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Nazwisko

Wiek 78 lat

Dziern $mierci

23.X1.65 r

Sekcjonowany
w ...24godzin
po $mierci

Ogtoszone, lub demon-
strowane przez

Utrwalony materiat:
Alkohol Formol

1. zw.podst.
lewe z og-
niskiem
2.most z la-
kunami

Uzyte metody barwienia

parafina, H-E, V.G.

Mikrofotografie, rysunki

G. Korybska

Rozpoznanie kliniczne

Arteriosclerosis universalis praeci-
ue cerebri. Hypertensio arterialis
ncephalomalacia, inveterata hemisphae-
rii sinistri cum hemipares dextra et

aphasia. Myocardiopathia arterioscle-

rotica in stadio insufficientiae cir-
culatoriae. Pyelonephritis chronica.

Syndroma dehydrationis. Inanitio.

Foci vasogenes inveterati multiplices
hemispherii utriusque precipue sini-
stri et trunci cerebri. Arteriosclero-
sis permagna. Atrophi cerebri.

Rozpoznanie histologiczne

Encephalomalacia cerebri inveterata.
Status lacunaris.

W wczesnych lewych zwojach podstawy,
w zewnetrznej czesci putamen stara
jama o porozmieknienio-
wa. Dookota tej jamy widoczna, miejs-
cami bardziej zaawansowana, prolifera-
cja wiokien *gcznotkankowych. W Scia-
nie jamy luzno lezace ziarna hemosy-
deryny. ) o y )

W pozostatej czesci zwojow Kilka
mniejszych Jjamek /gtdwnie w torebce
wewnetrznej/.



Warstwa 111 i V kory Wyspx ubozsza w komorki. Naczynia zwojow pod-
stawy jak 1 mostu o duzych zmianach miazdzycowych. Dookota naczyn
nacieki symptomatyczne z limfocytow. Na obu wycinkach widoczne laku-

ny okotonaczyniowe. W srodkowej czesci podstawy mostu stara blizen-
ka ze ztogami hemosyderyny.
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