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Szpital Grenadierow
Rozpoznanie kliniczne

Arteriosclerosis cerebri diffusa ce
rebri cum dementia arteriosclerotica
Epilepsia Jacksoni.Encephalomalacia
recens hemisphaerii sinistri cum he-

miparesis dextra et aphasia m.gradu.
Syndrome bulbare.Bronchopneumonia.
ozpoznanie anatomiczne

Focus encephalomalciae inveteratae
in regione lobuli parietali, inferioris
temporalis superioris et occipitalis

sup.sinistri.Atrophia cerebri.Arterio-
sclerosis mediocris gradu.

Rozpoznanie histologiczne
Encephalomalcia inveterata.

W ptacie ciemieniowym lewym widoczne
ognisko rozmieknieniowe,w
fazie zaawansowanej organizacji gle-
jowo-mezodermalnej obejmujace gt. kore.
W miejscu ogniska stwierdza sie ca#t-
kowite zatarcie warstwowej] budowy ko-
ry.Komorki nerwowe zastgpione przez
glej zmieniony progresywnie lub regre-
sywnie. Naczynia pobudzone zawierajg
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czesto w sgsiedztwie liczne makrofagi obtadowane barwikiem krwio-
pochodnym.Pierwsza warstwa kory na ogot nie zmieniona, zawicra liczne gemi
stiocyty 1 ciata amyloidowe.Odcinkami kora ma charakter gagbczasty.

W sasiedztwie ogniska opustoszenia oraz schorzenia komorkowe.

W catym ukladzie nerwowym naczynia zmienione szklisto-widknisto,

wokot niektorych widoczne pojedyncze makrofagi z hemosyderyng.Po-

zatym cechy obrzeku.
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