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Dairy herd health-care program

Summary

The milk yield of cows has considerably increased in recent years, and one of its consequences has been an
increased susceptibility to different diseases. This, in turn, has resulted in considerable economic losses in
milk production. A dairy herd health-care program enhances animal health and thus increases profits from
milk production. This article describes the principles of a dairy herd health-care program. It presents
monitors of herd records and the organization of herd visits with particular references to reproduction
control and nutrition, milk production, udder health, lameness and calf management. Indices for evaluating
the health of dairy herds are listed and realistic goals defined. A herd health-care program requires close
cooperation between a competent veterinary surgeon and a skilled farmer.
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W okresie ostatnich 14 lat, w wyniku przemian ustro-
Jowych 1 gospodarczych, nastapity w Polsce znaczne
zmiany w chowie bydta. Liczba kréw zmniejszyla sig
74386 tys. sztuk w 1989 r. do 2866 tys. sztuk w 2002 r.,
$rednia wydajno$¢ mleczna wzrosta z 3260 1do 3758 1
mleka rocznie, a w stadach bedacych pod kontrola
uzytkowosci mlecznej do prawie 5600 1 (11, 22, 23).
Osiagnieto to m.in. w wyniku krzyzowania krajowe-
go bydla czarno-biatego z bydtem holsztynsko-fryzyj-
skim oraz importu jatowek tej rasy. Nastgpuje row-
niez koncentracja produkcji mleka, poniewaz zmniej-
sza si¢ liczba dostawcow, a wzrasta wielkosc stad. Brak
jest wprawdzie danych o czgstotliwosci wystgpowa-
nia choréb bydta w skali kraju, jednak wycinkowe
badania wskazuja na zwigkszone wystgpowanie zabu-
rzeh ptodnosci, stanéw zapalnych gruczotu mlekowe-
go i zaburzen metabolicznych (13, 14, 16, 21, 26).
Dodatkowo wzrosty wymagania przemystu mleczar-
skiego dotyczace jakosci produkowanego mleka oraz
konsumentéw odnosnie do jako$ci i bezpieczenstwa
produktow mlecznych. Coraz wigksza uwage zwraca
sie rowniez na warunki utrzymania, ktore powinny za-
pewni¢ zwierzetom odpowiedni dobrostan. Te uwa-
runkowania produkcji mleka stawiaja przed wilascicie-
lami zwierzat i lekarzami weterynarii nowe wyzwa-
nia. Tradycyjna rola lekarza weterynarii, polegajaca na
interwencyjnym, na wezwanie wiadciciela, leczeniu

przypadkow klinicznych u pojedynczych zwierzat jest
juz niewystarczajaca. Celem zapewnienia odpowied-
niego poziomu zdrowotnos$ci stada, warunkujacego
wysoka produkcje mleka i tym samym jej optacalnosé,
lekarz weterynarii musi wkracza¢ w takie obszary pro-
dukcji, jak zywienie i zarzadzanie stadem.

W latach siedemdziesiatych XX w. w krajach za-
chodnich opracowano rézne programy opieki nad sta-
dami. W poczatkowej fazie dotyczyly one wycinko-
wych problemow, jak zaburzenia ptodnosci, stany za-
palne gruczotu mlekowego lub schorzenia metabolicz-
ne (20). W pewnym zakresie byty one realizowane
réwniez w Polsce, gtéwnie w duzych stadach panstwo-
wych 1 spotdzielczych (3, 24, 27). Obecnie w krajach
Europy Zachodniej stosowane sa kompleksowe pro-
gramy opicki zdrowotnej nad stadami, obejmujace
wszystkie aspekty produkceji zwierzgeej. O znaczeniu
opieki zdrowotnej nad stadami $wiadczy istnienie na
Wydziatach Medycyny Weterynaryjnej oddzielnych
katedr zajmujacych sig ta problematyka (np. w Utrech-
cie i Gandawie) lub oddzielnych profesur (np. w Ha-
nowerze 1 Monachium).

W Belgii pogtowie krow mlecznych wynosi 570 tys.
sztuk, w tym we Flandrii 320 tys. sztuk. Osiagana jest
$rednia wydajno$¢ mleczna 5800 1, a od krow znajdu-
jacych sie pod kontrola uzytkowosci mlecznej 7100 1.
Programami opieki zdrowotnej objgtych jest okoto
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15% stad kréw mlecznych. Pod opieka Kliniki Rozro-
du, Potoznictwa i Zdrowia Stada Wydzialu Medycyny
Weterynaryjnej w Gandawie znajduja si¢ 32 stada.

W niniejszym artykule przedstawiono og6lne zasa-
dy programow opieki zdrowotnej nad stadami krow
mlecznych, ktore stosowane sg w Belgii i innych kra-
jach Europy Zachodnie;j.

Stado objgte programem opieki powinno ze wzgle-
dow ekonomicznych liczy¢ co najmniej 40 kréw (6).
Wskazane jest, aby znajdowato si¢ pod kontrola uzyt-
kowosci mlecznej. Kazdy program powinien by¢ do-
stosowany do specyfiki danego stada, lecz mozna
w nim wyr6zni¢ pewne stale elementy (tab. 1).

Tab. 1. Elementy skladowe kompleksowego programu opieki
nad stadem kréw mlecznych (8)

Okreslenie celu programu w danym stadzie

Ocena stanu wyjSciowego

Opracowanie planu realizacji celu

Regularne wizyty w stadzie (badanie zwierzat i zbieranie danych)
Prowadzenie doktadnej dokumentaciji (kartoteki lub program komputerowy) |

|Ocena danych pod katem zatozonego celu (nadzér)

Zalecenia

Okreslenie celu programu

Gtownym celem programow jest poprawa i utrzy-
manie stanu zdrowia zwierzat oraz wydajnosci mlecz-
nej na poziomie zapewniajacym optacalnos¢ produk-
cji (6, 8, 17). W zalezno$ci od specyfiki stada cele
szczegotowe moga by¢ rdézne, np. zmniejszenie liczby
komorek somatycznych w mleku zbiorczym do
200 tys./ml lub skrocenie okresu migdzyciazowego do
105 dni.

Ocena stanu wyjSciowego (status quo)

Obejmuje okreslenie gtdéwnych probleméw w sta-
dzie, charakterystyke gospodarstwa, zywienie krow
1 wystgpowanie chorob.

Problemy w gospodarstwach sa zréznicowane, np.:
niska plodnos¢, zbyt duza zawartos¢ komorek soma-
tycznych w mleku, duza zachorowalnos$¢ 1 smiertel-
nos¢ cielat itp. Moga one wystepowacé pojedynczo lub
facznie.

Charakterystyka gospodarstwa obejmuje dane
o zwierzgtach (liczba krow i jatowek, wydajnosé
mleczna, zawarto$¢ biatka i1 tluszczu w mleku, dhu-
gos$¢ okresu migdzyciazowego, warto$¢ indeksu inse-
minacyjnego), warunki utrzymania zwierzat (obora
wolnowybiegowa, uwigziowa, wielko$¢ stanowisk,
sciotka, sposdb usuwania obornika, warunki higienicz-
ne), organizacj¢ rozrodu w stadzie (wykrywanie rui,
krycie lub inseminacja, inseminator wiasny lub przy-
jezdzajacy na wezwanie), sposob pozyskiwania mle-
kaihigieng doju, pow1erzchn1q upraw polowych 1uzyt-
kéw zielonych, nawozenie. W ocenie zywienia krow
uwzglednia si¢ technike zywienia (np. TMR), sposéb

obliczania dawki pokarmowej (tabele, analiza pasz),
zywienie w okresie pastwiskowym i zimowym, sktad
dawki pokarmowej oraz jako$¢ pasz.

Bierze si¢ rowniez pod uwage czgstotliwos$¢ wyste-
powania réznych chordb w stadzie i odsetek brakowa-
nych krow.

Opracowanie planu realizacji celu

Na podstawie stanu wyjsSciowego dla danego stada
opracowywany jest plan postgpowania, ktéry ma umoz-
liwi¢ osiagnigcie zatozonego celu. Okresla on zadania
lekarza weterynarii i wlasciciela w realizacji progra-
mu. W przypadku, kiedy celem programu jest popra-
wa ptodnos$ci kréw, plan obejmuje regularne badania
ginekologiczne krow, pobieranie probek do badan la-
boratoryjnych, ktére maja pomoc w wyjasnieniu przy-
czyn obnizonej ptodnosci, analiz¢ zZywienia zwierzat
itd.

Rutynowe wizyty lekarza w stadzie

Odstepy pomigdzy wizytami zaleza od sytuacji w da-
nym stadzie i jego wielkosci. W stadach z problema-
mi zdrowotnymi i liczacych ponad 120 kréw wizyty
powinny si¢ odbywac co 2-3 tygodnie, przy 60-120
krowach — co 4 tygodnie, przy 40-60 — co 5-6 tygodni.
Rutynowa wizyta w stadzie liczacym 80 krow trwa
1,5-2 godziny (8). Na poczatku wizyty na podstawie
kartotek lub programu komputerowego wybierane sa
zwierzeta, ktore powinny by¢ badane przez lekarza.
Sa to krowy przeznaczone do badania na cigz¢ i do
zasuszenia oraz krowy z problemami ginekologiczny-
mi lub innymi schorzeniami. W zaleznosci od potrze-
by wykonywane jest leczenie badanych zwierzat, po-
bierane s proby do badan laboratoryjnych (krew, mle-
ko) 1 przeprowadzane sa zabiegi profilaktyczne (np.
odrobaczanie). Nast¢pnie dokonuje sig przegladu cie-
lat i jatowek. Podczas wizyty zwraca si¢ uwagg na
warunki Srodowiskowe w oborze, wyjadanie paszy,
wlasciwosci katu itd. Na koncu wizyty, wspdlnie
z wlascicielem, analizowane sa informacje o produk-
cjimleka (tabulogramy oceny uzytkowosci mlecznej),
uzupehiane sg dane dotyczace stada, omawiane sg bie-
zace problemy oraz wydawane zalecenia.

Prowadzenie dokumentaciji

Realizacja programu weterynaryjnej opieki nad sta-
nem zdrowia stada wymaga prowadzenia doktadne;j
dokumentacji. Moze by¢ ona oparta o indywidualne
kartoteki dla kazdej krowy, kart¢ zdrowia stada lub
program komputerowy. Kart¢ zdrowia stada stosowa-
na w Katedrze Nauk Klinicznych Wydziatu Medycy-
ny Weterynaryjnej w Olsztynie w ramach weteryna-
ryjnego programu opieki nad stadami kréw mlecznych
przedstawia ryc. 1. W Belgii stosowany jest program
komputerowy Argos (6), w Niemczech Bovi-Concept
(18), w Holandii VAMPP (Veterinary Automated Ma-
nagement Production Control Programme) (19). Nie-
zaleznie od systemu gromadzenia danych dokumenta-
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Karta zdrowia stada: krowy mleczne

B-brak pomocy, L-lekka pomoc. C- ciezka pomoc. CC-cesarskie ciecie. F-letotomia, S- skr¢t macicy, W- wypadnigcic macicy, P- poronienie

Ryc. 1. Karta zdrowia stada: krowy mleczne

cja musi by¢ doktadna i prowadzona systematycznie,
co zwigzane jest z okreslonym naktadem czasu.

Ocena danych

Dane uzyskane w trakcie realizacji programu anali-
zowane sa pod katem osiaggnigcia i utrzymania zato-
zonego celu. Przy interpretacji danych wykorzystuje
si¢ odpowiednie wskazniki. Zmiany sytuacji w po-
szczegblnych, nadzorowanych obszarach (rozréd zwie-
rzat, stan zdrowotny gruczo%u mlekowego, choroby
konczyn, wychéw cielat i jaldowek) wymagaja odpo-
wiedniego dopasowania planu postgpowania w stadzie.

Rozrod zwierzat. Szczegdlna role w programach
opieki nas stadami odgrywa nadzér nad rozrodem.
Prawidlowy rozrod zwierzat wywiera bowiem duzy
wplyw na oplacalno$¢ chowu krow mlecznych, deter-
minujac liczbg cielat 1 wysoko$¢ produkeji mleka.

Zadania lekarza weterynarii polegaja na regularmym
badaniu gmekologlcznym zwierzat poczawszy od 14.
dnia po porodzie (p.p.) az do stwierdzenia ciazy we-
dlug schematu przedstawionego w tab. 2. W razie po-
trzeby pobierane sa préby do badan laboratoryjnych
(krew, wymazy z szyjki macicy do badan bakteriolo-
gicznych). Chore krowy sa leczone lub wydawane sa
zalecenia terapeutyczne, ktore nastgpnie wykonuje
miejscowy lekarz weterynarii. Ze wzgledu na koszty
w pewnych wariantach programu pomija sig¢ niektore
badania. W okresie poporodowym badane sa tylko
zwierzeta wykazujace zaburzenia ginekologiczne, np.
krowy po zatrzymaniu fozyska, z patologicznymi wy-
ptywami z drég rodnych itp. (8). Ptodnos¢ kréw jest
oceniana na podstawie wskaznikow przedstawionych
w tab. 3.

Stan zdrowotny gruczolu mlekowego. Wywiera on
najwigkszy wpltyw na ilo$¢ i jakos¢ produkowanego
mleka. Stany zapalne gruczolu mlekowego powoduja
bardzo duze straty gospodarcze i naleza tym samym
do najbardziej kosztownych chordb krow mlecznych

(10, 15). Zwalczanie mastitis w stadzie oparte jest na
klasycznym, S5-punktowym planie, ktéry zawiera:
utrzymywanie odpowiedniej higieny doju, urzadzen
udojowych 1 srodowiska, poudojowg dezynfekcje
strzykow, natychmiastowe leczenie khmcznych postaci
zapalen wymienia, eliminacj¢ kréw nie reagujacych
na leczenie oraz wykrywante podklinicznych zapalen
gruczotu mlekowego iich leczenie w okresie zasusze-
nia (15). Zadania lekarza weterynarii w ramach nad-
zoru nad stanem zdrowia gruczotu mlekowego pole-
gaja na badaniu kroéw zasuszanych i kréw z kliniczny-
mi postaciami mastitis, pobieraniu probek mleka do
badan bakteriologicznych, analizie danych z kontroli

Tab. 2. Schemat badan ginekologicznych kréw (6, 8)

| Kontroia poporodowa 14-27 dni p.p.

Kontrola poporodowa 28-41 dni p.p.
Zwierzeta nie wykazujace rui < 60 dni p.p.
Rozpoznawanie cigzy od 42 dnia p.i.

Zwierzeta z problemami ginekologicznymi (patologiczne wyptywy z drdg
rodnych, nieregularne cykle, trzykrotne powtdrzenie rui po sztucznym
unasiennianiu)

Tab. 3. Wskazniki stosowane w nadzorze nad rozrodem krow
i ich wartoS$ci referencyjne (6, 8)

Wskaznik re:‘:?:l:t::i?na
Odsetek zacielen po 1. zabiegu sztucznego un;ienniania W
Indeks inseminacyjny =16
Okres miedzycigzowy = 105 dni
Odsetek krow brakowanych z powodu nieptodnosci =T%
Odsetek krdw z zatrzymaniem fozyska < 15%
Odsetek krow z brakiem rui do 60 dnia p.p. = 15%
| Odsetek ronief < 5%
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Tab. 4. Wskazniki stosowane w nadzorze nad stanem zdro-
wia gruczolu mlekowego i ich wartosci referencyjne (4, 6)

‘ 17

Tab. 5. Wskazniki odnoszace si¢ do nadzoru odchowu cielat
iich wartosSci referencyjne (6, 8)

= Wartos¢ Wartosci
Wskaznik referencyjna Wskataik referencyjne
|0dsetek kréw z klinicznymi postaciami mastitis/rok < 25% Odsetek cielat mariwo urodzonych (do 24 godz. < 59,
iz g 557 3 [ po urodzeniu) B
Srednia zawarto$¢ komdrek somatycznych w mleku < 350 000/ml |
zbiorczym - Straty cielat w okresie pierwszego miesigca Zycia < 5%
Srednia zawarto$¢ bakterii w mleku < 50 000/ml Straty cielat w pozostatych okresach odchowu | = 5%
Odsetek krdw brakowanych z powodu mastitis = 3% Dzienne przyrosty w okresie pojenia miekiem ‘ ok. 600 g
Dzienne przyrosty w okresie pierwszego roku Zycia 750-800 g
uzytkowosci mlecznej 1 wynikow badan laboratoryj-. Dzienne przyrosty w okresie drugiego roku zycia 650 ¢
nych mleka przez zaktady mleczarskie oraz kontroli .
.. . , . ., . . ) . . 13-15 miesiecy
stanu higieny doju, urzadzen udojowych 1 sSrodowiska | Wiek pierwszego krycia (masa ciata) (> 350 ko)

(4).

Ocena stanu zdrowia gruczotu mlekowego w sta-
dzie przeprowadzana jest na podstawie wskaznikow
zawartych w tab. 4. ‘

Zywienie krow i produkcja mleka. Zywienie wy-
wiera decydujacy wptyw na wydajno$¢ mleczna i stan
zdrowotny zwierzat. Bledy zywienia powoduja scho-
rzenia pokarmowe 1 metaboliczne oraz sa gtowna przy-
czyng zaburzen rozrodu i nlSkle_] wydajnosci mleczne;j
(7,13, 21). Wplywajaq one réwniez na stan zdrowotny
wymienia 1 konczyn (1, 12, 15). Ocena Zywienia na-
stepuje na podstawie sprawdzenia dawki pokarmowej
(sktad dawki, jakos¢ pasz, zbilansowanie dawki) dla
poszczegolnych grup produkcyjnych (krowy zasuszo-
ne, krowy w poczatkowym i pozostatych okresach lak-
tacji). W razie potrzeby wykonywane sa badania labo-
ratoryjne pasz i probek krwi. Kontrolg stanu odzywie-
nia krow i posrednio zywienia umozliwia ocena stanu
kondycji krow w skali pigciopunktowej, tzw. BCS
(Body Condition Scoring) (8). W piSmiennictwie pol-
skim jako odpowiednik stosowane jest okreslenie
punktowy wskaznik kondycji (PWK) (5).

W stadach znajdujacych sig pod kontrola uzytko-
wosci mlecznej rolnik otrzymuje co miesiac tabulo-
gramy okresowej oceny wydajnosci mlecznej. Ich ana-
liza dostarcza mformacp nie tylko o wydajnosci mlecz-
nej, ale pozwala roéwniez na wyciagnigcie wnioskow
o jakos$ci zywienia. Niska zawartos¢ thuszezu w mle-
ku wskazuje na niedobor wtdkna surowego, niska za-
wartos¢ biatka w mleku — na niedobory energetyczne,
a wysoka zawarto§¢ mocznika w mleku — na nadmiar
biatka w dawce pokarmowe;.

Choroby konczyn. Ta grupa zaburzen moze doty-
czy¢ znacznego odsetka kréw w stadzie (1, 2). Choro-
by konczyn powoduja zmniejszenie wydajnosci mlecz-
nej, zaburzenia ptodnosci i usposabiaja do uszkodzen
strzykow 1 zapalen gruczotu mlekowego (25). Do za-
dan lekarza weterynarii nalezy ocena pielegnacji racic
oraz stanowisk (wymiary, podtoze, Sciotka) oraz roz-
poznawanie 1 leczenie choréb konczyn. Stan zdrowia
konczyn kréw w stadzie przeprowadza si¢ w oparciu
o takie wskazniki, jak: odsetek kréw z objawami ku-
lawizny na rok (= 20%) i odsetek kréw brakowanych
z powodu chorob konczyn (=< 2%).

Wychéw cielat i jaléwek. Prawidtowy odchow cie-
lat 1 jaléwek przeznaczonych do uzupetnienia stada
ma duze znaczenie dla ich pdzniejszej wydajnosci
mlecznej. Do zadan lekarza weterynarii nalezy kon-
trola warunkéw wychowu cielat 1 ich rozwoju, rozpo-
znawanie i leczenie chordb oraz odrobaczanie. Przy
ocenie wychowu cielat i jalowek wykorzystywane sa
wskazniki zawarte w tab. 5.

Inne choroby. W niektérych stadach problemem
moga by¢ inne schorzenia, jak: niestrawnosci, Inwaz-
je pasozytdw zewnetrznych i wewngtrznych, choroby
zakazne (np. BVD/MD) lub zatrucia. Zadania lekarza
weterynarii polegaja w tych przypadkach na klinicz-
nym badaniu zwierzat, pobieraniu prob do badan la-
boratoryjnych i wykonywaniu lub zalecaniu odpowied-
nich zabiegéw leczniczych 1 profilaktycznych (6, 8).

Zalecenia

Na podstawie analizy danych wydawane sa odpo-
wiednie zalecenia dotyczace usunigcia nieprawidlo-
wosci, np. odno$nie do zbilansowania dawki pokar-
mowej, wprowadzenia kalendarza rujowego itp.
Nalezy je doktadnie wyjasni¢ wlascicielowi zwierzat,
ktéry powinien by¢ przekonany o zasadnosci ich wpro-
wadzenia. Podstawa powodzenia programéw jest bo-
wiem $cista wspolpraca lekarza weterynarii z wiascicie-
lem zwierzat.

Podsumowanie

Stosowanie opisanego programu opieki nad stanem
zdrowia stad kréw mlecznych staje sie w naszym kra-
ju coraz bardziej aktualne. Wynika to z faktu, ze odra-
dzajaca si¢ w ostatnich latach hodowla bydta jest zwia-
zana ze sprowadzaniem z zagranicy na duza skale krow
rasy holsztynsko-fryzyj skiej, bardzo warto$ciowych
genetycznie 1 cechuj qcych si¢ niespotykang dotychczas,
wysoka produkcyjnoscia. Ich utrzymywanie zw1azane
jest ze zwigkszonymi wymaganiami zywieniowo-$ro-
dowiskowymi, co nie zawsze, pomimo wysitkéw ho-
dowcow, jest mozliwe do speimenla. Rodzi to liczne
problemy zdrowotne, z zaburzeniami rozrodu, stana-
mi zapalnymi gruczotu mlekowego i zaburzeniami
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metabolicznymi na czele. Nalezy samokrytycznie przy-
znac, ze aktualnie polskie stuzby weterynaryjne nie
maja petnego rozeznania odnosnie wystgpowania, ro-
dzaju i przyczyn zaburzen ptodnosci oraz schorzen
gruczohu mlekowego u krow w zwiazku z dokonuja-
cymi si¢ u nich procesami adaptacyjnymi do warun-
kéw w naszym kraju.

W ostatnich latach upowszechnity si¢ nowe, lepsze
metody kliniczno-laboratoryjne diagnozowania oma-
wianych schorzen, ktore umozliwiaja daleko precyzyj-
niejsze rozpoznanie stanu czynnosciowego jajnikow,
macicy, gruczolu mlekowego 1 innych narzadow. Przez
ich stosowanie mozna w ramach powyzszych progra-
mow osiaga¢ duzo lepsze efekty niz to miato miejsce
w poprzednich latach. Dodatkowym czynnikiem skta-
nlajqcym do praktycznej realizacji kompleksowych
programow opieki nad stanem zdrowia stada sa zmie-
niaj ace si¢ radykalnie systemy zywienia, majace z jed-
nej strony sprostac rosnacym wraz z wydajnosmq wy-
maganiom fizjologicznym, z drugiej zas zabezpieczyc
populacje zwierzat przed niebezpieczenstwem prze-
noszenia z paszami czynmkow zakaznych.

Niektore czynniki zwiazane z powstawaniem zabu-
rzen zdrowia (np. bakterie) wykazuja statg tendencjg
do zmian, np. czgstotliwo$¢ wystgpowania czy anty-
blotykoopornosc Powoduje to konieczno$¢ ciaglego
monitorowania ich wyst¢gpowania i patogennosci, co
jest mozliwe takze w ramach omawianych programow.
Realizacja programow opieki zdrowotnej nad stadem
przyn051 wymierne korzysci ekonomiczne. Szacuje sig,
ze naklady ponoszone przez rolnikéw w ramach pro-
gramow zwracaja si¢ w 200-250% (9).

Opisane powyzej fakty powinny by¢ zachgta dla
lekarzy weterynarii oraz hodowcoéw do wdrazania
programow opieki nad stanem zdrowia stad. Ich roz-
powszechnienie pozwoli nie tylko na wzrost oplacal-
nos$ci produkeji mleka, ale takze na oceng aktualne;j
sytuacji krajowej w zakresie stanu zdrowotnego krow
mlecznych. Opicka nad stadami krow mlecznych
stawia przed lekarzem weterynarii duze wymagania.
Powinien on by¢ nie tylko dobrym klinicysta, ale dys-
ponowac rowniez wiedza z zakresu Zywienia oraz cho-
wu i hodowli krow mlecznych. Wymaga to ciagtego
doksztalcania. Realizacja opisanych programow opieki
nad stadami kréw mlecznych stwarza jednak mozli-
wos$¢ osiagnigcia duzej satysfakcji zawodowej 1 otwiera
nowy, istotny obszar w naszym zawodzie.
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