 5,k ediedld aHEde db meak

tkar,  trwaj h leznosci d liczb
Spotkan f'wajacyc (W Zaleznoscl 0 ICZDY pracyu

uczestnikéw) od 90 do 150 minut. Spotkania majq 3. Co zamiast karania?”

charakter psychoedukacyjny, co oznacza, iz odbywajq N Tedienie dele 6o cenie

sie na zasadach dyskusji, wymiany do$wiadczen, zdan. nodci”
Uczestnicy majg wiec mozliwo$¢ wyrazania swoich

y ma wie y 5. ,Pochwaly i szacunek do samego
opinii na temat proponowanych metod wycho-

siebie”
wawczych, moga dzieli¢ sie wtasnymi doswiadczeniami 6. ,,Uwalnianie dzieci od grania ré!”
i przemysleniami.

OPISZ, CO WIDZI5Z, LUB PRZEDSTAW FROEBLEM

ZAMIAST

TES TAK! NIEOOPOWIEDZW
~NY. ZAWISZE ZapoMiNASE 24-
KRECIL WODE . CHCFSZ, 2k

1 CALY DZIEN WE WYPROWADZIEAS)
PSA. NIE ZastuGuIesz v To,
= JABY O MIEC,

\

Fi
Trudno jest robic to, co nalegy, Duzo tatwiej skoncentrowac sie na prloblemie,
kiedy jest sig oskarzanym. kiedy ktos ci go po prostu przedstawi.

Zrodto: A. Faber i E. Mazlish ,Jak méwié, zeby dzieci nas stuchaly, jak stuchaé, zeby dzieci do nas méwity”.
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Obserwacje poczynione w czasie Wwieloletniego
prowadzenia Szkoty dla Rodzicéw oraz wyniki badan
ankietowych pozwalajg na stwierdzenie, iz wszyscy
rodzice), ktorzy ukonczyli

uczestnicy (wiekszosci

proponowang forme uwazajg, iz ,zdecydowanie

zasadne” jest prowadzenie tego typu warsztatow.

ZAMIAST

POWIEDZ TO JEDNYM SLOWEM

DAAL PSYCRIOHOCICZN Y

Wiekszo$¢ uwaza takze, ze zajecia dajg

mozliwo$¢ praktycznego wykorzystania omawianych
sposobow i metod wychowawczych w pracy z wtasnym
dzieckiem oraz deklarujg iz chetnie poleciliby te forme

warsztatow innym.

POWIEDZ TO JEDNYM SLOWEM

Dzieci nie lubig stucha¢ wykladéw i kazan, dlugich ttumaczen.
Dla nich im krétsze przypomnienie, tym lepsze.

Zrodto: A. Faber i E. Mazlish ,Jak méwié, zeby dzieci nas stuchaly, jak stuchaé, zeby dzieci do nas méwity”.

NASZA PORADNIA




NEUROFEEDBACK

Biofeedback  okre$la  szerokie  pojecie
obejmujace réznego rodzaju narzedzia wykorzystujace
biologiczne  sprzezenie zwrotne w  nabywaniu
umiejetnosci samoregulacji organizmu. Jest to metoda
uczenia sie, ktora przynosi dtugoterminowe, pozytywne
zmiany. Nabycie takiej umiejetnosci stuzy¢ ma poprawie
funkcjonowania osoby w okreslonej sferze fizycznej
badz psychicznej. Zastosowanie biofeedbacku moze
mie¢ charakter treningowy lub terapeutyczny. Pierwszy
- dotyczy stosowania treningu w celu optymalizacii
sprawnosci w nauce, pracy czy sporcie. Z drugiej
strony, biofeedback moze by¢ stosowany réwniez jako
czesC planu leczenia pacjentdbw z roznego rodzaju
zaburzeniami, co ma na celu redukcje niepozadanych
terapeutyczny).  Stanowi to

objawéw  (charakter

wzmocnienie  aktywnego  procesu  uczenia  Sie
wymagajace motywacji i powtarzania ¢wiczen.
Wspoiczesnie wyodrebnia sie wiele rodzajow
biofeedbacku — metoda moze obejmowac trening
w  zakresie  regulacii

napiecia  mig$niowego,

temperatury, rytmu serca, rytmu oddychania czy
przewodnictwa skornego. Bardzo wazny jest rowniez
dziat biofeedbacku znany jako neurofeedback — nazwa
ta okreSlane sg dziatania majgce na celu nauczenie
pacjenta kontroli czynnosci moézgu. Moze sig to
odbywa¢ za pomocg metod takich jak:

o EEG-Biofeedback — metoda ta polega na
rejestracji sygnatu elektroencefalograficznego poprzez
elektrode umieszczong w okre$lonym miejscu na
skérze gtowy pacjenta i dostarczaniu mu informacii

zwrotnej w postaci np. zmiany obrazu wyswietlanego na
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ekranie  komputera. Podczas stanu

modyfikacji

psychicznego, np. zwigkszenia koncentracji uwagi,
zmieniajg sie amplitudy fal o roznych czestotliwo$ciach.
Informacja o takiej zmianie jest wySwietlana na
monitorze pacjenta (w réznej formie graficznej), dzieki
czemu moze on uczy¢ sie samoregulacji poprzez
zmiang wzorca fal mézgowych.
OHEG-Biofeedback - hemoencefalografia
to metoda oparta na pomiarach przeptywu krwi
w wybranych obszarach mozgu z uzyciem technologii
bliskiej podczerwieni. Ukrwienie kory mozgowej ma
Scisty zwigzek z aktywnoscig neuronalng - dzieki
nabyciu umiejetnosci  kontroli  krgzenia w danym
obszarze mézgu (ptatach przedczotowych) mozliwe jest

wptywanie na jego aktywnosc.
. = |

Zrodto: archiwum SPRRw Skawinie

DZIASREDACOG|CZINNY:



o fMRI-Biofeedback - ten rodzaj terapii
oparty jest na funkcjonalnym rezonansie magne-
tycznym. W odpowiedzi na aktywacje neuronalng
wzrasta lokalny przeptyw krwi. Poniewaz krew
(doktadnie: hemoglobina) utlenowana i nieutlenowana
majq rézne wiasciwosci magnetyczne, mozliwe jest
odréznienie miejsc, w ktorych znajduje sie wiecej krwi
Dzieki

dostarczana jest informacja o aktywnosci danego

utlenowanej  (silniejszy  sygnat). temu

obszaru mézgu. Zgodnie z zasadami biofeedbacku,

informacja o tej aktywnosSci prezentowana jest

pacientowi w formie wizualnej/dzwigkowej, dzieki
czemu moze naby¢ on umiejetnoSC samoregulacii
w tym zakresie. Metoda ta nie jest jeszcze powszechnie
stosowana w praktyce terapeutycznej (przede
wszystkim z uwagi na wysokie koszty aparatury), jest to
jednak obiecujgce podejScie badawcze — eksperymenty
naukowe pozwalajg m.in. na testowanie hipotez

dotyczacych neurobiologicznego podtoza uczenia sie

metoda biofeedback.
Bibliografia:
. Thompson, M., Thompson, L., 2012.

Neurofeedback. Wprowadzenie do podstawowych

DZAEREDAGOEICZNY

Ciekawostki na temat funkcjonowania
mozgu:

. Chociaz mdzg zmwi 2% masy ciafa,
zuzywa okoto 20% energii organizmu.
. Przewodzenie impulséw nerwowych moze
odbywac sie z szybkoscig nawet 120 m/s. To ponad
400 km/h!
. Mézg moze generowaC okoto 20-25 watdw
energii — to wystarczajaco, by zasili¢ zaréwke.
. Nowe neurony powstajg réwniez w dorostym
mdzgu.
. Mébzg sktada sie z ok. 75% wody.

koncepcji  psychofizjologii  stosowanej,  Biomed
Neurotechnologie, Wroctaw.
. Sosnowski, T., Jaskowski, P., 2008. Podstawy

psychofizjologii. W: Strelau, J., Dolinski, D. (red.),
Psychologia: Podrecznik akademicki (t. 2, 643-679).
Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, Gdarisk.

. Birbaumer, N., Ruiz, S., Sitaram, R., 2013.
Learned regulation of brain metabolism, Trends in

Cognitive Sciences, 17(6), 295 — 302.

KIEDY ZALECA SIE TERAPIE

INTEGRACJI SENSORYCZNEJ...

Integracja sensoryczna (SI) od kilku lat stanowi
jedng z form oddziatywan terapeutycznych, czesciej niz
inne, preferowanych przez rodzicow i zalecanych przez
Srodowisko specjalistow roznych dziedzin. Nadal jednak
sama wiedza na temat zakresu diagnozy i specyfiki
terapii, jak i rozumienie pojecia integracji sensoryczne;

wymaga doprecyzowania.

NASZA PORADNIA

Samo pojecie integracja sensoryczna zostato
po raz pierwszy uzyte w 1902 roku, natomiast teoria Si
zostata opracowana pdzniej przez Jean Ayres (1920-
1988). W teorii J. Ayres integracja sensoryczna
rozumiana jest jako proces neurologiczny, organizujacy
wrazenia ptynace z ciata i Srodowiska w taki sposob, by

mogty by¢ uzyte do celowego dziatania. W procesie tym




mbzg rozpoznaje, interpretuje i segreguje informacje
pochodzace ze wszystkich zmystow, a nastepnie
integruje je ze sobg nawzajem i z posiadanymi juz
informacjami, umozliwiajac adekwatng reakcje. Jednym
z podstawowych zatozen terapii S| jest plastycznos¢
uktadu nerwowego, polegajaca na statym dopasowaniu
tkanki
integralno$¢ systemu nerwowego. W praktyce oznacza

mézgowej do naptywu informacji oraz

to, Zze mozna zoptymalizowa¢ funkcjonowanie

cztowieka w roznych obszarach, dostarczajgc mézgowi
okreslonych do$wiadczen.

Integracja sensoryczna zorientowana jest na
trzech, kanatow

stymulacje podstawowych

sensorycznych ~ poprzez  dostarczanie  wrazen
przedsionkowych (ruch liniowy i rotacyjny), dotykowych
i proprioceptywnych (czucie pracy miesni i Sciegien
wiasnego ciata). Terapia w ramach integracji
sensorycznej skoncentrowana jest zatem na trzech,

duzych grupach zaburzen/zaktdcen.

grupg
w obszarze ruchu, polegajace zaréwno na leku

Pierwszg stanowig ~ zaburzenia
grawitacyjnym (lek przed byciem w ruchu i przed
korzystaniem ze sprzetow, umozliwiajgcych ruch jak np.
Zjezdzalnia czy hustawka), jak i na nadruchliwo$ci,
objawiajacej sie zwiekszong potrzeba ruchu, potaczong
czesto z brakiem poczucia zagrozen z nim zwigzanych,

jak upadki, urazy itp.
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W obszarze dziatan integracji sensorycznej
znajdujg sie takze zaburzenia w sferze dotyku. Prace
terapeutyczng podejmuje sie zarébwno z osobami
przejawiajacymi nadwrazliwo$¢ dotykowg (to osoby,
ktére unikajg kontaktu dotykowego, nawet niewielki
dotyk sprawia im bdl), jak i podwrazliwo$¢ (osoby
poszukujace dotyku- np. lubigce ciasne ubrania, ttoczne
miejsca, a w skrajnych przypadkach uderzajgce swoim
cialem o rozne przedmioty), a takze problemy
w réznicowaniu dotykowym (np. w réznicowaniu faktur).

Ostatnig i liczng grupe zaburzen, podle-
gajacych terapii integracji sensorycznej, stanowig
zaburzenia modulacji, czyli wzmacniania bodzcow
istotnych i wygaszania nieistotnych z perspektywy
adekwatnej reakcji cztowieka w okreslonej sytuaciji.
Warto pamietaé, ze czesto to wiasnie zaburzenia
modulaciji przyczyniajq sie do impulsywnosci i nadruch-
liwosci dzieci jako reakcja na przecigzenie okreslonymi
bodzcami lub tez lezg u podstaw czyjej$ izolacji
(dziecko jest postrzegane jako bierne, preferujace
samotno$¢, podczas gdy unika ono jedynie okreslonych
bodzcow).

Rzetelng, petng diagnoze integracji senso-
rycznej mozna wykonac¢ juz poczawszy od czwartego
roku zycia dziecka (co wynika z faktu, ze funkcjonujace
testy posiadajg standaryzacje poczawszy od czwartego
roku zycia badanych pacjentéw). Mozliwe jest jednak
dokonanie obserwacji rozwoju dziecka, czy realizacja
elementdw diagnozy w oparciu o préby Kkliniczne
u dziecka mtodszego metrykalnie.

Bardzo czesto rodzice (a czasem takze
niektérzy specjalisci), obserwujacy u dzieci okreslone
trudnosci, kierujg je w pierwszej kolejno$ci na diagnoze
Sl. Warto jednak, aby ta diagnoza - dla wigkszej
rzetelnoSci i

obiektywizmu- zostata poprzedzona

stosowng konsultacjqg medyczng. Jesli obserwuje sie
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u dziecka impulsywno$¢, problemy w koncentracji
uwagi i zachowania $wiadczace o nadruchliwosci,
korzystniejsze dla przebiegu procesu diagnostycznego
bytoby podjecie najpierw dziatan, zmierzajacych do
potwierdzenia lub wykluczenia u dziecka np. zespotu
hiperkinetycznego. Jesli przyczyna trudnosci dziecka
ma charakter neurologiczny czy psychiatryczny
oddziatywania w ramach terapii S| nie przyniosg
bowiem oczekiwanego rezultatu. Niepokojace rodzicow
wzrokowe

dostymulowywanie  sie¢  (poprzez  np.

Swiecenie sobie w oczy latarkg czy Swiatlem
laserowym, w jakie wyposazone sg niektore zabawki),
obserwowane u dziecka, wymaga najpierw konsultacii
okulistycznej, poniewaz moze $wiadczy¢
0 zaburzeniach widzenia. Podobnie, autostymulacja
stuchowa, przejawiajaca sie np. preferencjg miejsc
hatasliwych czy sprzetow wydajacych bardzo gtosne
dzwieki moze byC objawem ktopotow ze stuchem.
Innymi stowy, aby obiektywnie oceni¢ czy przyczyng
trudnosci  dziecka jest nieprawidiowa integracja
informacji, pochodzacych z kanatéw sensorycznych,
warto najpierw wykluczy¢ zaburzenia w obrebie
samego receptora (a zatem na etapie odbioru
bodzcow). Przy braku uprzedniej konsultacji medycznej
terapeuta S| moze poprosi¢ rodzica o przeprowadzenie
u dziecka stosownych badan, przed postawieniem
ostatecznej diagnozy i ewentualnym zakwalifikowaniem

dziecka na zajecia terapii SI.
.

Sala S| Skawinskiej Poradn
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Warto pamietaé, ze o ile terapia S| -
w wiekszosci przypadkdéw - stanowi dla dzieci dobrg
zabawe, umozliwiajgc ruch, a takze bezpiecznie
dostarczajac tych bodzcow, ktorych wczesniej same
nieSwiadomie poszukiwaty w zabawie i w kontaktach
z innymi, wymaga ona od rodzicéw i catego Srodowiska
rodzinnego duzego zaangazowania. DosSwiadczenia
zdobywane przez dziecko na zajeciach powinny by¢
powtarzane w naturalnych sytuacjach w domu, aby
wypracowa¢ prawidtowe, adekwatne do okreslonych
sytuacji reakcje. Terapia Sl nie jest tez ,panaceum” na
wszelkie obserwowane u dzieci trudno$ci i problemy
rozwojowe. Nadwrazliwos¢ wzrokowa, stuchowa czy
wechowa- podobnie jak inne zaburzenia w obszarze
kanatdbw sensorycznych- czasem wymagajg na
poczatkowym etapie terapii wielu wyrzeczen (np.
rezygnacji z korzystania z niektorych sprzetoéw
i urzadzen RTV, wprowadzenia $cistego harmonogramu
dnia, wprowadzenia okreslonego rytmu positkow,
dostosowania sie do preferencji w wyborze ubran itp.),
by dostosowaé otoczenie, w ktorym dziecko przebywa
przez wiekszo$¢ czasu do jego potrzeb i utrwali¢ efekty

terapii.
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W SKAWINIE

Od wrzesnia 2014 r. czyli juz ponad pét roku,
dziata w naszej Poradni grupa Arteterapii. Cyklicznie
jeden raz w tygodniu, w czwartki odbywajg sie zajecia
w bloku tematycznym ,,Kim jestem i co moge w sobie
zmieni¢, aby zyto sie nam lepiej.” W naszej grupie
panuje bardzo serdeczna i przyjazna atmosfera. Dzieci
wzajemnie sie wspierajg i stuzg sobie pomocg
oraz poradg w réznych zyciowych problemach i sytu-
acjach, jak: choroba — np. operacja serca, nipetno-
sprawnos¢, zaburzenia emocjonalne (np. nieSmiatosc),
zaburzenia zachowania, rozwod rodzicow czy inne.

Dzieci rozmawiajg oraz wyrazajg swoje
uczucia, emocje i nastroje w danym dniu. Odreagowujq

napiecie emocjonalne, ktore nagromadzito sie w szkole,
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w domu, miedzy rodzenstwem i kolegami. Bardzo
chetnie opowiadajg 0 swoich przezyciach w kontaktach
réwiesniczych i w rodzinie. Sq ufni i otwarci na siebie.

Powstajg tez bardzo ciekawe, oryginalne
i piekne prace. Stosujemy réznorodne metody i techniki:
makaronowe mozaiki, cekinowe kompozycje - banki
i anioty, pomarafncze ozdabiane gozdzikami, obrazki
rysowane pastelami woskowymi i suchymi, malowanie
akwarelami na specjalnym kredowym papierze do
akwareli, grafiki otdwkowe, de cupage, filcowanie,
maski karnawatowe, portrety dzieci i rodziny wykonane
pastelg. CzytaliSmy tez zaczarowane bajki jak np.
,Skrzydta Firosety”- bajka prowansalska i ,,Dom pod
stoncem”, a potem wspdinie z rodzicami wykonalismy
skrzydta marzen i integracyjny most z witdczki
symbolizujacy socjometryczne wybory i wiezi miedzy
dzie¢mi. Odbyly sie juz 3 warsztaty z rodzicami
(Skrzydta Kartki Maski
karnawatowe). Jest przy tym bardzo wesoto i duzo

Firosety, Swigteczne i

radosci. Przyjdz i zobacz jak fajnie sie bawimy...

: f | grupa arteterapii, dzieci, rodzice
. f' i prowadzaca grupe Maria Borowy.
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