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Temat numeru 
 

 

Dorota Nierychlewska-Chejn, Paweł Woźnicki 
Firma badawcza Cognosco z Warszawy 
 

RYNEK USŁUG WETERYNARYJNYCH W POLSCE PRZECHODZI TRANSFORMACJĘ, A POJAWIENIE SIĘ SIECIOWYCH 
GABINETÓW WETERYNARYJNYCH BUDZI INTENSYWNE EMOCJE WŚRÓD NIEZALEŻNYCH PRAKTYKÓW.  
CZY KORPORACYJNY MODEL TO PRZYSZŁOŚĆ BRANŻY, CZY TEŻ REALNE ZAGROŻENIE DLA MAŁYCH, PRYWATNYCH 
LECZNIC? ODPOWIEDZI NA TE PYTANIA PRZYNOSI BADANIE ANKIETOWE COGNOSCO PRZEPROWADZONE 
W CZERWCU 2025 ROKU, W KTÓRYM UDZIAŁ WZIĘŁO 104 LEKARZY WETERYNARII Z CAŁEJ POLSKI, PROWADZĄCYCH 
PRAKTYKI POZA STRUKTURAMI SIECI. 
WYNIKI ANALIZY SĄ JEDNOZNACZNE: ZDECYDOWANA WIĘKSZOŚĆ RESPONDENTÓW (79 %) DEKLARUJE ZADOWOLENIE 
Z FAKTU NIENALEŻENIA DO SIECI, A AŻ 94 % Z NICH NIE CHCIAŁOBY PRACOWAĆ W GABINECIE KORPORACYJNYM. 
KLUCZOWYM ARGUMENTEM ZA UTRZYMANIEM NIEZALEŻNOŚCI JEST PRAGNIENIE ZACHOWANIA DECYZYJNOŚCI, 
ELASTYCZNOŚCI I SWOBODY W WYBORZE TERAPII I ORGANIZACJI PRACY (WSKAZANIE 54 % LEKARZY).  
CHOĆ POJAWIENIE SIĘ SIECI GABINETÓW JEST PRZEZ 40 % LEKARZY OCENIANE NEGATYWNIE (PRZY 50 % POSTAWY 
NEUTRALNEJ), NIEZALEŻNI LEKARZE DOSTRZEGAJĄ W TYM ZJAWISKU ZARÓWNO ZAGROŻENIA, JAK I SZANSE.  
GŁÓWNE OBAWY DOTYCZĄ UTRATY KONKURENCYJNOŚCI I RYZYKA ZAMKNIĘCIA MAŁYCH GABINETÓW (17 %), NATOMIAST 
NAJWIĘKSZĄ NADZIEJĘ BUDZI PERSPEKTYWA LEPSZEJ DIAGNOSTYKI I FINANSOWANIA NOWOCZESNEGO SPRZĘTU (14 %). 
PRZEDSTAWIAMY SZCZEGÓŁOWE WYNIKI BADANIA COGNOSCO, W KTÓRYM NIEZALEŻNI LEKARZE WETERYNARII  
DZIELĄ SIĘ SWOIMI OPINIAMI NA TEMAT DYNAMICZNIE ZMIENIAJĄCEGO SIĘ RYNKU BRANŻOWEGO.

GABINETY SIECIOWE –  
SZANSA CZY 
ZAGROŻENIE?  
OPINIE LEKARZY 
WETERYNARII  
NIE NALEŻĄCYCH  
DO SIECI
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Temat numeru 
 

W
 czerw cu 2025 ro ku 
fir ma ba daw cza Co -
gno sco prze pro wa dzi -
ła ba da nie an kie to we 
wśród le ka rzy we te ry -

na rii pro wa dzą cych prak ty kę nie na le -
żą cą obec nie do żad nej z sie ci ga bi ne tów 
we te ry na ryj nych. Ba da nie do ty czy ło 
opi nii na te mat szans i za gro żeń dzia ła -
nia w ra mach kor po ra cyj nej prak ty ki 
we te ry na ryj nej (1). Ja ko kor po ra cyj -
na/sie cio wa prak ty ka we te ry na ryj na ro -
zu mia na by ła prak ty ka za rzą dza na przez 
fir my,  a nie oso by fi zycz ne, to zna czy le -
ka rzy we te ry na rii lub gru pę le ka rzy we -
te ry na rii. 

Opi nią w ba da niu po dzie li ło się z na -
mi 104 le ka rzy we te ry na rii z ca łej Pol -
ski (pró ba by ła roz ło żo na pro por cjo nal -
nie do licz by ga bi ne tów we te ry na ryj nych 
w wo je wódz twach), któ rzy w swo jej 
prak ty ce za wo do wej co naj mniej 80 % 
cza su po świę ca ją ma łym zwie rzę tom,  
są wła ści cie la mi, współ wła ści cie la mi lub 
pra cow ni ka mi ga bi ne tów i kli nik nie 
sie cio wych oraz ma ją w nich ro lę de cy -
zyj ną.  

Pra ca w ra mach sie ci, w pol skiej rze -
czy wi sto ści, to szan sa czy za gro że nie dla 
le ka rzy we te ry na rii dzia ła ją cych obec nie 
nie za leż nie – na to py ta nie chcie li by śmy, 
dzię ki opi nii na szych Re spon den tów, 
od po wie dzieć.  

 

Poziom zadowolenia lekarzy z faktu, 
nie należenia do sieci gabinetów 
weterynaryjnych oraz 
chęć przynależenia do sieci. 

 
Więk szość le ka rzy bio rą cych udział 
w ba da niu, po zy tyw nie oce nia fakt pra -
cy w nie sie cio wej prak ty ce we te ry na ryj -
nej – 79 % le ka rzy wy bra ło oce nę 6-7 
na ska li 1-7, gdzie 7 ozna cza ło „je stem 
zde cy do wa nie za do wo lo ny/a z fak tu, że 
nie na le żę do sie ci”. 13 % le ka rzy wy bra -
ło oce nę 4 (na ska li 1-7) co mo głoby 
wska zy wać na am bi wa lent ne opi nie 
na te mat po zio mu sa tys fak cji z fak tu pra -
co wa nia w prak ty ce po za sie cią. 4 % le -
ka rzy jest zde cy do wa nie nie za do wo lo -
nych i wy bra ło oce nę 1 na ska li 1-7, 
gdzie 1 ozna cza „je stem zde cy do wa nie 
nie za do wo lo ny/a z fak tu, że nie na le żę 
do sie ci”. 

Na py ta nie, czy le karz chciał by przy -
na le żeć do sie ci ga bi ne tów we te ry na ryj -
nych, więk szość re spon den tów (94 %) 
od po wie dzia ła ne ga tyw nie (ra czej NIE 
– 45 %  i zde cy do wa nie NIE – 49 %).  
5% le ka rzy wy bra ło od po wiedź „ra czej 
TAK” i je dy nie 1 % od po wiedź „zde cy -
do wa nie TAK”.  

Szanse i zagrożenia praktyki sieciowej 
 

Nie na rzu ca jąc z gó ry zde fi nio wa nych 
od po wie dzi, za py ta li śmy, co jest głów nym 
po wo dem chę ci lub nie chę ci pra cy w ga -
bi ne cie na le żą cym do sie ci.  

 

Model sieciowy – dlaczego nie? 
 

Dla le ka rzy, któ rzy nie chcie li by pra co -
wać w ga bi ne cie sie cio wym (n=98 le ka -
rzy) głów ne ar gu men ty dla za cho wa nia 

ak tu al ne go, nie sie cio we go mo de lu pra cy 
przedstawiono na rycinie 3. 
 
W dal szej ko lej no ści le ka rze wy mie nia li: 
• oba wę przed zbyt du żą ilo ścią zbęd nej 

biu ro kra cji, pro ce dur (5 % wska zań), 
• oba wę przed przed mio to wym trak to -

wa niem pra cow ni ków (4 % wska zań), 
• oba wę przed mo no po li za cją usłu gi 

i utra tą klien tów (4 % wska zań) 
• brak po zy tyw nych do świad czeń i re ko -

men da cji in nych le ka rzy (3 % wska zań). 

Ryc. 2. Chęć przynależenia do sieci.

79 %
jest zadowolonych 

z faktu nie należenia 
do sieci gabinetów 
weterynaryjnych

lekarzy

Ryc. 1. Zadowolenie z faktu nie należenia do sieci.

N=104 lekarzy weterynarii pracujących poza siecią, odpowiedzi 6-7 na skali 1-7, 
gdzie 7 oznacza „TAK, jestem zdecydowanie zadowolony/a, że nie należę do sieci”. 
Badanie ankietowe Cognosco 2025.

94 %
pracujących obecnie 

poza siecią
nie chciałoby pracować
w gabinecie należącym 

do sieci

49 % zdecydowanie NIE
45 % raczej NIE

lekarzy

N=104 lekarzy weterynarii pracujących poza siecią.  
Badanie ankietowe Cognosco 2025.
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Model sieciowy – dlaczego tak? 
 

6 le ka rzy (ze 104 re spon den tów) za de -
kla ro wa ło chęć pra cy w ga bi ne cie na le żą -
cym do sie ci we te ry na ryj nej i wska za ło 
na ar gu men ty, ta kie jak: mniej obo wiąz -
ków i ob cią że nia pra cą, roz ło że nie od po -
wie dzial no ści, więk sze moż li wo ści dia -
gno sty ki i te ra pii, do dat ki so cjal ne. 
Pa mię ta jąc o ma łej li czeb no ści tej gru py, 
nie pre zen tu je my od se tek od po wie dzi 
– je dy nie ha sło wo za zna cza my opi nie, ja -
ki mi po dzie li li się le ka rze. 

 

Rozważanie możliwości  
dołączenia do sieci.  
Właściciele i pracownicy gabinetów 

 
Le ka rzy – wła ści cie li ga bi ne tów, po pro -
si li śmy o od po wiedź na py ta nie, czy kie -
dy kol wiek roz wa ża li moż li wość przy łą -
cze nia do sie ci (n=67 le ka rzy). 
Jed no cze śnie le ka rzom bę dą cym pra cow -
ni ka mi ga bi ne tów po za sie cio wych (n=37 
le ka rzy), za da li śmy py ta nie, czy wła ści -
cie le po win ni ta ką moż li wość roz wa żyć. 
Opi nie są w du żej mie rze spój ne. War to 
jed nak pod kre ślić, że po nad po ło wa 
(54%) le ka rzy za trud nio nych w ga bi ne -
tach nie sie cio wych wy ra ża się zde cy do -
wa nie prze ciw ko roz wa ża niu opcji sie cio -
wa nia przez pra co daw ców. (Ryc. 4 i 5). 

 

Możliwości i zagrożenia 
 

Py ta jąc le ka rzy o za gro że nia i moż li wo -
ści, rów nież nie na rzu ci li śmy z gó ry zde -
fi nio wa nych od po wie dzi, pro sząc re spon -
den tów o swo bod ne wpi sa nie opi nii.  

Bio rąc pod uwa gę, że więk szość le ka -
rzy pra cu ją cych w prak ty ce nie sie cio wej, 
jak po ka za ły po wyż sze wy ni ki, jest za do -
wo lo na z ak tu al ne go mo de lu pra cy i nie 
roz wa ża je go zmia ny, za cznie my od za -
gro żeń. 

ZAGROŻENIA zwią za ne z po ja wie -
niem się ga bi ne tów sie cio wych w Pol sce. 

War to pod kre ślić na po cząt ku, że 
ze 104 na szych re spon den tów, 26 % nie 
oba wia się ni cze go w związ ku z po ja wie -
niem się ga bi ne tów sie cio wych w Pol sce.  
9 % le ka rzy nie mia ło zda nia na ten te mat.  

Za gro że nia, któ re le ka rze wy mie nia li 
naj czę ściej. 
W ob sza rze eko no micz nym (% wska -
zań): 
• utra ta kon ku ren cyj no ści i ry zy ko za -

mknię cia ma łych ga bi ne tów (17 %), 
• ob ni że nie cen usług, pre sja ce no wa 

i kon tro la cen (15 %), 
• wzrost cen i nie do stęp ność usług, wy -

klu cze nie mniej za moż nych opie ku nów 
(14 %). 

Ryc. 3. Model sieciowy – dlaczego NIE.

Ryc. 4. Właściciele gabinetów – przystąpienie 
do sieci.

53 %

niezależność,
decyzyjność

i elastyczność 
w wyborze 

terapii
i organizacji 

pracy 
gabinetu

lekarzy:
14 %

obawa o wpływ na 
jakość i etyczność usług, 

wzrost cen,
nastawienie  na zysk 

lekarzy:

8 %
dobre funkcjonowanie 

gabinetu – brak 
potrzeby dołączenia 

do sieci

lekarzy: lekarzy:

11 %

niechęć do korporacji
i korporacyjnego 

sposobu 
zarządzania 

lekarzy:

8 %
preferencja pracy

w kameralnym, 
zgranym zespole

79 %

NIE rozważało przystąpienia
do sieci weterynaryjnej

43 % zdecydowanie NIE
36 % raczej NIE

właścicieli
13 %

TAK – rozważało przystąpienie
do sieci weterynaryjnej

3 % zdecydowanie TAK
10 % raczej TAK

właścicieli

Ryc. 5. Pracownicy gabinetów - przystąpienie  
do sieci.

N=37 lekarzy weterynarii – pracowników gabinetów nie sieciowych.  
Badanie ankietowe Cognosco 2025.

78 %

uważa, że właściciele 
NIE powinni rozważać 

przystąpienia
do sieci weterynaryjnej

54 % zdecydowanie NIE
24 % raczej NIE

pracowników
11 %

uważa, że właściciele 
TAK – powinni rozważać 

przystąpienie
do sieci weterynaryjnej

3 % zdecydowanie TAK
8 % raczej TAK

pracowników

N=98 lekarzy weterynarii pracujących poza siecią.  
Badanie ankietowe Cognosco 2025.

N=67 lekarzy weterynarii – właścicieli gabinetów nie sieciowych.  
Badanie ankietowe Cognosco 2025.
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• mo no po li za cja, cen tra li za cja, dyk to wa -

nie wa run ków na ryn ku (10 %), 
• ko mer cja li za cja, na sta wie nie na zysk (6 %). 
 
W ob sza rze me dycz nym i etycz nym  
(% wska zań): 
• ne ga tyw ny wpływ na ja kość usług, po -

dej ście do pa cjen ta i klien ta, ety kę za -
wo do wą (10 %), 

• utra ta nie za leż no ści, de cy zyj no ści le ka -
rza, dzia ła nie we dług sche ma tów i pro -
ce dur (7 %), 

• ne ga tyw ny wpływ na wi ze ru nek le ka -
rza we te ry na rii (5 %), 

• utra ta ro dzin nej at mos fe ry pra cy, pod -
mio to we trak to wa nie pra cow ni ków 
i nie zdro wa ry wa li za cja (4 %), 

• kon ku ren cja w do stę pie do dia gno sty ki 
i sprzę tu – nie do stęp nych dla mniej zych 
ga bi ne tów (4 %). 
Mniej licz ne, ale cen ne opi nie (≤3 % 

wska zań) do ty czy ły m.in.: ob ni że nia płac 
le ka rzy po przez przy ję cie kor po ra cyj nych 
sys te mów płac, uciecz kę ka pi ta łu, za rzą -
dza nia przez oso by bez wy kształ ce nia we -
te ry na ryj ne go.  

MOŻLIWOŚCI zwią za ne z po ja wie -
niem się ga bi ne tów sie cio wych w Pol sce. 

W tym przy pad ku, ze 104 na szych re -
spon den tów, aż 29 % nie wi dzi żad nych 
moż li wo ści zwią za nych z po ja wie niem się 
ga bi ne tów sie cio wych w Pol sce. 

13 % le ka rzy nie mia ło zda nia na ten 
te mat. 

Czy le ka rze pra cu ją cy w ga bi ne tach nie 
sie cio wych, mi mo wszyst ko wi dzą moż -
li wo ści i szan se w po ja wie niu się sie cio -
we go mo de lu prak ty ki we te ry na ryj nej 
w Pol sce?  
Zde cy do wa nie tak (58 % le ka rzy). 
Moż li wo ści, któ re le ka rze wy mie nia li 
naj czę ściej: 
W ob sza rze me dycz nym (% wska zań): 
• lep sza dia gno sty ka, fi nan so wa nie sprzę -

tu dia gno stycz ne go i wy po sa że nia (14 %), 
• do stęp do kon sul ta cji i spe cja li stów, 

współ pra ca mię dzy le ka rza mi (10 %), 
• moż li wość roz wo ju, szko leń, do stę pu 

do in no wa cji (5 %), 
 • roz wój du żych kli nik, więk szy za kres 
usług w jed nej pla ców ce (4 %). 
 
W ob sza rze or ga ni za cji pra cy i fi nan -
sów (% wska zań) 
• lep sze wa run ki pra cy: wyż sze pła ce, 

wspar cie pra cow ni cze, eg ze kwo wa nie 
pra wa pra cy (10 %), 

• ujed no li ce nie pro ce dur, zmniej sze nie 
ry zy ka błę du (7 %), 

• wzrost cen usług i wyż sze mar że dla ga -
bi ne tów (6 %), 

• wyż sza ja kość usług (4 %), 
• moż li wość opie ki ca ło do bo wej (4 %), 
• moż li wość sprze da ży ga bi ne tu np. 

przy przej ściu na eme ry tu rę (4 %). 
Mniej licz ne, ale cen ne opi nie (≤3 % 

wska zań) do ty czy ły m.in.: ocze ki wa nia 
wzro stu pre sti żu le ka rza we te ry na rii 

i war to ści je go pra cy w świa do mo ści 
klien tów, mniej sze go ob cią że nia pra cą, 
uzy ska nia wspar cia ad mi ni stra cyj ne go, 
lep sze go za rzą dza nia lecz ni ca mi, zwięk -
sze nia licz by ga bi ne tów, ujed no li ce nia 
cen ryn ko wych, ob ni że nia cen oraz 
umię dzy na ro do wie nia pol skiej we te ry -
na rii. 

 

Podsumowanie 
 

Wy da je nam się, że dla pod su mo wa nia 
za pre zen to wa nych Pań stwu wy ni ków, 
naj le piej po słu ży od po wiedź le ka rzy,  
za rów no wła ści cie li, jak i pra cow ni ków 
ga bi ne tów nie na le żą cych ak tu al nie 
do żad nej sie ci, na py ta nie, jak oce nia ją 
ogól nie po ja wie nie się sie ci ga bi ne tów 
w Pol sce. (Ryc. 6). 

 

Jak ocenia pan/pani pojawienie się  
sieciowych gabinetów weterynaryjnych 
 w Polsce? 

 
Le ka rze pra cu ją cy w ga bi ne tach nie na -
le żą cych do sie ci, za rów no ich wła ści cie -
le, jak i pra cow ni cy, bar dzo wy so ko ce nią 
so bie moż li wość pra cy w prak ty ce in dy -
wi du al nej.  

Nie sie ona za so bą, we dług opi nii le ka -
rzy bio rą cych udział w ba da niu, przede 
wszyst kim po czu cie de cy zyj no ści, nie za -
leż no ści, in dy wi du al ne go po dej ścia 
do klien tów i swo je go śro do wi ska pra cy. 
Zda je my so bie spra wę, że te po zy tyw ne 
opi nie do ty czą prze wag, ja kie le ka rze  
wy mie nia li, po rów nu jąc swo ją prak ty kę 
in dy wi du al ną z mo de lem kor po ra cyj -
nym/sie cio wym. Pro wa dze nie in dy wi du -
al nej prak ty ki we te ry na ryj nej to też  
bar dzo du żo obo wiąz ków, od po wie dzial -
no ści me dycz nej i biz ne so wej, cze go ma -
my świa do mość, roz ma wia jąc od wie lu lat 
z le ka rza mi we te ry na rii. 

 W opi niach o moż li wo ściach, ja kie le -
ka rze do strze ga ją w no wym mo de lu 
prak ty ki we te ry na ryj nej, mo że my do szu -
kać się rów nież od po wie dzi na ak tu al ne 
wy zwa nia przed ja ki mi sta ją le ka rze pro -
wa dzą cy prak ty kę in dy wi du al ną jak np. 
uzy ska nie do stę pu ma łych prak tyk 
do spe cja li stycz nej dia gno sty ki, sprzę tu 
i kon sul ta cji czy wspar cia ad mi ni stra cyj -
ne go.  

Po ło wa le ka rzy (50 %) za de kla ro wa ła 
w ba da niu po sta wę neu tral ną w związ -
ku z po ja wie niem się ga bi ne tów sie cio -
wych w Pol sce. Czy jest to sy gnał, że za -
gad nie nie to nie sta no wi jesz cze te ma tu, 
któ ry wy raź nie po la ry zu je opi nie, bo np. 
zbyt ma ło le ka rzy mia ło oka zję po dzie lić 
się do świad cze nia mi „jak to jest w sie ci”. 
Czy mo że li sta za gro żeń i moż li wo ści, 

Ryc. 6. Ocena pojawienia się sieci gabinetów 
w Polsce.

40 %
ocena negatywna

lekarzy
50 %
ocena neutralna

lekarzy
10 %

ocena pozytywna
lekarzy

N=104 lekarzy weterynarii pracujących poza siecią. Ocena na skali 1-7,  
gdzie 1 oznacza „zdecydowanie negatywnie”, 7 oznacza „zdecydowanie pozytywnie”. 
Ocena negatywna = 1-3. Ocena neutralna = 4. Ocena pozytywna = 5-7.  
Badanie ankietowe Cognosco 2025.
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ja ką stwo rzy li le ka rze, po ka zu je, że oba 
mo de le po win ny do star czyć po trzeb nych 
roz wią zań: do pa so wa nie się do zmian 
ryn ku, do stę pu do opie ki spe cja li stycz -
nej, kształ ce nia, przy za cho wa niu wy so -
kich stan dar dów me dycz nych i etycz -
nych pra cy le ka rza oraz stwo rze nia 
god ne go, bez piecz ne go i przy ja zne go 
miej sca pra cy.  

Jak wska zu je FVE (Fe de ra tion of Ve -
te ri na rians of Eu ro pe) w swo im Rocz -
nym Ra por cie z 2023 roku, roz wój sek -
to ra kor po ra cyj ne go i zmia ny obec ne go 
mo de lu usług we te ry na ryj nych na le żą 
do jed ne go z tren dów zmian w opie ce 

we te ry na ryj nej w Eu ro pie. Zmia ny te 
obej mu ją wie le aspek tów i róż nią się 
w za leż no ści od kra ju w ob sza rach praw -
nych, biz ne so wo -fi nan so wych, or ga ni za -
cji pra cy, do stę pu do wie dzy, pro duk tów, 
tech no lo gii aż po aspek ty etycz ne, so cjal -
ne i kul tu ro we. Wspól ny dla kra jów Eu -
ro py jest wzrost licz by zwie rząt to wa rzy -
szą cych i świa do mo ści proz dro wot nej ich 
opie ku nów, a co za tym idzie wzrost po -
py tu na opie kę we te ry na ryj ną do pa so wa -
ną do po trzeb klien tów.(2)  

Ma my świa do mość, że za pre zen to wa -
li śmy Pań stwu tyl ko wy ci nek we te ry na -
ryj nej rze czy wi sto ści, ale wy da wał nam 

się waż nym te ma tem na dzi siaj. Na pew -
no te mat ten po wi nien być roz wi ja ny 
i ba da ny da lej. 

Dzię ku je my le ka rzom, któ rzy po świę -
ci li czas i w ba da niu po dzie li li się swo imi 
opi nia mi i ma my na dzie ję, że opi nie te 
uzu peł nią dys ku sję o ak tu al nych po trze -
bach le ka rzy we te ry na rii. ● 
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Firma Cognosco jest polską firmą badawczą działającą 
od 2012 roku. 
 
Specjalizujemy się w projektach badawczych rynku 
medycznego i farmaceutycznego oraz promocji 
i aktywności firm farmaceutycznych. 
Medycyna weterynaryjna to jeden z głównych obszarów 
naszych działań. 
Realizujemy projekty w obszarze profilaktyki 
przeciwpasożytniczej, chorób przewlekłych: kardiologii, 
diabetologii, nefrologii, endokrynologii, ortopedii, 
pulmonologii, leczenia bólu, ale również pozycjonowania 

produktów i firm oraz działań w obszarze informacyjno-
handlowym.  
Naszymi respondentami są lekarze medycyny 
weterynaryjnej, zajmujący się zwierzętami towarzyszącymi 
i hodowlanymi oraz opiekunowie zwierząt towarzyszących. 
 
Lubimy badania i medycynę. Jesteśmy zespołem badaczy 
z długoletnim doświadczeniem. 
Działamy zgodnie z etyką badawczą i farmaceutyczną. 
Merytoryczny i optymalny budżetowo aspekt projektu jest 
dla nas bardzo ważny, ale do badań podchodzimy przede 
wszystkim z empatią i psychologiczną odpowiedzialnością 
za Respondentów. 
 
Cognosco Sp. z o.o. ul. Baśniowa 3, 02-349 Warszawa 
Kontakt: Paweł Woźnicki, 
pawel.woznicki@cognosco.com.pl 
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