Protoké! sekeji makroskepowej mézgu Nr 21/2000..

Material nadestano z: Wolski Szpital Choréb Zakazmycth w Warszawie
Imie i nazwiske @ Data zgonu ...
Wiek 40 _tat pata sekcji og6lnej £2.09.20Q9F.

Data sekgji mézgu 20.07.2000r

Rozpozmamie kliniczne ZESP8F RABYEYEh RiCHObOrow sdpernesed. Redaiiizenie
Fzyai@% BFZEHOGY Ee armewege. Repien ekehe;z pREd ha
eWRj. Brzebyta ioksepiazfeza e4rodkowege ukizdy ner

wewege evaz gruslica piue. saskra. Wndescamie.
Uzalezniepie mieszane.

waga mézgu utrwalonego 1470 §
Symatia  288R8YANE

Znisksatalesmia Nis stuisrdzsne rowki
2akrEtY

Opony njieco przekrwio
Opony nileco zekrwio

Przestrzenie podoponowe 0l
Przestrzenie podopono

Naczynia podstaw gz znian miazgzycowyc
Naczf?nia Bodstawg Eez zmian h g%yco“z/cﬂ

Przekroje przez pétkule w plaszczyinie czolowej

podztawne] podkoroviej istccie biaZej na poziomie gaiki blade]
obustronnie jamisty ubytek tkanki sprawiajgcy wrazenie zmiany
pomartwicze] /artefakt?/. Na pograniczw prawej gatki bladej i to:
rebki wewmetrznej drobniutka /ek.1,% sm S$rednicy/ okragta jamka
o rownych torzegacin,

Pieh bez uchwytnych zmian
'*"  bez uchwytnych zmian

Mézdzek © prawidiosym rysunku
Mézdzek 0o prawiddowym rysunku

Rdzein nie sekcjonscwano
Rdzen nie sekcjonowano

Rozpozmanie makroskopowe Obducent
Doc. 1.B.Zelman



lat 46, markomanka

—_— 5F2y£§£@ 18.04.2000F
zmarta 29.04.2000r

Rozpoznanie kliniczne: Zespék nabytycih nictiobordw odponmassdii.
Podejrzenie grzybicy przewodu polkarmavweqo.
Ropiefi okolicy mpasslladikawadj.
Przebyta toksoplazmoza osrodkewege uwlkiadu
nerwowego oraz gruzlica piuc.
Jaskra. Wwymiiszczenie. Uzaleznienie niieszane

Epikryza

Narkomanka 46=letnia z zespolzm nabytych niedoboréow odpaonmmassdi,
infekcjja HIV potwierdzoma WS w 1989r. zostata przyjeta do oddzia-
tu 2z powodu wymiszczeniam i podejrzenia grzybicy przewodw pokar-
monego. Uprzednio kilkakrotnie hospitalizoweama w tutefszym odidzia
le, ostatnio w 1998r. z rozpozmanisem toksoplazmozy oun /wysolkdie,
miano przeciwciat w surowicy, bdle gtowy, w TK nie stwierdzono
zmiam ogniskowycih w md&zuy/.

Chora przyjeta w stanie ciezkim, nie przyjmujgca pokarméw, wymisz
czona. Nie wykonano gastroskopii z powodu braku wepdHpracy,chorej
Stosowano leczenie z.29.04. stam chorej pogorszyk si¢, wystepity
zaburzenia krazeniowo—oddechowe i zgom.

Wynik sekcji ogdlnej /2.05.2000r, dr med. Z.Kamiifekd,/

Enthwmllia arteriae pulmaonmellis. Infarctus lobi superioris pullmn siim.
Pneumonia lobaris partim abscedens superior dexttma,

Hyperamviia et oedema pulmonum. Hepar meschatum. Decubitus sacrali
Cachexia. Putneffacttdic.






