
Nr 60/65.
Nazwisko

Wiek 

60 1.

Dzień śmierci

4.IV.65 r.

Sekcjonowany

w  48 .. godzin

po śmierci

Ogłoszone, lub demon­
strowane przez

Utrwalony materiał:
Alkohol Formol

1. pół.P.na
wys.zw.
podst.
dobrze
rozw.

2. móżdźek.
3. śródmózg.
4. półkula
p. z czo­
łem wczes­
nym.

5. półkula L.
ze zw. póź­
nymi.

6. półkula L.
ciemię.

7. potylica
P.

8.opuszka.

Rozpoznanie kliniczne
Grenadierów.

Syndroma psychoorganicum. Diabete 
mellitus. Cardionephrosclerosis 
arteriosclerotica.
Insufficientia circ. sub. finem 
vitae.

Rozpoznanie anatomiczne

Atrophia cerebri gradu mediocri. 
Hyperaemia passiva. Arteriosclerosis 
III . Encephalitis susp.

Rozpoznanie histologiczne

Atrophia camellaris cerebelli. 
Oedema cerebri. Atrophia disseminata 
corticis.

Na wszystkich skrawkach w istocie 
białej b.duże przestrzenie około- 
naczyniowe; naczyń najczęściej się 
w nich nie obserwuje. Przy kilku 
zachowanych naczyniach małe nacieki 
limfocytarne najprawdopodobniej 
symptomatyczne. Przerzedzenia w 
komórkach kory /mrozik !/ i w zwo- 
jach. W móżdżku w istocie białej

Użyte metody barwienia

Mrozik - Spielmeyer 
Krezyl.

/M. Raubo/.
Mikrofotografie, rysunki

Uwaga - przewiduje 
się wtórne zatopie­
nie w parafinie/.

http://rcin.org.pl



nierównomierne zagęszczenie gleju; małe obrączki nacieków przynaczyniowo. 
Warstwa ziarnista kory zachowana - warstwa Purkinjego prawie zanikła - 
tu i ówdzie pojedyncze cienie komórek shomogenizowanych.

Zlecono zatopienie w parafinie wszystkich małych skrawków i dwóch dużych: 
fiolet krezylu i van Gieson.

„Prof. dr med. E. Osetowska.
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