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Badania nad leczeniem i zapobieganiem
trychofitozie bydfa przy pomocy

szczepionki Bovitrichovac

Z Instytutu Choréb Zakaznych i Inwazyjnych Wydzialu Weterynaryinego AR w Lublinie

Sposréd wielu schorzen zakaznych bydia, po-
wodujacych powazne straty gospodarcze, wzra-
stajacego znaczenia nabiera grzybica skéry.
Najczestszym zarazkiem wywolujacym chorobe
jest grzyb Trichophyton verrucosum (18, 23, 24,
45, 52), rzadziej T. mentagrophytes (2, 3, 29),
sporadycznie T. rosaceum (28), T. violaceum
(39) i inne (1, 20, 41). Grzybica skéry u bydla
wystepuje niemal na calym Swiecie, przy czym
w niektérych krajach, jak np. ZSRR, przed kil-
koma laty stanowita ok. 40% chorob zakaznych
bydla (42).

W Polsce schorzenie wystepuje gléwnie w ho-
dowli wielkostadnej i wyrzadza dosé powazne
straty gospodarcze wskutek obnizenia przyros-
tow wagowych, zmniejszenia wartosci skér, za-
kiocen w zotacji zwierzat i realizacji eksportu
bydta rzeznego. Likwidacja grzybicy droga po-
stepowania leczniczego jest trudna i kosztowna,
a jej wyniki czesto niezadowalajace. NajczeScie]j
stosuje sie leczenie miejscowe rézmorodnymi
preparatami jak: kwasy organiczne (4, 20, 21)
i nieorganiczne (34), czesto w kombinacjach z
roznymi dodatkami (5, 11), srodki naftopochod-
ne (3, 46), zawierajace siarke (7, 10, 13, 31) i ca-
ty szereg specyfikéw (12, 22, 27, 35, 38, 50).

Ostatnio duza popularno$é, z racji dobrej sku-
tecznodci i mozliwosci mechanizacji zabiegu,
zdobyly tzw. jodofory. Skladnikiem czynnym
ww. preparatéw jest aktywny jod, ktéry w po-
Iagczeniu z odpowiednimi noé$nikami dziala
bakterio- i grzybobdjczo.

Oprocz na ogoél zadowalajacych efektéw lecz-
niczych, na uwage zasluguje podnoszone przez
niektérych autoréw (16, 19, 53) zapobiegawcze
dzialanie jodoforow w stadach zagrozonych
grzybicg skéry. Jest ono jednakze stosunkowo
kréotkie. W ostatnich latach podjeto proéby te-
rapii ogélnej. Droga doustna podaje sie wystan-
daryzowane mycelium Penicillium gryzeoful-
vum badz oczyszcezony preparat gryzeofulwiny
(15, 24, 26, 37, 40). Jednak wobec nie zawsze
pozytywnych wynikéw leczenia (36) oraz wyso-
kich kosztéw kuracji (12, 51) metoda ta nie
moze znalezé¢ szerszego zastosowania w praktyce

weterynaryjnej. Zachecajace rezultaty uzyskuje
sie stosujgc doustnie preparaty cynku (14, 48,
49), wspomagajac niekiedy ich dzialanie lekami
stosowanymi zewnetrznie (8). Trudnosci w le-
czeniu schorzenia i jego likwidacji tymi meto-
dami uwarunkowane sa znaczng wytrzymaloScia
zarazka w $Srodowisku zewnetrznym (30) i jego
diugotrwalym, jak podaja niektérzy autorzy,
nosicielstwem (6, 45, 47). Zaréwno obserwacje
kliniczne nad przebiegiem schorzen grzybiczych
skéry u zwierzat i ludzi, jak tez badania ekspe-
rymentalne prowadzone na zwierzetach, suge-
ruja mozliwo$é opracowania swoistej immuno-
profilaktyki i immunoterapii. Jednakze préby
uodparniania bydla przeciwko trychofitozie
szczepionkami zabitymi nie daly na ogél zado-
walajacych rezultatéw.

Na Wegrzech Florian i wsp. (9) stosowali
szczepionke hydrolizowana przygotowanag z T.
verrucosum, uzyskujac pewne obniZzenie zacho-
rowalnosci i zlagodzenie przebiegu schorzenia.
Podobng szczepionke uzywali Noskow i Deku-
dowskij (34) w celach profilaktycznych oraz
leczniczych i stwierdzili, iz szczepionka stoso-
wana profilaktycznie nie daje trwatej odpor-
nosci, a jej dzialanie terapeutyczne wyraza sie
znacznym przySpieszeniem zdrowienia, szcze-
gélnie w polaczeniu z leczeniem zewnetrz-
nym.

Ré7Znego rodzaju szczepionki zabite stosowali
réwniez Kielstein i Richter (24, 25) uzyskujac
pewien stopien odpornosci u sztuk szczepio-
nych. Zadna jednak zabita szczepionka nie da-
wala na tyle zadowalajacych rezultatéw, aby
mogla znalezé zastosowanie w praktyce wete-
rynaryjnej. Dopiero opracowana w ZSRR przez
Sarkisowa i wsp. (41, 42, 43, 45) zywa szcze-
pionka TF-130, obecnie LTF-130 (33, 55), opar-
ta o wybrany i atenuowany szczep T. verru-
cosum okazala sie skuteczna zaréwno z pun-
ktu widzenia profilaktyki jak i leczenia try-
chofitozy bydla. Stosowana w réinych warun-
kach terenowych szczepionka TF-130 daje 80—
99% odpornosci na naturalne zakazenie (17, 32,
41). Szczepionka ta w 1971 r. zostala wprowadzo-
na do terenowej praktyki weterynaryjnej (44).
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W zwigzku ze stalym nasilaniem sie na te-
renie kraju grzybicy u bydla, oraz brakiem na
rynku wewnetrznym specyfiku zabezpieczaja-
cego poglowie przed tym schorzeniem, przys-
tapiono do opracowania szczepionki przeciw-
ko trychofitozie bydka.

Niniejsza praca podaje wstepne wyniki ba-
dan nad nieszkodliwoscig i skutecznoécig zywej,
oparte] na niezjadliwy szczep T. verrucosum
szczepionki Bovitrichovac.

Material i metody

Badania przeprowadzono z zywa szczepionks, ktdrej
produkcje oparto o niezjadliwy dla $winek morskich
i cielgt szczep Trichophyton wverrucosum Nr 51.

Ocena nieszkodliwoéci szczepionki

1. Kliniczna i histopatologiczna.

a) Kontrola przyrostow wagowych zwierzgt
Wazenie cielgt (10 sztuk) przeprowadzono 5-krotnie
rozpoczynajagc w trzy dni przed szczepieniem, a na-
stepnie po 1, 2, 3 i 4 miesigcach po II szczepieniu.
Przyrosty wagowe poréwnywano z przyrostami cigza-
ru ciala zwierzat kontrolnych (10 sztuk).

b) Temperatura ciata

Cieplote wewnetrzng ciala cielgt (10 sztuk) mierzono
kilkakrotnie przed podaniem szczepionki, a nastep-
nie w1, 215 dni po I i II szczepieniu.

¢) Odezyn miejscowy poszczepienny

Kazdorazowo miejsca domie$niowych iniekcji szcze-
pionki oceniano klinicznie. Ponadto u 7 sztuk szcze-
pionych, poddanych nastepnie ubojowi z koniecznosci
(w czasie od 3 dni do 3 miesiecy po iniekeji) doko-
nano dokladnych ogledzin poubojowych, celem wy-
krycia enwentualnych zmian poszczepiennych.

d) Badanie histopatologiczne mies$ni z miejsc wpro-
wadzenia szczepionki

Badaniem histopatologicznym objeto wycinki mies-
ni pobrane w 3 i 7 dni (od réznych cielgt) po I i II
wprowadzeniu szczepionki.

2. Nieszkodliwo$é¢ dla zwierzat laboratoryjnych i cie-
1at.

a) Myszki biale (9 sztuk po 3 w rdznym czasie)
szczepiono s.c. po 0,3 ml szczepionki; obserwacje kli-
niczne prowadzono przez 2 tyg.

b) Swinki morskie (6 sztuk po 3 w roznym czasie)
szczepiono s.c. po 0,5 ml szczepionki oraz wcierano
szczepionke w skére przez 3 kolejne dni (9 sztuk po
3 w réznym czasie). Obserwacje kliniczne prowadzono
przez 5 tygodni.

¢) Cieleta szczepiono im. dwukrotnie w odstepie 2
tygodni dawka 5, 10, 20 ml po 10 sztuk w kazde)
grupie oraz 10 innym cieletom wcierano szczepionke
w skore przez 3 kolejne dni. Obserwacje kliniczne
prowadzono przez okres 8 tygodni.

Ocena skutecznos$ci szczepionki

1. Dzialanie profilaktyczne

a) Ocena Kkliniczna

Badania wykonano w latach 1974—1975 w gospodar-
stwach (2 PGR i 1 RSP).

Szczepionke podawano i.m. dwukrotnie w odstepie 2-
tygodniowym w dawce po 5 ml. Szczepieniem objeto
lacznie 350 sztuk cielagt w wieku 1—2 miesiecy. Kon-
trole stanowito 406 sztuk cielat nieszczepionych, prze-
bywajacych 1lacznie ze zwierzetami uodpornianymi.
Obserwacje kliniczne prowadzono kazdorazowo przez
okres 12 m-cy.

b) Zakazenie kontrolne

Grupy cielgt (po 5 sztuk) uodpornianych wg wyzej
podanej metody, zakazano sztucznie stals dawka zjad-
liwego szezepu Trichophyton verrucosum po 0,5, 1, 1,5,
3, 6, 9 i 12 miesigcach po drugiej dawce szczepionki.
Kazdorazows zakazano réwnocze$nie tg samg dawkg
zarazka cieleta (tej samej grupy wiekowej) nieuodpor-
niane, ktére nie chorowaly uprzednio na grzybice na-
turalna. Prowadzono obserwacje kliniczne 1 badania
mikologiczne.
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2. Dzialanie lecznicze

Badania wykonano na 96 sztukach jalowizny w
wieku 4—12 miesiecy, pochodzgcych z 2 gospodarstw
PGR, 1 gospodarstwa RSP i 1 gospodarstwa indywi-
dualnego.

Szczepionke podawano i.m. dwukrotnie w odstepie 2-
tygodniowym w dawce 10 ml lub 20 ml w zaleznosci
od wieku zwierzecia. W czasie szczepien leczniczych
i calego okresu obserwacji nie stosowano zadnego do-
datkowego leczenia, ani tez nie przeprowadzano de-
zynfekcji pomieszezen.

Wyniki i

Ocena nieszkodliwosSci
szczepionki

omowienie

Przeprowadzone badania kliniczne i histo-
patologiczne wskazujg na pelng nieszkodliwo$¢
szczepionki., Nie zaobserwowano ujemnego
wplywu szczepien na przyrosty wagowe cielat.
Réwniez wewnetrzna cieplota ciala szczepio-
nych zwierzgt nie odbiegala od norm fizjo-
logicznych.

W preparatach histopatologicznych miesni,
pobranych z miejsc iniekeji w 3 i 7 dni po
szezepieniu, stwierdzono oznaki zwyrodnienia
szklistego i obrzeku wldkien miesniowych. Ogra-
niczenie zasiegu zmian tylko do miejsca inie-
kcji oraz ich nieznaczne nasilenie, przemawia-
ja za urazowym tlem ich powstania w czasie
dokonywania zabiegu.

Badania biologiczne wykonane na zwierze-
tach laboratoryjnych (myszki i swinki morskie)
i na 4-tygodniowych cieletach, nie ujawnity
klinicznie uchwytnych reakcji poszczepiennych.
Zaréwno iniekcje podskérne jak i domieénio-
we oraz wcleranie w skore szezepionki nie po-
wodowalo u szczepionych zwierzat jakichkol-
wiek zmian chorobowych w okresie trwajacej
cbserwacji. Jedyng, uchwytng klinicznie rea-
keja poszezepienna, bylo pojawienie sie w miej-
scu iniekeji domie$niowych szczepionki u oko-
lo 50% szczepionych zwierzat, malych (Sredni-
¢y 0,5—1 cm), powierzchownych strupow, kto-
re ustepowaly samoistnie po 3—4 tygodniach.
W materiale pobranym z tych miejse, bada-
niem mikologicznym w zadnym przypadku nie
stwiendzono obecnoéci grzyba.

Ocena skutecznosdciszczepionki

1. Dzialanie profilaktyczne

Szczepieniem zapobiegawczym objeto 350
sztuk cielat w 3 gospodarstwach uspotecznio-
nych na terenie wojewddztwa biatostockiego.
Wszystkie zwierzeta w czasie szezepienn byly
klinicznie zdrowe, natomiast wsréd cielgt
nieszczepionych-kontrolnych  (przebywajacych

Tab. 1. Ccena profilaktycznego stosowania szcze-

pionki Bovitrichovac
Srean:

[ Zachorowang
! od 4 ¢ygoona | . czas.
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wspoélnie ze zwierzetami szezepionymi) stwier-
dzono pojedyncze ogniska grzybicze.

Zarowno cielela szczepione jak i kontrolne
obserwowano przez okres 1 roku. Uzyskane
wyniki przedstawia tab. 1. Stwierdzono okolo
10-krotnie nizszy wskaznik =zachorowalnogci
wsréd cielat szezepionych (4% zachorowan) w
odniesieniu do sztuk kontrolnych (39,9% za-
chorowan). Ponadto w grupach cielat szczepio-
nych przebieg schorzenia byl znacznie lagod-
niejszy, a czas trwania choroby skrécony o
4—5 tygodni. Nalezy zaznaczyé, ze w gospo-
darstwach, w ktorych przeprowadzano dos-
wiadczenia, nie stwierdzono duzego nasilenia
grzybicy.

Tab. 2. Wyniki kontrolnego zakazania szczepionych

cielgt
Czas po szczepiencu
” nfzes(qcacﬁ a5 ! 15 3 2 9 72

73 2 4 a / 0 o 0

Srlukt srcrepione
7 6 2|/ 20 8 73 g

Sztukl tonérolne 5 5 |8 12 n e 6
nieszczepione "

/0 4 o/ 3|/ 2 2 2
Objaénienia: licznik = wynik dodatni zakazenia; mianow-

nik = wynik ujemny zakazenia.

W przypadkach srodowiska silnie zakazone-
go grzybica, wyniki szczepien profilaktycznych
— jak wynika z aktualnie prowadzonych ob-
serwacji — sa mniej zadowalajace. Iniekcje
szezepionki  przyspieszajg rozwdj schorzenia,
ktore jednakie ma charakter powierzchowny
i szybcie] ustepuje niz u sztuk nieszczepionych.
Wydaje sie celowym, aby w takich przypadkach
szczepieniem profilaktycznym obejmowaé cale
poglowie cielgt po uprzednim dokonaniu de-
zynfekeji.

Celem potwierdzenia obserwacji klinicznych,
Swiadczacych o nabyciu przez cieleta w wyni-
ku szezepien profilaktycznych odpornosci na
trychofitoze, przeprowadzono zakazenie kon-
trolne. Otrzymane wyniki przedstawia tab. 2.

Stwierdzono, ze odporno$é na sztuczne zaka-
zenie powstala w okresie od 4 do 6 tygodni
po drugim szczepieniu i trwala przez caly okres

obserwacji. Sztuki kontrolne ulegaly regular-
nie zakazeniu podezas pierwszych 6 tygodni
badania. W pdiniejszym okresie (cieleta star-
sze, okolo 5-miesieczne) pewien odsetek zwie-
rzat wykazywal niewrazliwo$é na infekcje.

2. Dzialanie lecznicze

Leczniczo podano szczepionke 96 sztukom
bydla w wieku 4—12 miesiecy, pochodzacym
z 4 roznych gospodarstw.

Wérod leczonych zwierzat w momencie pier-
wszej iniekcji preparatu okolo 80% sztuk wy-
kazywalo wyrazne, o réznym stopniu nasilenia,
zmiany grzybnicze na skérze (tab. 3.). W okre-
sie miedzy pierwszym a drugim szczepieniem
stwierdzono pewien wzrost zachorowan, siega-
jacy 85% ogolu zwierzat. Nalezy sadzié, ze
wprowadzenie szczepionki sztukom znajdujg-
cym sie w okresie inkubacji schorzenia, przys-
pieszylo wystapienie objawdw klinicznych grzy-
bicy. Jednakze juz w dwa tygodnie po drugiej
dawce leczniczej szezepionki, nie notowano no-
wych zachorowan. Zwierzeta stosunkowo szyb-
ko wracaly do zdrowia; nastepowal odrost wlo-
sa, a nowych ognisk grzybiczych nie stwier-
dzono w zadnym przypadku. W dwa miesiece
po leczeniu u 6,2% zwierzat wystepowaly jesz-
cze bezwlose zmiany na skorze, a po trzech
miesigcach praktycznie wszystkie leczone sztuki
byly zdrowe. W okresie 11 miesiecy trwajgcej
obserwacji, nie zanotowano nawrotow schorze-
nia.

Wsaréd rownolegle obserwowanych zwierzat
kontrolnych, grzybica utrzymywala sie na nie-
zmienionym poziomie przez okres do 3 miesiecy,
obejmujac okoto T0% zwierzat. W 4-tym mie-
sigcu rozpoczal sie proces zdrowienia, ale na-
dal okoto 42% sztuk -wykazywalo wyrazZzne
zmiany grzybicze. Dopiero miedzy 4 a 5 mie-
sigcem okoto 92% obserwowanych zwierzat
mozna bylo uznaé¢ za klinicznie zdrowe.

Uzyskane wyniki wskazuja na pozytywny
wplyw szczepien w zapobieganiu i leczeniu try-
chofitozy bydia. Podany preparat lagodzi bo-
wiem przebieg schorzenia i przy$piesza o 4—6

Tab. 3. Ocena leczniczego stosowania szczepionki Bovitrichovac

L i AR Czas cbserwac/i
:;sz zmg;“ Iszczep. |Mszczep.| 2 ¢yg. | 4éyg. | Edyg | Béyp | 12249 | 16¢yg.
SZE % |Szé. 4 |sz& ep |gxé % |szé % |sEe % |sxt. U |vzl %
= 1 8 9 39 % 5, &9 95 990

% (+) g 20.r8 5 f4;5 & ngf o 40,6 = 7,,2 1 93,8 A

9

% o+ 13 75 9 12 5 3 {

S 96 : ’

@ = 20 9 29 27 7] 2

E_ i 40 722 44 8-5:4 27 7"9 17 5.9,4 4 ?{Z& f 6,2 - ‘.’:0

i - 3 4 4 4 - - =
? = 9 ga4l7 7 7 g 8§ 17 553|933

gg 0 |7 199\s 361 |3 216 |5 278 |5 278 |4 333 |4 563 |7y N7

2 % 36 e 8 8 0 [ 16 2 13 6 2

~

g~ +H- 3 7 7 7 & 6 5 4

g3 - |5 556 |7 639 |5 722 |; 722 |g 722, 667 |, 917 | 83
& HH | 1 2 2 2 { -

Objasnienia: — = brak zmian; (+)=do 2 zmienionych miejsc na skérze wielkogci okoto 15 mm; + = do 4 ognisk roz-
nej wielko$ci; -+ = 5—8 ognisk: +++ = do kilkudziesieciu ognisk; ++++ = uogdlnione zmiany rozlewajgce sie.
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tygodni proces zdrowienia. Mnie] zadowalajace
wyniki uzyskuje sie w s$rodowisku, w ktérym
w momencie wkroczenia w akcje szczepien
profilaktycznych, istnieje silny stopien zakaze—
nia grzybiczego.

Wnioski

1. Bovitrichovac — Zzywa szczepionka prze-
ciwko trychofitozie bydla charakteryzuje sie
pelng nieszkodliwoscia.

2. Odpornos¢ powstaje po 4 tygodniach od
drugiego szczepienia i trwa co najmniej przez
okres 1 roku. .

3. W warunkach przeprowadzanych doswiad-
czen, cieleta uodporniane szezepionka Bovi-
trichovac choruja 10-krotnie rzadziej niz zwie-
rzeta  kontrolne, a przebieg schorzenia jest
znacznie lagodniejszy i krétszy (okolo 4—5 ty-
godni).

4. Lecznicze stosowanie szczepionki daje wy-
soki procent wyleczen i przydpiesza proces
zdrowienia zwierzat o 4—6 tygodni w stosun-
ku do zwierzat nieleczonych.
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Basxkerny K., Xpoas M.: JleyeHue u npo@UIAKTHEA
TpUXc@UTo3a KPYNHOr0 POraTroro CKOTa IIpH IOMOILIU
BAaKIMHBI BoBHTPHXO0BAK.

Bakuuny [IPUTOTOBUAM, [PUMEHSAS aNaTOTeHHbBIN
IIA MOPCKMX CBMHOK M TeadT mtaMMm Trichophyton
verrucosum 51. IlpoeseHHBIe KJAMHMYECKME, TMCTOIA-
TOJIOTMYECKMEe M OMOJOruMdYecKue MCCJeZOBaHMSA yCTa-
HOBMIIM TIOJIHYIO Oe3BpelHOCTL BaKHuHBI. IlIpoduitak-
TUYECKY HNPUMEHMIM BakUUHY y 350 370POBBIX TEJNHAT,
¥ KOHTPOJLHBIX HEBAKIMHMPOBAHHBIX TeJAT HabII0-
Oajiy TOJBKO eNMHUYHBIe odaru Tpuxoduroza. Ha
OpOTAXREHUM 12 MecCfAlleB ¥ BaKUUHUPOBAHHBIX TeJAT
HabaZanan oxkonxo 10 pa3 MeHBLHIYI0 4acToTy 3aboje-
BaHMI TPUXOMPUTO30M, YeM y KOHTPOJBHBIX, a TaKiKe
DoJee noOpOKAayeCTBEHHBLI UM Ha O0OKOJO 4—5 Hegeab
CORPAaILleHHBII x04 3aboneBanmusg. TepanmeBTUUECKU
IPUMMEHANM BaKUMHY Yy 96 TOJOB, KOHTPOJBHBIMK
ABNAJNCE 36 roJioB, He IIOABEPTHYTBIX JedueHMI0. He-
pez TPM MecdAna Iocjle IpMMeHeHMs 2 JeuebHBIZ 703
BAKIMHBLI BCe IKUBOTHBIE OBIIM IPMIHAHBI KIAMHNUYEC-
KM 3A0POBBIMM M HA NOPOTAXKeHMM 11 MeCdAlleB He Ha-
Gaopanu y Hux penmuausa. CaMouzjedeHue y KOH-
TPOJBLHBIX IKMBOTHBIX Habniogasnocs crnycra 4—6 He-
nellb.

Wawrzkiewicz K., Chrol M. — Studies on the treat-
ment and prophylaxis against trichophytosis of cattle
by the use of the vaccine Bovitrichovac.

An avirulent strain for guinea pigs and calves of
Trichophyton verrucosum No 51 was used for the pro-
duction of the vaccine called Bovitrichovac. Clinical,
histopathological and biological examinations revealed
that the vaccine was fully safe. Three hundred and
fifty normal calves were vaccinated and observed
for 12 months. Non-vaccinated animals (control) sho-
wed only single fungal foci at the time of vaccina-
tion. In the.course of 12 months approximately 10
times lower index of morbidity was noticed in the
calves immunized compared with these of control.
In addition, the course of the disease was milder and
shorter at about 4—5 weeks. Ninty six animals (cattle)
was vaccinated for theraupetic purposes; a control
group consisted of 36 cows. After three months follow-
ing two doses of the vaccine all the animals were heal-
thy and showed no clinical signs of trichophytosis to the
end of observation, i.e. for 11 months. Selfcures in
control animals were also found but in 4—6 weeks
later.

PARKER G. A, CASEY H. W.: Grasiczaki u zwierzat.
(Thymomas in domestic animals). Vet. Pathol. 13, 353—
364, 1976 (5).

Badania retrospektywne 15 przypadkéw grasicza-
kow — 6 u pséw, 5 u kréw, 3 u owiec i jednego u
kota wykazalty u czterech zwierzgt przed $miercig
wystepowanie dusznosci i naciekow w okolicy wpu-
stu do klatki piersiowej. U wszystkich zwierzat stwier-
dzono obecno$é pojedynczych, wieloplatowych guzow,
otoczonych widknistg otoczkg w S$rodpiersiu i okolicy
wpustu do klatki piersiowej. Dwa guzy zawieraly ko-
moérki brukowe o stabo kwasochlonnej cytoplazmie, W
pozostatych grasiczakach wystepowaly komorki ksztal-
tu wrzecionowatego i owalnego oraz nacieki limfocy-
tarne. W trzech grasiczkach stwierdzono ponadto
struktury zblizone do zhialinizowanych komoérek i cia-
lek Hassall’a zdrowe]j grasicy. U wszystkich sztuk pod-
danych sekeji nie obserwowano tworzenia przerzutéw
tkanki nowotworowej.

G.



