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Nazwisko

6%k lat.

Dzien $mierci

4.1.65 r.

Sekcjonowany
w ! ... godzin

po $mierci

Ogtoszone, lub detnon-
strowane przez

Utrwalony materiat:
Alkohol Formol

1.czoto P.
brzeg og-
niska.

2.most.

Uzyte metody barwienia

Parafina. H-E. v.G.
/G.Korybska/.

Mikrofotografie, rysunki

Grenadierow.

Rozpoznanie kliniczne

Arteriosclerosis cerebri. Encephalo-
malacia hemispaeri dextri cum hemi-
plegia sinistra. Myocarditis chronica'
cum arrythmia completa et fibrillatio-
ne artxiorum in stadio insuficien-
tiae circulatoriae Encephalomalacia
rubra in re%.%/asc./a,c_.med.et ante-

Rozpoznanie anantomiczne rioris dex. Focl

haemorrhagici sec.

trunci. Focus inveteratus vasogenes
cerebelli. Atherosclerosis gr.
mediocri. Oedema cerebri.

Rozpoznanie histologiczne

Encephalomalacia recens rubra.Oedema
cerebri. Foci haemorrhagiaesc pontis.

W ptacie czotowym prawym brzeg ukrwo-

tocznionego ogniska Swiezej malacji.

widoczne sa liczne,, szczegolnie w Ko-

rze krwotoki koliste 1 pasmowate wokd
naczyn, wsrod ktorych w tkance modzgo-
wej spotyka sie odcinkami nawat leuko-
cytarny, miejscami wczesng rozbiorke,
poza tym zaktywowanie gleju, rozpul-
chnienie srodbtonkdéw, nacieki sympto-

matyczne woko6t naczyn. Komorki nerwo-



we silnie uszkodzone, najczesciej ze zmianami ischemicznymi, obkurczone,
ze zwyrodnieniami ttuszczowymi, duze zaniki zacierajgce warstwowg budo-
we kory. MoOzg wykazuje w catosci cechy duzego obrzeku - rozluznienie
struktury tkankowej, glej miedzypeczkowy rozsuniety, przestrzenie okoto-
komorkdwe i okotonaczyniowe poszerzone. Naczynia mozgowe.z niewielkimi
zmianami wioknistymi. W przestrzeni podpajeczynowkowej Swieza krew, po-
jedyncze leukocyty, makrofagi 1 nacieki symptomatyczne. Opony wykazujg
zwitbknienie. W moscie rozsiane $Swieze ogniska krwotoczne, zaréwno w
czesci nakrywkowej jak 1 podstawnej, rozsuwajgce lub nasgczajgce tkanke
mébzgowa. Wokdét ognisk stabsze wybarwienie sie komorek nerwowych, zazna-
czone pobudzenie gleju, cechy przekrwienia 1 obrzeku.

Dr A. Taraszewska.





