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Nazwisko

wiek 51 lat

Dzień śmierci

16.VII.65 r.

Sekcjonowany 

w.............. godzin

po śmierci

Ogłoszone, lub demon­
strowane przez

Utrwalony materiał:
Alkohol Formol

Rozpoznanie kliniczne

Polyradiculo neuritis ascendens

Rozpoznanie anatomiczne

Użyte metody barwienia
Mózg: parafina, ■ kre­
zy1, v.GiesonfHeiden- 
hain,
Rdzenie: krezyl,v.Cie 
son, Heidenhain, H-E, Holzer

Mikrofotografie, rysunki
Korzonki: Bodjan, H-E.

Polyganglio - radiculitis

:Galanteria> Hibnera 3 — Z. 28g9 n. 1500

1. zwoje mię-
dzykręgowe ,
5 SZt.

2. rdzeń szyj.
3. rdzeń pierś. 

2 szt.
4. rdzeń lędź.
5. korzonek ?
6. korzonek
7, nigra
8. most
9. opuszka

l0. rdzeń pod- 
opuszkowy 

11. pr. półkula
móżdżku

12. k. centralna
13, potylica
14. zw. podstawy
15. temporalna

z amonem

Rozpoznanie histologiczne
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Korzonki wykazują cechy znacznego uszkodzenia; włókna są porozsuwane, 
pofragmentowane i nierównej grubości. W osłonkach łącznotkankowych 
korzonków, nieliczne nacieki limfocytarne.
W zwojach widoczne są uszkodzenia komórki zwojowe /tigroliza, nagroma­
dzenie pigmentu/ lub puste jamki w miejscu zupełnego ich rozpadu.
Wyraźny rozplem amficytów i fibroblastów oraz skupiska komórek limfocy- 
topodobpych między komórkami zwojowymi.
Obrzęk korzonków, rdzenia /szczególnie zaznaczony w obrębie jądra 
własnego rogu tylnego/ i niewielki w pniu. 
Zaniki i zamiany komórkowe w rogach przednich. Komórki oliwy z cechami 
zwyrodnienia tłuszczowego.
Zmiany włókniste dotyczące przede wszystkim naczyń opon rdzeniowych 
i rdzenia. W korze sporadyczne opustoszenia komórkowe.
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