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Leczenie chirurgiczne daje natychmiastowe wyniki
i likwiduje zupelnie schorzenie, Dlatege powinno by¢
stosowane wszedzie tam, ydzie isinieja ku temu odpo-
wiednie warunki, Polega ono na doszczetnym usunie-
ciu cvsty wraz z gruczolami $linowymi, podszczekowym
i podiezvkowym dlugoprzewodowym (cysiosialcadenec-
tomia). Technicznie operacie przeprowadza sie wedlug
sposobdéw podanvch w podrecznikach chirurgii (Czubar,
Roeder-Berge). Trzeba jednak pamieta¢, ze pole opera-
cyine lezy akurat w trdjkacie utworzonywmi przez zbie-
qajace sig zvly szczekowe w zyle jarzmowsa, stad tez
wymagana jest niezwykla ostrozno$¢ w preparowaniu
Podobnie i przy wyluszczaniu samych slinianek trzeba
7zwrdcic baczna uwage na ich stronv przysrodkowe, de
ktéorych dochodza mnaczynia, Du’o klopotu sprawia
ekstyrpacja samej cysty, peniewaz cienkoscienne tor-
biele rwa sig, uniemozliwiajac wvtuszczenie. Dlatego
lez Berge usuwa wvlacznie gruczoly i ewentualnie tyl-
ko latwo wyluszczajaca sie czes$é torbieli, reszte pozo-
stawia nieruszona, uzyskujac ta meloda takze pelne wy-
leczenie.

Przystosowaniebatrachoplastykiupsow

Wychodzac z poprzednic podanych zalozen probowa-
no u pewnei czesci psow zastosowac metode, ktora jest
tatwiejsza w przeprowadzeniu ,a ponadto zvnelnie bez-
pieczng. Polega ona na stworzeniu z istniejgcei zabki
podjezvkowej dodatkoweqgo uchyltka dna jamv gebo-
weij 1 nosi nazwe plastvcznego wyciecia torbieli {cysto-
tomia plastica) aibo halrochoplastica  (hatracos-zabal.
Zabieg wykonuje sie w ien sposob, ze w Zabce od
stromv jamy ustnej wycina sie nozyczkaini Coovera po
uprzednim uchwyceniu faldu szczypezyvkami chirurgicz-
nymi w miare mozliwosci duze okienko., Wryciecie to
obeimuje bione sluzowa i leigca tuz pod nig $ciang tor-
bieli; poniewaz jednak od tej strony torbiel jest bardzo
lu7no zwia7ana z hlong sluzowa i tatwo uleqa przesu-
nieciu, nalezy przy chwytaniu fatdu kleszczyki wcisnaé
jak najnizej w kierunku no jamv gebowej, a tvm sa-
mym w kierunku zabki, W przeciwnym bowiem razie
moze zdarzy¢ sie, Ze wytnie sie bardzo duzo samei tvi-
%o blony $luzowej, nie naruszajgc zupelnie lub tylko
nieznacznie sciane torhieli. Z kolei zeszywa sie jedwa-
biem lub katgutem bioneg $luzowa ze $ciana zabki, two-
rzac tym samym z jamy terbieli dodatkowe wglehienie

ktére mozna jeszeze wypedzlowaé nalewka jodowa,

albo 3% roztworem kwasu karbolowego.
Przeprowadrzenie tedo zabiegu jest latwe, jedynie

pewne trudnosci przedstawia przytrzvmanie psa, ale

mozna sobie z tym po-adzié w ten sposdh, Ze u zwie-
rzat bardziej niespokoinvch stosuje sie narkoze lub
mieiscowe znieczulenie, Rozwarcie jamy gebowe] uzy-
skuje sie przy pomocy wziernika wzglednie dwoéch ta-
siemek zalozonych na gdérna i dolng szczeke.

Wyniki, jakie uzyskiwaliSmy, byly zalezne od formy
schorzenia, Przv zabkach podjezykowych dobre, nato-
miast przy zabkach podzuchwowych takie postepowanie
nie wystarczato, Mianowicie torbiel podizuchwowa leza-
ca nisko stanowi rodzaj zbiornika, w ktérvm gromadzi
sie i zalega ptyn. W takich wypadkach wykocnywano
dedatkowe ciecie w nainizszym punkcie torbieli, ktore
nie pozwalalo na gromadzenie sig wydzieliny. Tg tak-
se droga wprowadzono kilkskrotnie do $wiatla torbieli
nalewke jodowa w ilosci kilku ml (2—3) w celu znisz-
czenia wysciotki nablonkowej torbieli lub nawet wy-
skrobywano ja delikatnie tyzka, W dalszym przebiegu
nalezy dopilnowac, by rana na skdérze nie zamknela sig
przed wypelieniem torbieli ziarnina, Gojenie trwa mod
3 do 5-ciu tygodni i polega na powelnym zmniejszaniu
sie torhieli az w koncu pozostaje tylko wyczuwalny
ale nie zauwazalny wzrokiem powrdzek, biegngcy od
miejsca cigcia na dole zabki do okolicy podjezvkowej.
Przy wprowadzaniu takich s$rodkow jak jodyna czy in-
ne nalezy uwazac¢, aby lek ten nie dostat sie do gardzieli,
gdyz moze spowodowac stan zapalny, ktéry zreszta
latwo przemija nie pozostawiajac nastepstw,

Omowienie
i, Omawiane zagadnienie obejmuje 2 przypadki tor-
bieli retencyjnych u koni oraz 5 przypadkow u psow.
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U tych ostainich schorzenie obserwowano w dwoch po-
staciach, a mianowicie jako zabki podjezykowe (2 przy-
padki) i zabki pedjezykowo-pedzuchwowe (3 przypadki).
Podstawe podzialu obu form stanowj polozenie zabki w
stosunku do miegénia Zuchwowo-gnykowego. Zabki pod-
jezykowe leZa ponad tym mieéniem, a zabki pediuch-
wowe ponizej tego miegsnia. U wszystkich zwierzgt byty
lo cysty jednokomporowe, co stwierdzono klinicznie
i renlgenclogicznie,

2. Leczenie polegalo na przeksztalceniu jamy torbieli
w dodatkowe wglehienie dna jamy ustnej, co uzyskiwa-
no przez plastyczne wyciecie sciany torbieli. Wyniki
uzyskiwane ta inetoda byly dobre w leczeniu zabki pod-
jezykowej, natomiast zabki podjezykowo-podzuchwowe
wymagaja jak w naszych wypadkach dodatkowego na-
cigcia torbieli w najnizszym jej punkcic na szyi i wpro-
wadzaniu ta droga érodkow niszczgeych wysciotke na-
htonkowa cvsty.
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Wprawdzie juz jedno stulecle uplynefo od chwili,
gdy po raz pierwszy Hofer (1832) opisat lzw, tyfus
psow, a lat irzydziesci od czasu, gdy Lukes ustalil
przyezyne tej choroby, jednakze leczniciwo w zakresie
leptospiroz do ostainiego dziesieciolecia bardzo duzo po-
zostawiato do zyczenia. Po plerwszych probach obji-
wowego leczenia (Hofer, Klett, Scheibel,
Richter i in), liczni auterzy usilowali zastesowac
chemoterapie w  leptospitozie psow. Uhlenhuth
i Seiffert w doswiadczalnej leplospirozie $winek
morskich (leptospiroza typu choroby Weila), stosowali
w celach leczniczych potaczenia bizmutu (Bizmuto-Yat-
ren) i doszli do przekonania, ze preparat ten nie wy-
wiera bezposredniego, szkodliwego wplywu na lepto-
spirozv, pobudza jednak sily obronne zakazonego orga-
nizmu, Polaczenia bizmuta (,Pallicid” ,Spimbismol”
i in.) mimo, ze byly zalecane przez licznych aulorow
iKessler, Sorensen Beydenmialler, Sey-
dler) nie utrzymywaly sie w lecznictwie leptospirozy,
podobnie jak nie przyjely sie lakze pochodne akrydyny
-— trypaflawina, euflawina, wprowadzone przez Nor-
gaorda, Petersena { Berga Wprawdzie roz-
twory trypafiawiny, riwanolu, sublimatu 1:100,000, aka-
priny 1:20,000, formaliny 1:10,000, neosalwarsanu 1:10,000
eptospiry po kilku minutach (Wirth),
i le, w leczeniu leptospirozy pséw mnie

ladanveh w nich nadziei (Jenny 1 Kan-
ter). Nawet surowica odpornos$ciowa nie przynosi za-
dowalajacych wynikéw, chociaz w poczatkowym okre-
sie choroby moze ten lek okaza¢ sie skutecznym
(Winsser), Duie zZnaczenie surowicy i szczepionek,
jakkolwiek nie w leptospirozie pséw, a bydla, wykazat
radziecki autor Gazarian. Sulfamidy wywoluja
wprost szkodliwe dzialanie na ustrdj zwierzecia w lep-
tospirozie (Niemand, Jenny i Kanter), Najsku-
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leczniejszym  lekiew onatomiast okazata sie penicylina
tJenny i Kanter i in). W ostatnich czasach
jestesmy swiadkami ogromnego rozwoju leczenia anty-
biotykami oraz sprzgzonego leczenia antybiotykami
i syntetycznymi zwigzkami chemicznymi jak streplomy-
cyna i PAS, sireptomycyna i iperyt azotowy j inne,

Iperyt azotowy niedawno zastosowany w medycynie
wzbudzil duze zainteresowanije wsérod licznych autorow
roznych krajow. Do polskiego leczuictwa wprowadzil
ten zwiazek Aleksandrowicz Srodek ten probo-
wano stosowaé¢ w chorobach uktadu leukoblastycznego
i w nowotworacl.

Dodatni wpltyw iperviu azotowego, polegajgcy na
zmniejszeniv sie guza | uslepowaniu poraZenia, stwier-
dzono w leczeniu nietypowej gruzlicy kregostupa
v cztowieka, (Aleksandrowicz, Arend, Spet-
lowa). Poza tym obserwowano po zastosowaniu tego
leku cnianie sig odczynow zapalnych i zmniejszanie sie
naciekow gruzliczych w miazszu pluoc ¢ Indzi i wzrost
odpornosci w zakazeniu paciorkowcami u $winek mor-
skich (Aleksandrowicz, Blicharski, Lege-
zynski, Slopek, Kowalczvkow a).

Na podstawie dostepnego nam piSmienniciwa nalezy
vwazad, ze w lecznictwie weterynaryjnym jako pierwsi
zastosowali ipervt azotowy Janiak, Baran i Sen-
ze. Jauniak i Baran zauwazyli ustepowanie obja-
wow nerwowych powiklaii w nosowce 1 zapalenia
oskrzeli u pséw leczonych ipervtem azotowym. Poza
tym psy wykazywaly ogromng tolerancje organizmu
na wieksze dawki leku (Jania k), Dzialanie przeciwza-
palne iperytu azotowego w przebiegu mastitis chronica
it krow wykazal Senze.

Badania wlasne obejmowaty: Dziatanie iperytu azo-
towego na Leptospira canicola w pozywce Korthoffa,
wplyw iperytu azotowego mna leptospiry (Leptospira
icterohaemorrhagiae) w organizmie, sztucznie zakazo-
nym tym drobnoustrojem, $winek morskich, proby
feczenia ipervtem azotowym pséw dotknietych lepto-
spiroza, Dla poréwnania druga grupe psdéw chorych na
leptospiroze leczono penicyling,

Do doswiadczenia wybrano dobrze rosngcy na po-
zywce Korthnffa szczep Leptospira canicola.

Do 10 probowek zawierajgcych po 10 ml. pozywki
dodano po 1 ml. Lept. canicola, Nastepnie do 9-ciu
7 tych probowek wprowadzono w iloSciach wzrastaja-
cych od 1 do 9 kropli roztworu iperytu azotowegn, 1oz-
puszczonego w stosunku 5 mg na 10 ml, plynu fizjolo-
gicznego. Cdczyn pH 7,2 pozywki nie zmienit sie po
dodaniu do  niej ipervtu azotowego. Po 14, 21 i 30
dniach badano wzrost leptospir we wszystkich 10-ciu
pozywkach. Tylko pozywka, do ktorej nie dodano
iperytu azotowego, wykazywala normalny wzrost lepto-
spir, podczas gdy w pozostalych 9-ciu  nie udalo sie
tych drobnoustrojéow wykazaé. Poza tym dla wykaza-
nia dziatania wigkszych stezenn iperytu azotowego na
Lept. canic.. przeprowadzono nastgpujace doswiadcze-
nie:

Do hodowli L. canic. w pozywce Korthoffa, dodano
réwng ilo$¢ roztworu iperytu azotowego (5 mg/i ml).
Obserwowane pod mikroskopem (w ciemnym polu) lep-
tospiry wykazywaly Zywy, wlasny ruch, jeszcze w trzy
godziny od chwili zadziatania na nie iperytu azotowego.

Nastepna obserwacja po 24 godzinach nie wykazala
ruchu  wlasnego leptospir, a tylko wylacznie ruch
Browna.

Do doswiadczen wybrano 5
skich, wagi 180—210 g.

Jedng 2z nich zakaZono dootrzewnowo rozcierem
mézgu i watroby Swinki morskiej padiej na do$wiad-
czalng chorobe Weila. Pozostalym czterem zwierzetorn
wprowadzono, réwniez doolrzewnowo materiat zakazny
pochodzgcy z tej samej doswiadczalnej §winki morskiej,
co w przypadku pierwszym, ale material ten przedtem
potraktowano iperytem azotowym, w sposob nastepu-
jacy: rozcier zakainy zmieszano z tOwng ilocig roz-
tworu iperytu azotowego (roztwor iperytu azotowego

mtodych $winek mor-
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w stosunku 5 mg na 10 ml piynu fizjologicznego); za-
wiesine pozostawiono przez 5 minut pod dzialaniem
iperytu azolowego, a nastepnie wprowadzono jg Swin-
kom morskim, Wszystkie s$winki morskie (5) zginehy
wsrod objawoéw zottaczki, w okresie 6—7 dni od chwili
zakazenia. Zmiany anatomo-patologiczne u wszystkich
pieciu byly takie same, i charakterystyczne dla lepto-
spirczy typu choroby Weila, mianpwicie: Enteritis
acuta haemorrhagica, paratrophia parenchymatoso-adi-
vosa hepatis, paratrophia parenchymalosa renum,
tumor lienis follicularis, multiplices infarctus
haemorrhagici pulmonum, ecchymoses punctate telae
mucosae tracheae, subcapsulares hepatis, subcutis 1e-
gionis organorum genitalium, cerebri, hyperaemia ve-
nosa leptomeningum, mesenterii et telae serosae inte-
stinornm omnium, infiltrationes sero-haemorrhagicae
cavi abdeminalis, hyvdropericardium, icterus universalis.
W rozcierze narzadéw (watroba, nevki) poszczegdluych
pieciu §winek morskich stwierdzono, badaniem mikro-
skopowym (w ciemnym polu), leptospiry.

Przvpadki leczone ipervtem azotowym. ) Pies, suka,
spaniel, 1. 8. Uporczywe wymioty, brak apetytu, w dru-
gim dniu choroby doprowadzony na kiinike. Tempe-
ratura +°38,50 C, letno 112, Silne odwodnienie orga-
nizmu. Aglulynacja z 1. canicola 1:400, a po 4 dniach
wzrost do 1:800.

Leczenie: Cotf. nalr, benz. 10% — 1 ml podskor-
nie, sol. physiologica 100 mi podskoérnie, roztw. glu-
kozy 10% 10 mwl doiylnie, ipervt azotowy 0,06 wglkyg
wagi ciatla dozylnie,

Po 3 dniach leczenia nastgpita poprawa lak, ze przez
nastepne 2 dni nie stosowano zadnego leku.

2) Pies, suka, 1. 4. Od 2 lvgodni choruje. Brak ape-
tytu. Utrzymuje sig biegunka z zaparciem naprzemian,
krew w kale, Qd 3 dni silne $linienie, owrzodzenic
biony sluzowej policzkéw i dziaset, fetor z jamv gebo-
wej. Temp. -+ 37,50 C. Tetno slabo wyczuwalne, nie-
réwne i nieregularne 140/min, Odczyn aglutynacyjny
z ]. canicela 1:1600.

Leczenie: jak w przypadku 1. Zejscie smiecttelne
po 2-ch dniach. Nastepne trzy przypadki dotycza trzech
psow w wieku do 0 miesiecy. Leptospiroza u nich prze-
biegata ostro z objawami #nttaczki. Odczyn aglutyna-
cyjny wynosil od 1:400—1600, z {. icterohasmorrhagiac.

Wszystkie psy zaczeto leczy¢ dopiero po wystapieniu
objowéw zdtaczki, a sposob leczenia jak w przypad-
ku 1. Wynik leczenia we wszystkich 3-ch przypadkach
ujemny, a zejscie $émiertelne mnastepowalc po 2-¢ch
dniach.

Leczenie penicyiina. W leczeniu tym oprocz
penicyliny, podawanej po 200 ftys. j. dziennie przez
3-—4 dni, stosowano, podnbnie jak w I-szej grupie
psow, kofeing, plyn fizjologiczny i glukoze. Grupa ta
cbejmowata 6 psow, miodych w wieku od 2—12 mie-
siecy, ktdre chorowaly na ostra postac Zollaczki za-
kaznej typu choroby Weila, Wyjatek stanowil jeden
pies 2-miesigczny zakaiony 1. canicola z objawami jed-
nak zotaczki. U wszystkich psdéw oprocz typowych
objawéw #dltaczki zakaznej, rozpoznanie potwierdzeno
badaniem serologicznym. Tyvlko jeden pies z tei gruoy
padi. Poza wymienionymi w tej grupie 6-ma psami, jed-
nego psa z objawamni podostrej postaci choroby sztuf-
garckiej, leczone poczatkowo iperytem azotowvm, ale
w zwiazku z pogorszeniem sig stanu zwierzgcia, po
3-ch dniach zmieniono leczenie na penicylinowe. Po
penicylinie nastapila poprawa.

Omowienie Jak wynika z poczynionych obser-
wacji iperyt azoiowy, a raczej nalezaloby sie spodzie-
wa¢, jego produkty rozpadu, in vitro hamujg rozwdj
Leptospira canicocla. W duzym nawet stezeniu iperytu
azotowego, ktére jest niemozliwe do wuzyskania bez
szkody dla ustroju zwierzecia, drobnoustroj wykazywat
nadal swoj czynny tuch w ciggu 3 godzin. Zadzialanie
iperytem azotowym na l. icterohaemorrhagiae i woro-
wadzenie ich do ustroju  $Swinki morskiej, nie pozha-
wito tych drobnoustrojow w najmniejszym stopniu
7jadliwosci, czego dowodza zmiany anatomo-patologicz-
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ktorym nastgpifa $rieré zwierzecia.
jakie zaobserwowano w zaka-
swinek morskich, nie miato
miejsca u psow dotknietych leptospiroza. Przyczyny
braku korzystnego wplywu iperytu azotowego na
ustroj leczony w przebiegu leptospirozy pséw, naleza-
toby sie doszukiwad po pierwsze w tym, Ze lek ten nie
dziata na sam drobnoustréj, po drugie, Ze w ostrym
przebiegu leptospirozy $mier¢ zwierzecia wystgpuje
w kilka dni od chwili zachorowania, a odpornos¢, ktora
moéglby pobudzi¢ iperyt azotowy, narasta zwykle sto-
sunkowo wolno, czyli zanim wytworzy sig dostateczna
iloé¢ przeciwciat, powstate w miedzyczasie zmiany
w narzadach wewnetrznych spowodujg $mier¢ zwie-
rzecia. Zjawisko lakie obserwuje sig zreszta z reguly
przy ostrym przebiegu leptospirozy (brak np, agluty-
nin przeciw leptospirom mimo silnej infekcji tymi dro-
bnoustrojami). Poza tym nasuwa sig pewna analogia
do zjawiska obserwowanego przez Toliaferro —
Toliaferro w zakazeniu kurczat Plasmodium galli-
naceum i Plasmodiuin lophurae, ktére leczono ipery-
tem azotowym. Parazytemia wystepujaca wtedy mia-
taby by¢ nastepstwem tego, ze iperyt azotowy niszczy
limfocyty i hamuje czynnosci fagotytarne, ale czy tak
jest i w leptospirozie, nalezatoby w tym kierunku po-
czyni¢ obserwacje.

ne i c¢zas, w
Zwiekszenie odpornosci,
zeniv paciorkowcami u

Dobre wyniki leczenia penicyling we wiasnych obser-
wacjach, potwierdzajg rozne dane z pi$miennictwa.
Poza tym na podstawie nie przedstawionego tu, a licz-
nego materialu kliniczrego leptospirozy psow w latach
1646—-1953, mozna stwierdzi¢, Ze najwazniejszym czyn-
nikiem w leczeniu dotknietych tga choroba zwierzat,
oprocz. wyboru leku, jest czas, w ktérym zaczelo ten
lek stosowac.

W leptospirozie, zwlaszcza w jej ostrym przeblegu
szybko wystepuja zmiany nieodwracalne w narzadach
wewngtrznych. (przewdd pokarmowy i narzady miaz-

szowe), co pocigga za soba zejscie S$miertelne, mimo
leczenia nawet penicylina.
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Biataczka zostata stwierdzona niemal v, wszystkich
zwierzgt domowych oraz u wielu dzikich, nie spotkano
jednak w dostepnym pi$miennictwie wzmianki o tym
schorzeniu u lisow srebrzystych. Obserwowane zatem
przypadki zasluguja na uwage ze wzgledu na rozpow-
szechniajaca sie u nas hodowle tych zwierzat,

W jednej z ferm lisow srebrzystych wojewédztwa
iubelskiego w roku 1951 padly dwa lisy mlode w wie-
ku 3-ch miesiecy, samce oraz jedna samica ich matka
w wieku 2 lat w odstepach kilkunastodniowych. Lisy
przebywaly od urodzenia w jednej klatce razem z dwo-
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ma innynu mlodymi lisami, pochodzacymi od tej samej
samicy, ktére pozostaly po ich $mierci i nie wykazy-
waty klinicznie zadnych objawoéw chorobowych az do
jesieni tj. do uboju.

Klinicznie u padlych zwierzat stwierdzono przed
$miercig objawy: posmutnienia, brak apetytu i chec¢
chowania sie do domkow w klatce.

Sekcyjnie u wszystkich trzech padiych lisow qrebrzy-
stych stwierdzono niemal Iidentyczne zmiany, réznice
polegaly jedynie na wiekszym lub mniejszym ich nasi-
leniu w  poszczegbélnych  narzadach  miazszowych.
Wezly chlonne szczegdlnie krezkowe byly po-
wigkszone prawie dwukrotnie, barwy szarej, stonino-
wate, Najpowazniejsze zmiany dotyczyly watroby
i nerek, pod postacia guzowatych rozrostow, docho-
dzgcych do wielkos$ci jaja kurzego, barwy szarej lub
szaro-biatej, spoistosci opornej, pomiedzy ktérymi znaj-
dowal sie ucisniety ciemno-czerwony migzsz watroby,
tworzacy jedynie wysepki. Cato$¢ gruczolu przedsta-
wiala bezksztalitng guzowata bryle podzielona na cze-
$ci, odpowiadajgce poszczegélnym platom watroby.
W obu nerkach stwierdzono rdéwniez podobnie jak
w watrobie szare, oporne twory, ktére wrastaty w obie
substancje nerek tj. korowa i rdzenng w postaci kli-
noéw, wierzchotkami zwroconymi ku miedniczce nerko-
wej, tworzgc na powierzchni nerki pod torebka dos¢
pokazne wyniostosci, dochodzace wielkoscia do roz-
miaréw duzego grochu.

Badanie mikroskopowe, Budowa wezlow
chtonnych jest niewyrazna, poszczegdélne elementy
(kora, istota rdzenna i zatoki) sy zatarte dzieki nad-
miernemu namnozeniu limfocytéw, komérek eozyno-
chlonnych i plazmatycznych. Poszczegdlne komorki sa
ro6znej wielkosci z rdézng zZawartoscig zarodzi, czesto sa
wigksze niz limfocyty, a chromatyna jadrowa zbita
w roznoksztaltne grudki, przewaznie okrgglawe; istnieje
caly szereg form przejsciowych, az do typowych ma-
Iych limfocytow, W watrobie ogniska komérkowe
majaq charakter naciekdw, szczegélnie w tkance mie-
dzyzrazikowej, za§ w tworach guzowatych stanowia
ich migzsz posrod delikatnej siateczki lgcznotkankowej.
Komérki limfocytopodobne rozprzestrzeniaja sie pomie-
dzy komérkami watrobowymi, ktére wskutek ucisku
ulegaja zanikowi. Naczynia wlosowate sg silnie rozsze-
rzone, wypelnione obficie tymi samymi elementami
komorkowymi, to samo dotyczy przewodéw zoélciowych
i wiekszych naczyn krwionos$nych, Pomiedzy limfocy-
tami spotyka sie duza ilo$¢ limfoblastéw, komoérek
chionacych eozyne oraz komorki plazmatyczne, Komorki
te ‘'sa ubogie w zarodz, posiadaja duze jadra lub kilka
jader oraz réinoksztattne jaderka, W tkance guzowatej
obraz -jest bardziej jednolity, przewazajg limfocyty,

a budowa przypomina miesaka réznoksztattnokomorko-
(Fot, Nr 1).

wego.

Watroba — obok zniszezonych komdrek wairobowyeh po stro-
nle lewel widoczne ognisko komo6rek limiocyto-podobnych.
T o Fot T Szuperaki
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