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Proces patologiczny dotyczy opon,
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podioza niewielki, nieliczne postacie pobudzonego gleju, zwilaszcza mi-
krogleju, nieznaczny obrzek oligodendrogleju. W okolicy ptata czotowe-
go lewego wieksze ognisko ropne z masywnym wylewem do niego. Odczyn
glejowy nieco wiekszy.

Drugim typem zmian sg rozsiane ogniska ztozone z leukocytow, limfocy-
tow oraz pobudzonego gleju, nieraz z samego gleju. Naczynia silnie
przekrwione, liczne krwinkotoki do przestrzeni okotonaczyniowych i1 ota-
czajacej tkanki, sciany naczyn nacieczone leukocytami, nieraz bardzo
obficie. W oponach masywne nacieki z leukocytow i znacznej ilosci ko-
morek mezotelialnych.

W korze komoérki z wyrazng tigrolizga, niektdre maja cechy typowego scho-
rzenia ostrego. W przypadku uderza brak reakcji ze strony mezodermy przy
znaczynm natezeniu 1 toksycznosci procesu zapalnego.

/Dr.K.Renkawek/.





