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"PREFATA

Publicarea acestor extrase din lecliunile mele, cari vor fi urmate
in curand de-lectiuni asupra partii speciale a.anatomiei patologice,
s¢ impunea-mai cu sémd din cauzi ci nici in limba romand nici
in cea francezi nu existd manuale scurte originale asupra anato-
miei patologice, mai cu, sémi dacd privim acéstd sciinld din punct
de vedere modern, ad¢ci in legdturd cu etiologia si.-geneza le-
Biunilor. 5 : ' .

Am ciutat si imprim lectiunilor mele si un -caracter personal,
evitand cat se pote a vorbi de ipotese si teorii si limitandu-mé mat
mult la expunerea’ lesiunilor ast-fel cum ele mi-s'ait presintat in
lunga mea experientd si rémanénd in tot-d’auna in domeniul fap-. :
telor si fenomenelor observate. S i~ %

_ Ast-fel aceste lectiuni sunt destinate a representa in acelas timp
o scurtii descriptiune si dare de sémd asupra hogatuluf material
anatomo-patologic de care dispune institutul nostru de patologie si
de hacteriologie. , ; L ACRLL :

Admit ei ingrijirea nostri gl anume a d-lui Dr. V. Sion ajutat
fiind si de d-gora E. Manicatide de a se reproduce lectiunile mele
in mod exact, nu era in tot-d’auna incoronatd de succes. Prin -
lipsa unor buni stenografi sait strecurat. multe . insuficiente,
“omisiuni si greseli cari se vor rectifica in parte la sfirgitul lucrd-
rei si mal tarziu intr'o editiune noué. Dacd insii cu tote acestea
ywam invoit la publicarea acestul curs, causa este ci presintd cu tote
acestea o munci insemnatd gi utild i care va fi de mare folos elevilor
si medicilor tineri. _ ) : : £ : :

Gred cit in lipsa demonstratiunilor multiple ce insotesc cursurile
mele, ingrijirea ﬁgurelbr‘ desenate in mare parte de mine si re-
productiunea fotografici a unui numeér insemnat din monstrii co-
lectiunei nostre vor contribui mult la priceperea expunerei.

: } ‘ Y. Babeg
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I. PARTEA GENERALA
7 | - LEcTIUNEA T

De[in'i,tiunea‘.yi divisiunea patoloyie"x‘.—-ﬁéla. — Causele boalelor,
Patologfa e sciintacare se ocupit cu studiul bélelor. Dar ce este bola?
Modul cum medicif ail conceput notiunea despre boli a variat la infinit
de la epocit la epock si chiar ‘in aceeasi epoci, dups diferitele scoli me-
dieale. OrY cat av fi de interesantii §i instructivii o privire istorici asupra
evolujiunel. acesteY concepfiuni in decursul vremed, cadrul acestui ma-
nual nu ne permite si o facem §i ne vom mulftimi a vé expune in mod
cit se pote de- buccmt co trebue si- 1ntclegem astii-g1 sub notlunea
de boli. . :
~ Materia organisati este deposﬁmra unei sume do enelgle ale carel exte-
riorisiirl dinamice variate,’ manifestate sub influenta ﬂgentllor»cosmxu,
constituesc fenomenele vietei. Aerul, umiditatea, cildura sunt tot atit de

indispensabile existentel pe ciit e si presenfa materiei cu un grad anumit

- de organisatie. Nu este de ajuns insi ci acésti iniluentd,. acest schimb
reciproc intre materia organisatii $i lumea exteridrid s se faci ori cum,
~¢i numail dacii se indeplinesce in anumite condifiuni, variabile pentru
" diferitele specii, dar constante pentru una si aceeasl, viafa pote sit existe.
Un om nu va plltE"l triii de cit daci se va afla intr’un aer.cu o anu-
mitd composifiune, cu un anumit grad de temperaturi si de umiditate;
dacii va dispune de o anume cantitate de- substnnte alimentare cu o anu-
mitid composifiune etc. T 1A 5

Cand miscirile, - adici functmmle ce reaulm din ]ocul aceata dmtle'

fortele din afard'yi dinduntral organismului se manifestd in ‘modul " pe
care ne-am obicinuit a’l considera-ca normal, cu alte cavinte cind omul
ia din aer o anumiti cantitate de oxigen si iI di una determinati de
acid carbonic 5i de apii, cind din substfmtele 'thmentatlunu ist fixézi o

Curs de anatomie palo’ogicd : o 1
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cantitate hotiriti de albumind, de hidrocarbonate si de griisime pe care
le asimilézi si le transformi -in. materie organisati functionald, cind
imprejuriiriie interne.§i externe permit lichidulul Il;ﬁniton si vie in
contact suficient cu substratul material al viefel, protoplasma celularii ete.
atunci viata se desfisuri in mod liniscit si normal; iar organismului
in care se petrece il dicem cii se afli in stare de siinitate.

Dupé aceste explicafiuni urmézi -de la sine ce trebue sii infelegem prin
notiunea de béli: ori de cite orl una saii mai multe ‘funefiuni se vor
exercita In mod deosebit de cum se faco deobiceili, producind o turburares
mai insemnatii in de_s,f:mea'manife_statiunilor vitale, vom spune cii orga-
~nismul e bolnav. Aici stii superioritaten concepfiunei moderne despre

bolii fati cu concepfiunile de alta dati. Béla nu este o manifestatiune
cu totul a parte a unui principiii morbid care la un moment dat ar fi
pus stipinire pe organism. - N m ]

O boli infectiési de ‘pildi nu este efectul necesar al.unei cause prime,

a pitrunderel- si viefuirei unui microb in organism, cu alte cuvinte boala
nu e 111icyob11££1iﬁgw‘4:gnp,.cx1xlx;sl.1< orequt alti datii. ‘
~ Dacit ar fiaga; ar urma ca unul i acelasi microb si produci in ori-ce
imprejuriirl- tot una si aceeasi bsli. In realitate ' tnsi lucrurile nu se
petrec ast-fel si, dintre mal mul{i émeni infectati cw.unul $i acelasi mi-
crob, unul capdti o pneumonie, altul o pericarditit, altul o septicemie ci
< abcese. £ | T e B g et L
De altii parte si contrariul se péte intémpla : tl'e‘i'ihdixidi sufer acti-
unea a trel microbI diferitl, unui se infectézi cu un' pneumococ, altut
- cu un streptocoe si altul cu un- stafilocoe gi tofi trei: capBtii aceeasi holi, o
poeumonig Prin urmare, din faptul. cil pneumonia e de obiceiti produsi de
pneumococ, nu urmézi ¢i cea d'intéili e in mod fatal 31 exclusiv l_egat:‘i

de presenfa’ colut'de al douilea. Nu putem stabill um” r’aport de identitate

intre cele doud fancfiuni §i sit'Jicem: pi’ieumonie:pnoumococ.‘Pneumonia
din’ potrivil ‘resulti din modul cum reacl;iouézz‘i'brganimll asupra mi-
c.robului care il atacit; iar acésti reactiune a organismului nu e uni-
formii, e cu'totul individuali si sub dependinta conditiunilor in cari se
gﬁsesc elementele, 1a carf inultima analisi.se adresézi téte inﬂuehtelé 3
“lumel extorne, adici celulele si lichidgle organismului. | ) 2 [
Ma_i wdepaf-te,. bola nu creiazi pentru organism legi noud de funcfio-; »
nare. bvu_nctnumle organice réman -aceleast, si in virtutea aceluiast pi-iu-
aipii functionézii'§i'organismul' siniitos- §i-'cel.” bolnay ; ;1 acelési . legi
g ocC revoiutiunea -cardiaci de pild#: i in. starea:de séxiﬁtateiéi ?n .
starea de_bolid ;¢ numal cit resultatele -acestel actiﬁtﬁtf sunt altele din
causa condifiunilor schimbate i‘i{\é—al"{géésta"\d‘ih u | ’ ;
Din acest mod de a conce |

' rmil se . indeplinesce,
pe bhila decurg alte consecinfe de cea mal
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* ‘mare importantii. In adever, Adzpcﬁ’ semnele exteridre prin care o bold ni
s face cunoscut, adicy simptomele bélei, nu le consideram -de cit ca
functiunile modificate ale organismului, éra: natural ca medicii si.pre-
supuni cd aceste’ functiunt anormale si fie legate de o anomalie de aran-

. giare, de structuri sadl de compositiune chimicit a_eleméntelor"vietuité_re;
a celulelor. Si in adevér; pe mésurd ce cercotirile aii- fost indreptate in -
actsti direciune, 5i pe mEsurii ce mijlseele technice de studii s’ati im-
buniititit, pe aceeasl mesura: s’a dovadit ci cele mai multe.béle ali un

~ substrat material, cu-dlte cavinte cit funcfiunea abnormi e conditionati
de o modificare de structurd a organulut sait sistemulul respectiv. Cadral
holelor pur’ functionale, cum’ ar fi asa diselo 'nevrose buni-6ri, devine -

din ce in ce mai ingast, ‘béle carl altd dati erall considerate ca sine -

j)Lafe)'iu sunt asti-¢1 bine ‘cunoscute ca dependinte de alterajiuni orga-
_nice. §i dacii mal existi wuele, ale. ciror lesiunt nu le cunésceny, pricina
o _insuficienta mijlocelor de ‘investigajiune sai faptul ¢il nu ne-am dumerit -
inci unde trebue si-ne adresiim pentru a le descoperi: - :

\

Asa dar una saii vma‘i' multe functiuni mpdiﬁcate_resultﬁml din. modul -
cum _organismul réspunde la influsnfe’ vatdmitore diferite si fiind . condi-
tionate de lesiuni materialo a unuil salimal multor organe sisteme sat
tesute, constituesc esenta” bolei. VR CE e e T
Studiul funciunilor organismulut bolna¥ constitue fisiologia patologicd ; -
studiul lesiunilor, anatomia ‘patologici care. face -obiectul capitolelor ce
vor urma.’ < a LRI e iy o3 g Y
Spiritul” investigator insi nu.se putea mulfumi nici cu atit; _consta-
‘tarea lesiunilor a explicat’ simptomele b_()lei,.ﬁ dat insd nasqei‘e, unel alte
chestiunt, anume conditiunile’ earl presidi la nascerea acestor lesiuni. Se
punea ast-fel marea intrebare a cduselor bolelor. 7, "

-

“Sunt phtin‘i"api’ de cind oA éﬁtruns,ma'i bine in_studiul acestor cause,
- gtudiit cart constituesciinta cu totul recentd a etiologief. Alti dati cele
ma3 multe bole se- niisceaii, evoluaii si se sfirsiati sub.ochil mediculul -
C$5r oa aceSta si ST potd da séma despre causa. si.esenfa: lor. '
Tn timpil din urms, tocmai etiologia, grafie mai cu sémil muoelor
(descoperiri bacteriologice, a ficut un progres. imens, si din ce in’ce cu-
_ noscem mal precis- causele; pind acum cu totul obscure, ale diferi-
telor bole ' Er 3 SR
Se doosibese de obiceiii. caunse interne §i cause ‘externe. Cole externo ar
" acelea cari -ating organismul venind din afard. Printre aceste cause |
cea mal ‘frecuehiﬁ sunt microbil, cele-D’alte influente cosmice servind mat
mult st ajute microbii in actitnea lor saii si-le propare posibilitatea de
a_pune stipinive pe‘ofgauism,,schimbﬁn‘d.ncestui din urmi condifiunile
normale d¢ viatd. Pentru a ne convinge despre actsta, n'ayem de cit si

3
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luim unul din agentil fisici, pe socotéla ciruia se punea odinidrit un
qumér colosal de bole: frigul. Asti-gi’ scim ci cele mai multe bile dise
a frigrre sunt béle infectidse, in producerea cirora Arigul jéci u{t(mm‘lfvrol
do causi ajutitére. Importanta agentilor fisicl: cilldura, temperatura, elec-
tricitatea, compositia i misciirile aorului si apel etc. in producerea bélelor
“va fi studiatii in- patologia generali. Studiul “microbilor ca agentI pato-:
gent face subiectul unei alte ramuri, asti-¢I independente a medicinet,
anume a bacteriologiel. - 1 ) b v ¢ e

" Causele interne sunt acelea carl ’si-att fiinta in alcituirea organismului
insusi: BEle ali o mare insemniitate in producerea b6lelor§ trobue si scim
insi, ¢ aprépe nici odati ele. nu preduc: béla de sine, tot-d’auna inter-
.vine o -causi hotiratére externi, care. insi, este ajutati de mulle ori férte
‘mult in actiunea sa de.causa interni. . » -

Nu trebue si so crédd cii pricinele interne de. béle sunt identice in:
esenta’ lor' cu pricinele externe, si ci singura deosebire ar consta in aceea,
‘¢ unele venind din afari pitrund in organism pe cand cele-l-alte ar
fi existind ca atarl in organism. . - s

Si clarificim acésta prin exemple. Un copil niiscut din pirintt
sifilitici este expus de timpurili, si cu atit mal mult cu cit Inaintézi
in elate, ca si capeto bile ale sistemului vascular orY ale sistemuluf
nervos central, pentru care scim ci sifilsul are o pedisposifie particulari.
Cu tite acestea copilul n’a fost, dup® nascere, nici odatit infectat de si-
filis nicI n’a fost supus vre-unei alte cause speciale. Din acésta insi

" nu urmézi cii -in ‘orgapismul ‘copilului existi, luati de la piirinti, causa
specialii provociitére a lesiunilor amintite. De la piirin{i copilul a luat
numai ciit o stare do slibiciune a acestor sisteme care le face si’ se
imbolniivésch sub influenta imprejurdirilor celor ma¥ banale. :

P De asemenea un pﬁrin‘fe tuberculos va avea copil de. la inceput sing-

| togl, carl cu tote astea vor avea slabe acele organe, care se lgﬁsesc\

‘e'r“tiilsel 19 tluberculosii la pirinti, adici pulmonul’ ma¥ cu sémi. Pulmo-

‘nul slab al-acestor copii es N or i chia ¥

i ot s o By I ALl BSOCIOs . T, T
i asce! b be n Yel. ‘In legituri cu
starea de -slublclune a pulmonilor, acesti copil vor avea un torace in-
g.u.st, subfire, lung, flasc, cu un cuvént ceea ce s6 numesce torace para-
hth, caro constitue un stigmatl al celor -expusi, prin nascers, a fdevé‘ni
tuberculosi. A 1 i : : i '

Lt;}ca{ﬁvc(zlpii’ ganglionil si-b6te aparatele limfatice . arald o tendenta

articular: 2ot Al ol A : ;
Sm”x chiar \de ea ai-:;reuslzlllﬂ(;: (lj: g :iunr:;:; ;:1300. g r?m;::ne itatl_onaxze_

oy g S ta etate, cum s¢ intémplid de obi-~
ceitl. Acest! ganglionY ipertroficy, se afli prin acésta in stare de recep-
tivitate deosebitd pentru bacilul tuberculozei. ~—" . ° 3
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. Prin urmare cesa ce constitue causele’ interne de bole, constd intrlo o

organisare slabd sai vici6sd  mogstenitd de la parintl, care expune pe
individ si capete béla mai usor de cit un altul pus in aceeasi condi-
fiuni: Causele interne se reduc dar la ceea-ce cu un nume ‘generic numim
predispozitiune. = T oo - s

Pentru ca acésti cestiune a predispozigiunel si fie presentatii. sub o
forma mai limuriti si o studidm chiar in origina el.. '

\

" Organismul animal, care la un, moment - determinat e redus la o sin--

gurd celuli (starea monocelulari), este expresiunea desvoltirel unef seril

periodice de celule, constituind ‘in acest mod. colonii celulare, ce ai o

anumiti desvoltare si functiuni speciale. Dacit ne vom reprezinta ast-fel
desvoltarea organismulul, vom intolege usor cum prin tulburarea aces-
‘tel ordine de desvoltare, si' va produce o abnormitate cese va manifesta

mai térdiit; tot'ast-fel vor fi imprimate organismului proprietitl morbide;

latente transmise prin ereditato. B S Bk
Una din cele mal Insemnate descoperiri ale tfmpurilor ‘moderne ¢
legea multiplicirel si desvoltirel celulelor. ‘La un timp determinat: se
~ vede in: interiorul nucleulut colulei, ca i in ovul, un proces de diferen-
- {iare regulat si care are de consecintd divisiunea: celulel. Acest proces

.

Pig. 1. Diferite forme 3 Caryokinézel.‘l 1, Ghem cu filamentul rhpt si dedublat. 2.

Aster. 3, &, 5. Formatiunea diasternlul (butoiu). 6. Inceputul divisiunel protoplasmel,

nuclear, portd numele de cariochinezd, cuvént grecesc care derivi de -la

Kégtoz nuclen si Keyfote miscarea sili de cariomitozii (pteos filament).

~ Distinge-vom tref varietift de cariochinezi : 1) Cariochineza tipici, 2)

Cariochinezd omeotipici, 3) Cariochinezi eferotipici. Credem cit e momentul
iy £ . g ,
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de a spune ok existi o grupi de celule la care procesul acesta, do ca-
rioéhinezz‘i, nu-existi sali nu e bine exprimat. i b

Tati in ce consisti fenomenul de multiplicare al celulelor:

“In stare-de linisce a nucleilor si.constati in -interiorul lor nisco fi-
lamente, linii in formi de ghem. Primul semn, co anuntd aparitiunea ca-
riomitozel, e c¢ii membrana nucleuluf dispare, iar induntral lul se ivesce.
un filument ce si- dispune ‘in formi de.ghem, saii spir%« La unele spete

q s g -3 R i
~de animale firele ce compun acest spirem sunt egalo 1in téte celulele

1o

ofganismuluf; asa d. ex. la salamandrii existd 24 filamente, exceptind
insii colulele testicularo” unde existi pe jumétate. Fie-care filament si
divide in 2 in.sens longitadinal i prin o grupare specialil oferil aparenta
unel stele (aster). Alte filamente férte fine, necolorabile prin reactivi, saii’
acromatice, dup expresiunea -lui Flemming, pornesc in ‘fof_m_ﬁ de fus
de la polurile nucleului. Firele cromatice la réndul lor sunt animate
de o miscare neregulati in aparenti. Metachineza §i resultatul ei final

- © separarea acestor fire'in 2 grupuri,. care se-depiirtézii din ce in ce

unul de altul in virtutea unel atractiuni polare si formézii ast-fol doud
stele (diaster). Mal térdili ori-co conexiune intre cele dous -grupuri de
fire co constituesc acest diaster e ruptd §i - imprejurul fie-ciral grup
apare o membrani; din acest moment existi 2 nuclef in celuli, profo-_
plasma si divide si ea, si atuncy _celula impirtiti in- 2 contine cite o
jumétate. de nucledl primitiv. g  J70 el

Nu numai nuclelul dar si pratoplasma aratd in  timpul cariokinesei o
strucburid particulaiii ; anume granulatiile protoplasmatice se dispun sub
formii radiati in jurul centrilor de atractiune care de asemenea nu sunt
}1i$te simple puncté, ci sunt .formate. dintr’un sistem de griunte si do
cercurl. Intre cele. dous centre de atracfiune, ‘existi o zoni de proto-
plasmi fird struqtm'ﬁ aparenti, zoni ,ecuatolrialz‘i; care so elimini ‘mai

tordid. ' e | ;

\:\Iltoza omeotipicd diferi de cea tipici mal cu sémi prin‘acein o nu-
IAner‘ul filamentelor e mai mic, iar lungimea lor mai scurtf. De asomenea
I forma ef eterotipici, fibrele sunt numay pe jumdtate, iar figurile ca-
riochinetice mal neregulate. O altd diferenti destul de insemnati o cHl’
diasterul presintio a doua divisiune longitudinali a firelor. ;

Daci compariim cu aceste figuri caracteristice aceea ce se observi in
produsele patologice vedem ci cariochineza patologich diferi in multe de. -

‘€ normali. Aga vedem une-ori cii .

B 4o W une-ori ci filamentele sunt asa de scurte in cat
3“ (e\lenllt ‘corpurl ‘rotunde. Sunt easuri‘Th care nucleif se multiplici,
ar ce u\ele nu, alte ori in fine nucleul se divide in mal ‘multi nuelet
,da;)nulm 2 ca.in casurile de carf am vorbit, = - - B [
esultit din acestea o ‘in interior: 5 s .
< < A4 1 1 N8R 5

! in 4mter10x:ul__»un9‘1 celule ce se divide, se pro-
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duce o lucraw comphoata §i- a-rmonlca. D"Lca insd ar apare un accident
ore-C'ue, i ar turburaacéstd lege admn‘ablla de dlwsmne se va constxtm]
o anomalie’ si- ea consecmta, ﬁmd demn]ata forma. si direciunea cano-l .
chinezel, vor resulta pe de o pute monstruosmn, pe de altii parte : nod
malu variate. -

Un fdt factor destul de 1nsemmt uare ne pute e\phm multe proprlemtl i
cund'xtxe. v = v o ; !

Ca sa m’geletrem mal bme modul prm care 5o determma acesto ple-
dispositiuni, si intrim in mecanismul intim al fecundatlel, al acestul act
de ('on]u atxe In momentul fecundatmnel nucleul oulul mcon]'uat de

D Proccml,‘ccomla;zcz Za i ascaris. 1 oul la? mceputul feconda{;lel cd corpuil
* de dir:ctiane; 2. zoospermn (mnsculm) 2. stadin mal fnaintat: pf. pronnncleul fornenin ;
pin. pronuneloul maswhu 3. Corpmi.de dnectmue's resultind din unirea germennlul
masenlin eu cel femenin. % Prima eliminare do patrn corme 5416 eliminarea de inei
doud- corpurl. 7. 1<0rm'1tmne'x de  done ghomurl. 8. Cu raze-polara (cp). 9 si 10 eonto-
pirea celor doué hf'uri eariokiactice mtro sm"um ('mtor)

rase protoplasmxce 1 pxelde membram, Tars restul protoplasmei s
transformd intr’un’ coxp fllSlfOlm, in m:]locul _ciiruia se afli 8 nuclel.
Fusul acesta ‘se divide in 2'si una- din “aceste 2 jumetitl Isi pxu‘xsesce.
ocul, pe ‘cind spe1m'xt0501dul intri -in mteuorul oulul, din el insil
nu rémane de cit c'q)uI ciel cele-Lalte pirtl dltpar. In- jurul  asestul

g c'1p ce se tl‘ﬂI\SfOI‘m.l intr'un. nucleu, st formeam 0 aureold. J umctme't
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fusului ce $1 -a pirisit locul sapropxe do spermatozoid, pe cind cea-l'altii

jum@tate se transformi intr’un corp radiat. Atat corpul spermatic, cit si
cel radiat se impart ‘in 2. La vermil la carl s’aii observat aceste fero-
mene, cel 2 nuclel masculini se asédi intr’un punct diametralmente opus
cu cel femenini si imprejurul fie-ciivel ‘perechi se formézit cite o vesi-
culi. Mai In acelasi timp- jum8tatea fusulul nuclear primitiv, ajuns la
periferia oului, e ohmmat Cele doué vesicule cari ai devenit doi mari
_nuelel, se Impreuni si in interior ‘apare atunci un sistem de fire cu dis-
positiunea unul spirem. Putem:nota in:irécit ci acesta e singurul (.:'15
in organism in care din 2 nuclei se face unul singur, in colo pretutin-
denea vom vedea o divisiune a nucleilor. Din cei 2 nuclel so nasce o
sm"um ﬁgum cariachineticd, la care ovulul ‘si spermatozoidul p'utxc1pa
cu un num8r egal de filamente cromatice §i acromatice.

Indati dup® acésta in nucleul resultat apdre evolufjiunea caraochinozei
si pe care am studiat’o. E férte limuril din'cele expuse, ci s'a petrecut
in actul conjugafiunei un amestec intim la care ambele elemente, atit
cel masculin cat si cel femenin ail luat o parte egali in formarea orga-

nismulul, In cit acesta se bucurii de o potrwa de proprietifile paterne .

si materne. In procesul complicat de care s'a vorbit, ori-ce turburare in
desvoltarea oulul si a spermatozoidului, ori-ce neregularlrtatl in actul fe-
- condafiunei, va imprima_viitorului organism- deformititi congenitale si
_va determina in el predxsp031§1um pentru diferitele bélo ce so vor ma-
nifesta ‘Ja un timp anumit.

Se scie cil In desvoltarea embrionului, la fonmrm ﬁe cirul orgau, pre-

sidi o lege fix¥, in cee-ce prlvesce numéral si directiunca figurilor-ca-
riochinetice. -

Tot-d’a-una' in locul unde are si se produca 0 desvo]tare wcmsa, mi-

cxoscopul aratii cii forma, ‘numaral $i mai cu sémi directiunea figurilor -

C'moclunetlce, nu presintd - tipul .cunoscut ; §i un lueru asupra cifruia

nu trebue si avem de loc mdomla, este cif aceste turburiri de desvol- -

tare vor deveni din ce in ce mai -accentuate, proportional cu crescerea
- organismulul si- la un moment dat, se péte forma in acel loc o anomahe
patologicit. \

Aceste neregulariti{l in - multlphcmea s evolutmnea celulelor, pot con-
stitui in organism atitea. puncte de resisteni mal mici. Asa d. ex. fo-
tieulit mtestxmh mai desvoltatl, care in condxtmnl normale nu se tradue
prin nicI un fenomeén: p‘\tOlO('lC, pot ‘constitui in. anume 1mpre]umr1,
pérta de intrare a diferitilor afrenl;1 viltémitort. Am arétat ci diferitele
‘anomalil anatomice provenite diu o deranjare in planul desvoltirei or-

ganismulul devin cause de béle; asa, daci e\lsta doué valvule aortice,
actsti aromalie inocenti in wpmenta, este b'\S'l pentru de.\,\ Olt’ue‘l unor

N
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mevrlsme ale aortet si a endocarditelor valvulare. Anomalil in dlSpOal-
'gmnm arterelor la basa cerebrului pot ﬁ cause predlsponente pentru he-
moragil cerebrale :

Trebue si distingem de predispositiuni, bulele ereditare, adici carl la
un moment dat se pot desvolta in urma planulul riticit al organisriet
‘mostenit de la pirinft ar‘pote sit aibil trehumtd. ‘de 0 causi proximai,
determinanti. ‘ :

Fig. 3. Desesndenta’ unut hemofilie: [] bilrbaft; -y feme, T Yrbat! hemorihe
: - . ANO) =

‘ &
Fig. 4. Descendenta unul daltouist O femey [] hirbatl stiniitog],
atingt de daltonism.

biirbat!

.
f

§1 la aceste béle vom distinge mai. multe categoril adici : 1/ bole cart
s'all niscut dlu anomalie in desvoltarea diferitelor fesute si aic dlstlnn'em -
anomaliile erdoderniulul §i ectodermului’ de o parte si acelea ale mezentn
wimului de altd parte precum si anomalil mixte, 2) béle condigionate de
substante chimice vEtiimitére carl trec de la pirin{l la copii, J/ béle con-
ditionate de microbii cari trec de la pirinfi la fét.

7
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- Pentru a ‘pricepe modul cum se desvoltd bslele ereditare din',vpri'nm '
categorie, trebue si consideriim desvoltarea embrionului, care la inceput
e format de un singur tesut, archiblastul, in care apoi intri din piirtile
dinprejur, cari aparfin oului, un alt tesut cu vase si siinge, parablastul.

De ex.: o bdlit ereditardi este poliuria care depinde de o anomalio mai -
mult s ectodermnlui si fiind cii la desvoltarea acestuia participd in mod.
insemnat spermatozoidul, vedem cii §i poliuria se ‘mostenesce de multe
ori de la tati, pe cind hemofilia cire depinde de o anomaie a mezonlie«
mului, so mostenesce do la mami, asemenea ¢i daltonismul se propagi de
la mami. Trebue insi notat ¢i-mama care di actsti bola, de si provine
din o familie in_care existii béla, nu presintit boli, dar o propagi copiilor
masculini. Acesti’ copii atingi de bold nu o propagi imal departe. -

In alte casurl anomalia privesce, téte foile embr%o'xmrc)"impreu_uii si
atunci bola se<mostenesco din’ partea tatilul saii a mumel §i atinge atiit
biiietil precum si fetele. Pentru. categoria’ I avem spre éxgmplu faptul’
constatat de mine, ci puil porumbeilor cari aii avut difterie se nasc de

- multe orl paravliti(’:“l".l = N g el ey _ 41

lar trecerca L directii a V;‘microbilor»de' la mami.la fét. avem de ex. la
antrax (charboﬁ), ‘b'acteridingtx eco prin. tesutul placentar. 7 :

‘Se pot transmite prin ereditate nu numai bole, dar si calititi bine-
fiediore i sub acestea nu pricepein‘,imma‘i'cali’ca‘i'gi de inteligenti saii de
forfdl, dar mal cu sémi resistenta in contra bélelor. Si aict putem dis-
tinge Intre influenta mumel- si a tatiilui.- Aga putem constata cite odatit
cit copiil devin resistenfi in contra boélelor infecfidse, dacii muma lor a
trecut de curand prin aceste béle. Experientele ingeniése ale lut Ehrlich
aii arétat cd ’prin “inc()rporaljea sistemafjc?’t a Substantelor otrivitére ca
ricin §i.abrin -se nasce in corpul nostru o substantii vaccinanti antiricinit
spre exemplu. Acsti substanfi se va transmite la copif, carl vor cistiga
prin acésta o resistenti in contra ricinulul. Asemenea observim la copii

o resisten{il dre-care in contra anumitelor hile infectidse prin-care ail -
trecut piringii, o : _ '

Pe lingd acéstii predispositiune in¥scutii mai trebue ’

dispositiunile cistigate dups nascere. Asa o cieatric
vechi pot si-dea nascere 1a” diferite complicatiuny 4

Reiesit din cele’do pini acum cx individul, nu numai de la nascere,

il.u'.cluar.din'timpul conceptiunet, din timpul ¢ njugiirii celor.duot nuclei,
ie nTcont.uTuix supus influenfelor lumel externe. Do acecea in. definitiv o
pre(llspgsmune ‘qonstituo 0 causi internii numat pentru individul respectiv,
iar daci ne suim la ascendenti gisim tot-d’auna’ 0 causd 'externz”l care‘n

fiune vicidsii a desvolt ’

. dn'l’u n(lSCGl‘e 121 (0} d > < < g’ tt l *f
. ‘ : SIT as :
(le>CeIldeﬂtll()1. o ¥ 1 »

sit distingem pre-
6 saii pseudomembrane
morbidse. ’
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Se mal disting cause simple si complexe. Cand un traumatism produce -
o fracturd de pildd, avem o causi simpli. Dar cele mai multe bole nu
se produc in mod asa simplu. O causd ore-care are de efect de a turbura
~ funcfianea sati de a modifica structura’ unui organ Gre-care; acésti stare
insit nu se mirginesce aci, eicl acest efect pote produce la rindul set
alte urmari, acestea altele, i asa se incatenéza o serie de cause si de efecte
cari numai in ultimele lor. consecin{e nasc bélele,/ Asa de pildd, din
pricini pe carl inci nu le cundscem bine, se produce o degenerare said
o atrofio a corpului tiroid, ceea ce Ja rindul séit provées o stare generalil
~ férte gravi, insofitd de. turburirl de nutritiune a tesutelor, turburdri
 functionale in' diferitelo sisteme, etc. -Aici causa primi a infiuentat corpul
tiroid ;. insi nu degenerarea acestuia constitue béla,ci stavea care resulti -
pentru tot organismul pe urma acestel| degeneriri. 4N
Acelast lucru putem dice si despre o degenerafe,,adésed ori tubercu-

16sd, a eapsulel supra-renale, care produce o store particulari de nufri- -

. tiune/'a pielel cu alteratiunea nutritiunei geverale si o stare nervdsi de
‘o mare gravitate. . "7 AN b d 4 : L

~Acésti succesiuno de cause i efecto o regisim in interpretarea causelor
celor mai multe béle; do, aceea credent ci-e 0 concepfiune cu totul gresitd
acega prin care ne mirginim la un cuvint pentru a diagnostica o, béla
&i chiar pentru a explica pri_cin%x ‘morfif;-cum se'_vfz'”xce,’i mai inainte. Hi - :
/mai cu sémi in interpretarea gauselor . mortil gisim dcéstd complexitate
de cause si efecte cari so provéed §i so sustin reciproc.” . ...

In adevér; e imposibil so dicem cii un om a sucombal din pricina pneu-
moniei, cind pe langi actsta mal avea §i o nofriti sait & raporta causi.
mortit, numai la o emoragie  cerebrali po care o gisim la autopsie, cand

~in acelasi timp mai existisio arteriossclerosii. Avterio-sclerosa nu a ficut
sit mérd individul, dar explici accidentul final, causa imediatd a morfel
prin starea bolnavi a vaselor. Acest mod de a pricepe si.a cerceta causa.
bolei si-a morfel; a eondus la descoperirl de cea mal mare importantd
in domeniul bolelor infecfidse. i ST : )

Inainte so credea ci tie-care boli ’sT are microbul séu, s’a védut insi

"¢ in cele mai multe casurl nu oste. destul numal un singur microb ca
si product acesto bile si cd, do obicet, cu invasinnea unui singur microb -
intri $1 alfiy; carl- conlucrézi, ¢i cari pot ocupa, cu timpul, rolul princi-
pal, grav si determinant, in producerea bolel si 2 morgii. B
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Atrofta

Inteleoe;m prin_atrofie’ o stare patologicd caracterxmta prin aceea c¢ii un
con{blé\— de celule. un fesut, un organ, un sistem sall chiar corpul intreg
se presinti cu dunensmm ‘mal_miecl. [ de cit in stare normali..

Se péte ca acésti micsorime a unel pirfi a corpulul sii fie le"u’m de
un proces petrecut inci in timpul desvoltiirii embrionului, fie ci partea
care era dostinati si dea mascere organului sali sistemului respectiv nu
s%a format de loc, fie ci s'a format dar a crescut numai in mod incom-
plect, fie cit s’a format si s’a desvoltat bine la un timp dar‘s'a distrus mal
apoi in timpul viefel intrauterine fird ca s¥ se mai regenerezo in mod
complect. OrY care ar fi mecanismul, resultatul e cii copilul intri in viata

“extrauterinii cu o parte a corpulul r8u, saii de loc,desvoltati §i acéstil stare
se’'conservii pentru toti viaja. Asa se explicii lipsa complectil saii starea ew
totul rudimentarit congenitald a unul testicul saii a anul rinichid, saii lipsa
totalii a unet !/, de creer, saii ‘a creerului intreg, ‘orl, a miduvel, ori a
.unei e\'tremith’t;l, debvoltnem sl‘qu a. 1nt1egulul sistem osos, etc. Dm aci’,st.”x
precum si aceea datoriti unel lipse totale de formw’gmne, numits afrenexle’
nu intr# in cadrul atrofief in qdeveratul inteles al cuvintului, care trebue
si fie aplicatii numal acelor procese in care re_micsorarea pani la disparifie

; atmr*e ’Eg_ggfgg $1 elomente Laxn atunc1 blne Si_pe deplm dess‘olmte Stu-
d1fTui hipoplasiet i’ agenesiel ’I vom consacra o parte mai largi cind
vom studia monstruositiitile, rémaniind st no ocupam in acest capitol ‘de
atrofia pura. : : ]

Ca si lnpophsm si ﬂgenesn, atrofia péte atinge ‘une-ori un - asa grad

~ in cit se potii fi recunoscutd i apreciati cu ochiul liber. In multe ca-

swi insd, avem a face cu atrofif carf nu pot fi descopeute de ciit cu

ajutorul mlcro\copuhu, ar carl pentru- actsta nu sunt mal pufin impor-

tante din punct de vedere morfologic pur cit si a turbardrii de func-
fiune ce trag dupé ele. ‘

+ Causa_ultimi a ori cirel atrofif std intr’aceea ci celulele nu se mai
nutrese in_mod suficient, fie. i ackstit” lipsii de nutrxt e é datonta hpsef

d()\nl"ltell‘ll hrinitor, fie cf, de si m'uerml hriinitor existi in cantitate in-
. = A\
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destulatére, ar: gratie unel modxﬁcarl a mmusmuhu .colnler: acésta nu
mal pote utilisa ceen ce I st la disposifiune. '

Se disting mai multe forme de atrofif: asa existi o atroﬁe, ﬁSIOlO“‘ICd,,-}
analégii- cu .cea asia numiti prin- inaefiune; apoi _atrofin” enerals
pmnﬂo-xmgsprare i schimburilor- organice si. a nutrifiunei, analégd cu
atrofia_senili, o o) atrofie_mecanica p_m compresmne o atrofie de origini
nervésiy etc.’ T Y ; B

1 _Atrofia fisiologici este aceea| care so plesmta ca un fenomen obxcmult <4
interesind in mod normal oroansle a ciiror funcfiune nu mzu corespunde
trebuintelor organismului. Pe mé&suri ce ac@t&oroano nu mai aii de in-
deplinit o funetiune utili pe aceeasi mesurii §i nutrifiunea lor se face
din ce in ce| mai-incomplect, Tar Iele so vor atrofia, ceca co arali cii
existi un fel de solidaritate intre functmne i nutrifiune
Ast-fel so explick atrofia timusului la copil, a ganglionilor limfatici
la adult, a genitalelor la betrinY, a glandelor mamare la femeon care nu
mai lipteazi. Prin acelasi mecanism se produce atrofia placentei, a cor-
donulul ombilical etc. Tot din lipsa de funciionare si nutritie: suficienti ’
%
5
.

consecutivi se explici atrofia zisa prin inactivitate ce se observi pe di-(
feritele tesute ale unel extremitiiti lmobxllzate printr’un bandagii orl /\
- printr’o paralizie, ete. LY o

Cand din causa unei béle generale . febrlle sali constxtutxomle totd
nutrifiunea orfranlsmulul o turburati, diferitele fesute si sisteme se ¢ 'Ltro-\
fiazi succesiv pind se produce at@enemla. In acéstu formii-atrofia
diferitelor fesute so face intr’o anumitd ordine, tot- Qauna constanta. Ast-
fol primul sistem atins de atrofie e fesutul grasos: In ce pm'ebce acest
tesut trebue zi amintim:cit pe lingit atrofie 5i disparifie : mai oste e\pub
la un fel de metaplazie adeci’st schimbi intru cit-va caracterul in wrma
conditiunilor modificat de nutritiune. Grisimea .dispiruti va fi in parte
inlocuitd prin limfi lichidi si de aceea, ce mal rémdane dintr’un fesut

- gresos atrofic, aprépe nu mal are caractercle gr‘ibime‘l' ci se ‘presinti ca
un fesut gelatinos. Dupd griisime sunf atingi in al doilea loc mugchit,
apol sigele care se impufinézi in mod absolut, tubul digestiy al cirur
lumen~se reduce §i a cirui pereti so subfiazi intr'un grad maré. Creerul,
si inima renstq mat mult, pe cind téte cele 1’11te organe se atroﬁaza sit
se consumi. - :

-~ Atrofia senild e datoritd uneY msuﬁclente in regeneraw a colulelor din
causa 1ndelung'1tel lor-existenie ; }%a ar constitui tipul de atrofie prin slibi-
ciunen celulelor, prin neputinfa lor intrinseci de a mar utilisa materialele
hrinit6ro, Atrofm senilii intereseazii asemenexn de predilecfiune anumite
‘organe., Ast-fel pielea’devine la bitrini mal subfire, glandels pielel si
celulele lor mai mici, pirul cade; sunt inleresati apoi muschif, cartila-
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gelo, oasole. La aceste din urmX atrofia senild se traduce prin ceea ce
se ‘numesce osteoporoza, adicit, aolumul. osului. conservéndu-sese . vessrbe
substanfa compacti, mirindu-se’ canalele médulare, iar la urmi se produce

o micsorare de volum a osuluf in totalitate. At1oﬁamna1elor seminale,

provéci atrofia testiculelor si supresiunea spermaton'enezel. Istovirea foli-

Ty
culilor aduceatrofia ovarelor si cu Te1 me:nopauza §i stemhtatea/Ll mézii mal

apoi ‘atrofia’ generalidl cu’ micjorarea: tutulor celor ’alte, organe si sisteme

g1 prin urmare a corpulm intreg. O deosebire esentialii intre atrofia se-
,'lllLl s1 acea prin’ lipsi-de nutritiune sti intr’aceea. ci cele douil organe,

o

’

" spindril, Ef p: iriisesc 10u$t1 centri

acestit stare subt numele de atrofie bruni..

‘anume inima $i mal cu sémi - -creerul care resistd atit de mult. atrofier”

prin lipsi ne nutritiune, se atrofiazi’ din potrivi 1epede sub influenta seni-
litdfit. MaY cu sémid substanfa cenusie a.creeralul se atrofiazii din causa
atrofiel §i disparifiunet celulelor cari nu si ‘regenerézi. Clrcumvolutlumle
apar normale ca -formii si ca numédr, sunt-insi cu-mult mai subtiri si cu
scirfa cenugie mai- fngusty. Cordul la h3triny. este tot-d’auna mic, fibrele
sale musculare, ea si acelea Talex mu%hdor -voluntari, sunt mai subtirl si
In acelasi timp inciireato cuo- cantitate . may mare -de plgment ceea ce dil

muschilor in totalitate presum si- cordului o coloratle may Inchisi, in

care predoming mai mult nuan{a. brun; pentru care s a $1 ca‘mcter;sat

" In fine o formi interesenti de atrofie e acen de orlrrum neno'sﬁ.

e péte infeloge lesne infiuenfa sistemulul nervos in unole atrofii daci

ne amintim acgiunea lut asupra- vaselor cari’s destinate 4 duce fesutelor
lichidul hrinitor. Se scie astd-dI cii existd doud serii de nervi-confinufi in
parte in simpatic, avénd ca fuuctlune unil de a dilata, alt;i de a contracta
vasele si caril in mod indirect, lucrdnd asupra v
semnat in nutrifiunea’ temtelor' $iin adevdr, ci ~cele: mai multe atrofit
de ‘originil nervési depmd in ultmm analizi . de st‘uex in care se aﬂa
vasele subt mﬂuenta lesiunei nervése . s B 7

Dar afari de acestia mai existi inci: altl norvi specmh cari pe Iang.\'

acfiunea lor asupra vaselor mai- Influienfézi in mod: dlrect
titel tesuturilor de a se nutri. S of o

Acestl nersy. numi
mulfi centr? in. creer, anume in scér
Iut S\’lvlus in

aselor joed un rol in-

vecinitatea corpilor: quadrwemem,

siin lungul miiduvel mal cu seami a segmontulul cervical al miiduvey

I si so distribuie organelor 1 tesntelor,
‘nervilor motori. Ast-fel se péte-explica
diferitelor lesiuni ale. contrxlor motori,
alisia bualbard; atrofia mu$(‘lulol -9: txeml-

urmind may cu-sémil traiectul: -
atrofiile ce se produe in ‘cursal’
cum este atrofia limber ipn: par
titilor in pu.thsm musculdr

. Ll E .;- "

H

asupm f‘lcul- :

{1 troficy nu sunt- coprm$1 in sAmp'xtlc, el $I-a'“' mai
fil cerebrald, in lungul acheductului
1in, maduva prelunvl’n

i pxoo'realm de origini spmala, atroﬁ'\ fetel'v




. ATROFIA » 15 Tm i el i

sioa jumiitﬁtii opuse a corpului in cursul’ lesiumnilor, unilaterale ale cre-
orulut efc. Dar daci in adevér de-reguld .atrofiile-se produc tn cursul
afectiunilor nervdse motoril ; ele pot- insd, in casuri mal rare, si in-
sotGscit si:lesiunile senzitive. - AL e T ISR g |

 Lopra este” bola in cursil cireia de multe ori lesiunile sensitive se
complicd cu lesiunile grave de nutritiune. Ast-fel o formi a acestel béle

se caracterisézi prin aparifiunea unor peto pigmentate si- insensibile, 1~

-nivelul civora’ pielea eapitd in curind tote caractorele anel atrofil grave: .

"se’ subtiazii, devine mai lucie, pirul cade, etc..

.In téte celo:l’alte pargT ale corpuluf, afard de aceste zone limitate,
natritiuned’ facindu-se forte regulat, nu ne putem explica aceste atrofii -

partiale de cat prin intluenfa " pervilor trofict a ciror lesiune fmpiedici
nutrifiunea regulati’a pielel la acest nivel: Ve altii parte ne existind

nict .un fol de tulburare dé motilitate, ¢i mumai de sensibilitate, suntem '

fortati a admite ci existi nersi trofic cari urmézi traiectul firelor ner-
vgse sonsitive. . IR O

sl

ﬁ' Mai existd atrofil QQ';erginii..,to.\'icii.,‘Né intrebim insi dacd atrofilele
“Acestea nu sunt provocate tot prin actiunea asupra ‘nervilor trofici, dacii

de ex. iodul care are o acfiune atrofiantii_asupra glandelor, nu lucrézd
esential asupra centrilor de nutrifiune. - I [

Un organ saii tesut atrofiat se va presinta; bine infeles, cu dimensiuni
numai anume tesut, cuni e cel grasos, din pricina transformiril asapra
 ciirein am insistat, va i mai’ méle si mai umed cind e atrofiat. Din causa

(\I o) mal mici, va fi maidur, mal putin plastic,,n&‘i uscat in reguli generali:
‘ 1\[ JRkeet L {8 R ugin plastic, mal st

]

G

atrofiiel inegale a diferitelor! pir{i, organul oferi o suprafafil neregulati,
boselati ori granuldsi (ficatul, rinichiul). Tindnd sémi: de esenfa proce-
salul morbid in atrofia pur; ar urma ca elementele. fesutelor si se pre-
AT A e : e o Ll S M s

sinte in stare absolut normali, cu deosebire, numai de volumul. celulelor
care e mult mai ne Dar numai cu totul exceptional -vom avea o ase:

~ _—.menea imagind pe care am-numi-o teoreticd, sii care: de regali se-com-
_~plici cu un alt fenomen adici cu o proliferare celulard. S'ar pilrea pu-

—

(ro e
STty

~adoxal cain atrofie ‘st vorbim de o inmulfire de celule, faptul insi

s

existii. Intre fibrele musculare atrofice; intre canaliculif renall mai Sub§irt,

s . < AN i 2 g Vs % L) o
¢ celule mai mict; intre fibrele nervése mai subfiri cu mielind frag- .

mentati; intre celulelo griisdse rart, megale, forte mici, existd o mai mare
masi conjunctivii, si in acest din urma tesut, si mal multe spafil gole ce
: juu__cti\_-*_;_i_nterstitihl se face printr’o prolifel-‘\—réjgl)n.ormﬁ.: divisiunea celu-
lelor se f%iée:"»“ﬁiaf"m11lt prin _fragmentare de cit prin  cariokinesd fapt
care; mprennd cu nutritiunea viciésd, asiguri “acesfor celule numal o
vi:_ltz‘i ofemerd si o existentit mizerabili. De aceea aceste celule, de si io

‘fuseseri ocupate ‘de: lichid. Ie adeverat cﬁ_[%tngrq_sagg&qggghﬂ tesut con-

N
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mal mare. nume1 sunt mat nuc1, ali de la-.inceput caractere atmhce, cu
“nuclef mici hipercromatick chiar in repaos fiind, precum se vede la celulele
pe cale de-destructiune. Nu trebuie si. confunddm acésta imagini cu o
alta care ar pirea identicdi, daci judecim numai superﬁcml

In adevér atrofia- parenhimelor se péte produce si in mod secundar sub
influenta unel p1ohferar1 primitive a- tesutullu 1nterst1tnl in acest cas
insii esutul: conjunctiv proliferat are caractere de vmblhtate, cu celulele
bine formate, divizindu-se prin cariokinezi i cu tendinta de a se orga-
nisa. Acelasi lucry, ca §i in cele-1’alte tesute se vede si in slstemul nervos
central unde o cantitate mal mare de nevroglie separi celulele nervgse
devenite '‘mal micl cu plelungln fragmentale §i cu s.ubstanta cronntlca
atroficil ‘sait dispirati. - )

-S’ar pirea cit existd un fel de concurenta mtre tesutele de originid em-
brionard diferiti': fesutul conjunctiv de o parie si. cel epitelial, muscuLu
nervos etc., de alta. Cand cele din urmi dispar, se atrofiazi, atunci cel
dintaiti devine mal liber pentru a se inmulii si 2’1 ocupa locul §i cind
acesta nu se inmul{esce in de ajuns ‘pentru a umplea spatiul lisat liber de
elementele atrofiate, ca in atrofia fesutulul. grasos, atunct lichidul ia locul
elementelor anatomice. Dar afaril de acésta, mai este o alti imprejurare care
Intuneci tabloul unet a atloﬁl [ pure. Se intampld, nu de rare ori un alt fapt
p'undomf, “anume ca un orvan in realitate atrofiat sii aibi dlmensuuu mat
mari ca .de obiceili. In aceste casurl p"xrtea functlon-ﬂa a organului, ce-
lulele gnen]umato*we sunt mult, Q}pl1t111ate ceea-co.din acest punct de
vedere justifici eticheta de. atroﬁe dar atrofia care ar tcebux sii resulte
de aici e compensati si intrecuti une-ori cu mult prin presenta unei-
mari cantitifi-de diferite snbstante depuse in jurul si in corpul -celu-
lelor rémase precum si in locul celor distruse. Nu avem aface de astd -
datii cu_proliferarea jesutulux 1nteLst1’g1ﬂl care e de aprope mewhbﬂa Tin
ori-ce atrofie; ci cu cu_nisce substante. amorfe cu compomtlune chimica _va-
uablld Lucrul 50 eaphca lesne dacii ne amintim ci multe atrofif pro provin
din o slibiciune a celulelor de a asimila; nnterule hranitoare’ ca - atau,
sali dupil ce sufer diferite transformatiuni, remzm acolo neelabomte in' ’
corpul si In jurul celulelor. z=— PN

De si rezultatul' final in aceste. cazuri e ﬂ.thﬁ’l celu]elor $1 a orga-
nulul intreg: totusy, prezenta acelor:substante stiine, vzu'mblhtate'!v bor, «
modul fornnpunel lor subt influenfa diferitelor stiir morbide de 1e0u1.1.
infectidse etc., no faco a separa . cu totul aceste procese §i a le studia .
intr'o serie de capitole a parte cari vor constxtlu studiul- degeneririlor, .
bemmlﬁm Insii - prin acésti legdturdi ce exiti intre defrenemn $i '1troﬁe.‘

‘
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i Degenerareq grasd.

" Organismul dispune si 1n stare normalid de o reservil de grisime acu-
mulati in diferite tesute sai organe ca in nigte depozite naturale, printro
carl primui vol 1l joacd tesutul celular subcutanat si ficatul; in acest
din urma ovgan -6°/; din' masi totald e reprezentatdi, chiar in stare
normald, prin grasume. ‘éa se mal gisesce intre fibrele muschilor, in cavi-,
titile pirtii spongidse a uselor si in mal mare cantitate in canalul
central al dselor lnngt unde constitue o parte din méduva osoasi, in jurul
anor organe, ca rinichiul.si in mai mare cantitate in jural bulbulut ocu-
lar ete. apol in stare de {é&%mlziune, in mare vantitate in lapte, i In pro-.
porfiune maimici i in stare. de emulziune mai find in toate lichidele si
produsele de secrefiune alo organismulul : in singe, in limfi, in sudoare, in

sebum etc. Singurdl urina in stare normali nit conting grisime. Girdsimea '

organismulul provine in parte din. cén alimontari’; o parte din acésta

lin urm# se arde in contactul oxgigenulut intrefinind ast-fel pe de o

© parte cdldura corpului iar pe de alt transformindu-se in fortd dinawmici,

iar altd’ parte se depune pentru a indeplini alte roluri, nu mal pufin

utile, cum o acela de'a; umplea golurile ldsate-de diferitele organe si

tesute, de a impiedeca ‘pierderen de cilduri prinreaua s conductibilitate,

e a proteja unele organe contra eampresinnilor siinsultelor pxterne_ efc.

)

Daci_echilibral intre . consumarei, grisimer, prin  oxigenare _si introe

introduceréa satt formarea el 6 rupt in defavoarea; primulul proces, atunc

- grisimea 0 va depuae intr’o, cantitate mal mare, si cu deosebire in cele

P N e e

“don@ reservoril principale: in fesutul celnlar; atat de sub piele citigi
in acel co acoperisi separi diferitele organe, si apol in ficat. Va con-

tite cauzele caro impedecd consumarea griisimel precum : &neactivitated
musggl_arz‘i ‘;zsuprinmre_z}‘_'ur}gr_. _f,ll_ngtiuni:importante, precun- € cea genitald
ast-fel se explicii ingriarea scapetilor 5i a femeilor dupe menopanzit ; 1ipsi
de activitate intelectuald, imputinarea cantititet de-oxigen adusd tesute-
lor etc/ ' '

Unit indivizz_@,g_m;g(_lis_pgziti,lmeNi,_t},z‘iscvu,t}i;_pentru depunerea exageratit
a grﬁsimei in tesuburf.VSe vede la acestiio acumulare enornyi de griisimo
nemotivatii prin nicl una din 'c_auzelg provocatore cunoscute, si care nu
poate fi_intluenfati prin mijlcsle dietetice, constituind starea de obesitate
ceneraly sail polisarcia, care nu este fird influente asupra indeplinirel:
regulate a| diferitelor fancfiuni. - Bl I ' :

Dar grazimea neintrebuingatd sub infiuental cauzelor amintite nu 56 de-
pune numat in/ tesutul eelular st in 'interstigi‘ile organelor 51 tesutelor, cise

q 9

abeg-Sion. Curs! del'anatomic piologichs. 2

BLIOTe

tribui’Fla"’aceusth{o alimentatiune abundenti pede o parte lar pe. de alta”

\
\
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acumuléz si in interiorul celulelor. La émeniY gras, la cei ce se expun ifl- ’
tluentei alcoolului fosforulul, arseniculul si altor substante carl prin
aviditatea lof pentru oxigen preservii grisimea contia oxidatiunei, se vede
in interiorul celulelor, parenhimatdse, in celulele fieatului cu deosebire,
‘0 cantifate de. grisime sub formd de. piciituri, cu mult mai mare ca in
stare :normali. _ = Ty | v
- Trebuie Insi si facem o deosebire de o importanfi capitald. Grisimea
- din celule pote si aibi_doui origini diferito: 1) poate proveni de acolo
¢3 grisimea adusi de singe nu poate fi arsi din una din cauzelo expuse :
cantitatea ieI prea mare saii insuficienta  oxigenului. In acest caz s6
-petrece 1 celule acelasi lucru ca in- interstitif : depuncrea grasimer,
i+ . ceea ce constituie inﬁlti‘aﬁuuea griisoasi. 2) Se. poate ca_‘grilsimea sit
| rezulte dintr’o transfor'mareAg,;p}_‘.o.ta'prlgﬁlei colulei insiisi. In ucest caz
,] - avem degenerarea grasi. = o ) el .
i / ' ~ In adevér, fiziologia a stabilit cll g'riisim'ea organizmn»l_ui nu provine
158 - toatdi "numai din cea alimentara‘i, ci i din- descompunerea_-hidro-'cm'bonn-
N - telor si a albuminoidelor. . N S :
Din descompunerea all)txillinoidelor rezultd d'oiaaompus‘i secundari, unul
azotat §i unul neazotat; cel dintiidi, se oxideazi succesiv pentru a se

elimina subt formi de uree, iar cel neazotat di ~materialul pentru for-

- marea grisimel. Tot asemenea dig; hidrocarbure se_desface grisime, pro- 5

L ducindu-se in ‘acelasi timp “apd- 5i acid carbonic Aceste transfor- .

N “mﬁr\'i al(i 'albuminoidelor_ si hidrocarburelor so fac sub ixitlxxexlta pro- .

b AU Ytoplazme.l celulare printr’un proces analog cu un. fol do fermentatiune. ’

In urmi intervine procesul de oxidatiune intercelulariGaraar: O erisinmes

| ‘lesne de inteles cif: totl agentii. cari opresc ajungéi'ea oxigenului int

“ es‘uttlr_i, sall acei. cari il utilizeazit péntr_u a satisface afinititile lor
ichimice precum e alcoolul, fosforul, arsenicul ete. xor face cit procesul

;de elaborare al substantelor aliméntane_diu singe sii' nu intreacit stadiul

+ de formare’al grisimet, . care_n’epuf?{ﬁd'ﬁv arsy, se depune. Aceasti pre-

~facere nu se mérgineste numai la albuﬂ:ihoidéle, aliméntafiunei, dar

poato 111£eresav C.lllflr' substanta albuminoidii vie, protaplazma colularii. Nu e
NeVoIe si mal insistiim asupra gr :

. avititil cu mult- maY mary a acestul din
urmii fenomen. Asa so boate’ intimpla in téte cazurile in cari existii o
- stare dqﬂﬁlgiciune a 'vitali‘t:”ttii’ .celulelor. La_bhitrinete. buuz‘i"onrii, cind
Lo c\elulc_ale devin mai-pufine si may slabe, se" produce, nu numai o atrofie,.
dav si o d.egenerarQ grasd, si sunt anume pirty imde, se i)i'odllc degenerﬁri‘ :
c:‘lm‘ctems?xce senilititiz. A$a’cmii_lggenlg“b‘ﬁt;'inilor, po lingi atrofia lor se

disting i prin niste pete mai opace, ‘ma¥ mate mat e :

albii sidefie g cartilagiuluf :
~capsulelor si celulelor

_ : galbene 11¥ masa
du‘gqrxte depunerel gritsimey tn interioruj
caltilaginoase ; asemenen mmprejurul corneei co
| .- \ 3 % B 2 i



mare importantd este. degeneraren, care: so produce in eursul bolelor in-{ "

- 'DEGENERAREA GRASY,

formeazit un cerc .galben, cércul sonil, produs prin depunerea §i acumu-
larca grisimet in fesutul sclerel. R ST ) T
" Mai importanti e pentru nol dgge1}_@}3593;(_]9gg_r}‘dgpﬁt}igg o slibiciune
a celulelor saii, de 0 oxidaﬁ‘u_nﬁg_i‘g_sifﬁciqntﬁ sub influenfa uner cause 101~

‘bide, Vom considera m primul loc degenerares grasi ce se produce in .

cursul anemier. Un organism anemic' dispune da o cantitate mal micd;
de oxigen, din causi ci acésti boli o legatd cu o destructiune a globu-

- lelor, cari precum stim afi functiunea de a'lega-molecula de oxigen din
-agrul inspirat si a o duce celulelor.. Din acéstd causi nict grisimea ali-

mentarid Tesorbitil. de intestine nici aceea ce resulti din descompunerea )
protoplasmei celulare nu va fi arsi si se va.depune in celule. - .
Asa se explici faptul ci de multe orl porsénele: anemico sunt grase;

“in mare parte pentrw acelast ‘motiv, femeile, carl relativ ail, mal putin
singe de cat birbafif si la carl si activitatea respiratore, din causa mo-.

dului lor de via{i, e mal slabi, sunt mal vrase in vezuli generali de

Al$1 agenfl toxicl precum aleoolul, fosfornl, arsenicul produc cam pe )
e B O sy ST il At
aceeasl cale. dogenerarea grasi din causa avidititil lor, mari penfru oxigen, .
care este ast-fel rilpit de la destinafiunea sa de a distruge grisimea. De

STERIIE 0 4 T YIS e A 5
Asa in cursul difteriel se prduce o degenerare grasi forte gravy, mai|

-mai cu sémi a muschinlul cardiac, ot asemenea degenerarex intensd a

ficatului si mai apol a ri‘nic_l}il;or in carsul joterului grav, degeneraren
tutursrorgariolor dar mal cu ;'Sélliﬁ a rinichilor 'si ficatulul in febra
puerperalil si in genere in téte boalele infecfidse acute febrile si cu mers, .
repede. - . " et e i) e

Totusi infectiuiea mu trebue si fio tocmal fxligerﬁtére-; ciicl atunci de-
punerea grisimel n’are tinpul s se faci; asa iw fobra puerperalii care

* se termind repede cu morte, cu tot gravitatea infeciunet, degonerarea e mal
‘putin inteusi decit in cazurile acute dar cari totusl at gre-care durati.

Po do: alti.ptirte; so” poto produce degenerare grasii: si i cursul bolelor
infectidso _sai{, Qqnsltjgu«;i‘gxiatle cronice insofite de o alteratiune generali'a’
nutri§i11neLéare inﬂ.uér};cg,-z;{_g_i*italitatc;l“ tesutelor, cum'-e tuberculosa si
unele formé de_ diabets. Dogenerarea. grasi_ce nrmézi infectiunilon se
explicil_in parte ¢ ol pusin ‘ea:si acea. consecutiva . intoxicafinnilor. Siin-
infectiunt avem substante toxice secretglo de mictobi carl se adresézi
'Céml‘_élb‘i_.;ﬁgjp_sb’lﬁ;_1_@}1_-19_ vitalitatea ; it In al. douilea loc, ele, impreuns
cu febra naltd, micsoréZi voxidzitiung'g _intersfitiali, influenfind centrit
‘nervosi respiratori pe:de,'(‘)pm'té,.im_' pe do alta proc}ucénd‘o destructiuna
mai grabniei a globulelor, ot D i L} il
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rarea grasi in curs’u_l infectiunilor si prin
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Sub infiuenfa depunerel griisimer in corpul celulel fanctiunea anor-
mald se mal dgravézi spre a se stifsi cu destructiunea of totali. Nucleul o_
partea din celuli care dispare, se disolvii mai intiiii; odati nucl,eul.' Qis-
pirit celula ni mat péte sit se cureto de griisimea depusii si e destinati
sit plari. De si, precam am védut din cele ‘spuse, degeneraroa* grisdsi
implicl; cel pugin in unele cazuri si o activitate celulari, pe langi oxida-
tiunea insuficienti, totusy aclmlglg}:ga g}:z‘ziimt% s:'a poate continua $i dupg
mértea .celulel, atunci cand acésta ni mat pote exercita nici un fel de
actiune, adeck dups ce s’a distrus nuacleul; numa¥ ast-fel se explici mirirea
continud a corpulu¥ celular, chiar dnpil disparitia nucleului, prin adiiugare
dé griisimo. - SR |- . e :

Se mai stie apoi, ¢ atuncy ¢ind un cadavru este expus mai mult timp
1{111eze1‘ei saii finut chiar subt api, sufere o descompunere particulard; pri_lT{_'
care tesutels sint transformate P3 rind in grisime, constituind ceea-ce.
x;illple_gtp > adipocire sai grisime de cadavru. Nu ne putem explica aceasti
prefacere a materiel albuminoide. moarte in .
particularil desfilsurati de' micro-or
I care se giiseste cadavrul. Dack
face §i firk rolul activ

griisime de eit prin acfiunea
ganisme in conditiunile particulare
acést transformaro in grasime se péte
al celule, atunct ne maf puatem’ explica degene-
actiunea chimici direetii a

vaicrobilor - insisy, - A »
~Se stie ca condifiunile de viati ale microbilor sunt foarte variate, unif
cer oxigen, alfi¥ nu, altit prospereazi in anume medis hrinitoare; altif in
altele. Dacii un microb se nutreste de pred.ilectiluie cu substante azotate, .
ela gribi descompunerea protoplazinei celulare pontru a-st apropia purtea
_Azotatd, Jisind partea ne azotati pentru a contribuy la formarea si depy-

nerea gcrasimery

P g A 9.5 ¥ ~ B ' - s i ‘ J

Tot atit de Importantsi-ca cunoasterea’pricinelor cary pot produce dege-
nerarea grasi e si studiul pug anatomic al acestey leziupi, -~ .y
: Ciu'acterole 1111_01‘93099&09 al_g ﬂai_ggitgz_g_ggg_ge}_';p'i,v':iri:_tz?i in oare-cary limite,
dupit felul organului in care se produce si in parte si dupi Imprejuririle
in carl se face, precum $i de intensitateq degeneriiriy, i al.

.;&;uu‘ﬁ,cat‘gl:‘xse de r'e{;glf:\ nmi’('x’narg, supratata de secfiune are o colo-
lafiune variabili dupit “cantifatea de gri ‘

In cantitate micy, piirtile

! risime continuti : cand aceasta e
©_degenerate so prezinti mia¥ mult ca pete bhrune.
gﬂ}@_@_{;@ ocupand ma¥ mult periferia lobululug pe cand centrul: .re;fa;ésf;itat
prin vena suprahq@ﬁcﬁ\ﬁ pirfile centrale ale lobululuy Zlﬁ, o color
rosie brunzi,j adesea se Intémplii cx pZ;irtiIe peri ,
11)f1‘i ridica.te la suprafatd, asa cj suprafaga ficat
Cand gritsimen ¢ in mare ca'ntilate, cand ocupy,
fot 01'g:q1ul, atuncl ficatu] e firte mare, mat t

atie
ferice grase sunt $i ceva
ului e may- pPWin neted:.
‘Precum se poate intémpla;
are §1 mai rigid cand ¢ 1a

=
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yécealii; mai moale 3i mai plastic la o temperaturd mal ridicatd. Suprafafa

de sectiune din causa abundentet griisimel si a anemiel ‘concomitente are

o coloare galbend deschisit caficatul de gaseii, o mal opacd, mal unsuroasi.
SRRty e S e U I i LA T SN il ;

Rigénd suprafafa organului ci: cutitul obtinem, pe lami lichid amestecat.

cu singe, in_Care so disting_foarte;bine, cu ochiul_liber inetand pieiturl

3

de graxsimg:ffgcemd"ae cercetare al grisimei ne di indicafiuni pretioase,
cliiar] cand degenorarea ¢ foarte pufin’ inaintatd. s : '
In _gg_gi_clg’__glgg@ggreséenta ocupit mai cu seamd’ substanta_corticald st
anume’ mai, mult, cum \%;)111 voden la studiul istologic, tubii_contorfi.
De aceea, cu oghiul liber se disting bino. in substanfa corticalit dousd
seril de rase alternind unele c_uv altele, unelo mal rosii brane. co:pes‘-
punzénd arterel interlobulare i altele corespungénd Tabirintului proprit-
zis cu o coloratie brunlii-gi'izii-galbenii, saii grizi galbend, sali ‘mal curat
galbend, dupi gradul de anemie, dupi intensitatea degenerdril grase si
dupit ‘existenfa 5 gmdhl alfor degenerﬁ{ﬁ concoinitepte_ cu cea grasi. Ca
si pentru ficat, degenerarea orast produce i in rinichi o hipertrofie varia-
bilii a organului. ’ : 1k - 5t
. Un mare interes prosinfi degeneraren grast a inimel Cind e pufin

intonst st atinge toatd musculatira in mod difus, nu poate fi apreciatit e
ochiul liber. Dacii atinge un: oare-care grad; si mal cuAsez'unEi._ dacd e foarte
intensi, musculatura devine mai palidd, la nuanfa brunil se adange mai .
mult una galbeni de cdt rosie ca In cordul mormal; iar nuanfa galbend
poate ajunge atit de intensd in cit si predomine: ayem atuncI o musci-

1attg@_»gq}kg}ﬁﬁgjglﬂr&'I/‘.:}“};es§gg1§i?' fribild, flascd, moale, lip'sitii de elasticitate.
Do multe ort insi degenerarea grasa a cordalul nu e difusd, ci ocupi
pirti limitate. In acest cas, pe fundul ros-brun almuschinlul so desfac peto
saii refele galbene degenerate carY ocupit, mal mult’ pirfile interne’ ale
imusonlaturel, Adeses ucest fol de degenorare. se limiteazi pe muschil
papilari §i pe coloanele ciirnoase : atuncl se vede un sistom de dungi
formand uno-oriiun fel de refea sad nisce: pete mal neregulate cari dati
endocardulul_un_aspect tigrat. =

Sub_microscop grasimen se prezinti ca niste pieituri transparente, in
stare proaspiti, cu un contur dublu intunecat, ocupand protoplazma. celu-

lars saii spatiul dintre elementele anatomice. €and, piciturile sint foarte
micl, so v6d. ca niste granulafiuni. fine in protoplazma. celulari, carl at
calitatea de & nu g’i_sd)j,r‘eél sub_influenta acidulut aeetic si alcalilor, ceea-ce -
le disttlige de piciturile albumingse, Cand fesutul a fost ,ﬁxﬂat_in_alcogg_-
celuleleldo grisime apar, ca niste_ vacuole, iar parenchimele degenerate
se v&d ciurnite de giury carl ‘insémni locul ocupat’ de piciturile de
griisime. Se poate face mar bine studiul istologic al d.e_gené_rﬁrii_grase pe,
tesute fixate in Tichidul lui_ Muller, care pﬁstr}w“ destul de bine griisimea.

tller Al

T
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S ,
Metoda cea mal pretioasd oste fixarea in reactivi ce coni;m acid_o ____wuc

Unul:din cei mal recomandabill e lichidul triacid al lni Flemming, c care
- ne permlte si descoperim in tebute cea mail mici plcatura de grasime,

gratie coloratiunel negre caracteustlce ce i1 di.

Un punct important in: studiul acestex dwe'lemn ¢ de a putea rect-
noaste cand avem a face cu o degenernr $i caud cu o infiltratiune gr it-
soasit. In adevér, am ¥&zut ci cele doud procese se deo»1besc intre ele
prin mecanismul dup.m care se.produce griisimea §i nu mai pufin .mare e
deosebiroa si in' ce-priveste gravitatea lor, do oare-ca degenerarea presit-
pune si o alteratxune gravii a vitalitatil celulelor po langi viciul de
oxigenare §i ruperea eclnlxbrulul nututlv carl premda Ia mhltmtmne'x
griisoasil.

Asa sha zis o mﬁltratmnew. 56 dcosebe;le de degenerare prin aceea ci
in cea dintdit picitarile de frmslme sunt mal mari §i conti ueazi ropede, .
asa cit de reguh celulele infiltrate cu grisime s’ar ple/mt'x ocupate de
o singurd picituri mare de grisime si la una din_marginy se mal vedo
o*/bm de pwtophsm.x in caree mgranhullt nucloul ¢ comprlmat pe cind
in deﬂenerue _piciturile” sint multe si foarte mici dispuse in jurul unet -

-~ . 4

‘micl mase.de protop]asma. mat mult centmla. in care'o cuprms nuclcul

wn:
o

l‘f__‘.‘. 5. De"enu.lre arasd . 2 e"ma]lculelox wmm')le e wlul‘ mtur=t1tmlc'

pxohfemte gute de f*lisme fn celnlele intracanaliculare, v
S’a mal®zis cif nucleul se paatrpnm in mﬁltratume
se distruge. in® dcnonemle. In hcnt care a ser :
studiul compmatlv '11 celor douit procese, s’
Spre_ deosébire de detrenelme, ar fi. ocu ’

in vecinitatea spatiilor’ porte. . Fi
oare-care valoare,

pe cind din “contra.
vit mal cu sémi pentru |
a crezut ci 1nﬁ1tmt1unea{
pind mai mult periteria lobulilor
ie-care. din aceste semne distinctive are
cu - conditiuhen numal- ca si nu fie luat in mod ab-"
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solut, cici adesea orf i, din menorocire. poate in cele mal multe caziry,

_nu ne vor servi mult in st'ablhrefl unuf diagnostic diferential.
_ E adevérat-ci de reguld in infiltratiune existii o piciiturd mare siiin.

degenerare mai multe picituri miel de grisime in celuld, nu vom nega

- cil destructiunea nucleului e mai mult legati cu degenerarea de cit cu

'/

infiltratiunea ; dar se intimpli de multe-ori si contrariul: si in dege-
nerave piciturile pot confiua pentru a forma.una mare; si- infiltra-
fiunea, dacit dureazi mai mult, aduce cu sifie destructiunea nucleulul.

Dar ceea eo ne: incurci si’ mal, mult e i cele doud procese se petrec cele.

mal multe orl conconutent : aliturea cu ori-ce de generaro se pmduce S1

o infiltrare’ grisoasi; 'si de alfd parte ori-ce infiltratiune grilsoasi mal
veche va provoca o stare del slibiciune, chiar a celulelor mcon]umtoale

neatinse; care duce la degegerme. Insuficienta tuturor.ml]loacelor isto-

logice asupra acestul punctse vede si deacolo ciis’ recurs la un mijloc ;.
himic, anumeo' de a.se face dozarea substanteior qlbunnnoxde_ggntumte_m

iy s A i

_organul 1espectn' : cind aceastd canntqte ¢ normali, am avea a face ‘cu.

o infiltrajiune; daci e subnormald, ar fi o probi, ci o - parterdin, proo-
plazma celulelor a fost prefacutd in gmslme §i am avea prin urmare

a face cu o -degenerare. Dar era- chiar mat dmamte do provitzut. dific

cultifile multiple carl se opun la aplicarex acestui proccdeu care int
adever nicl nu are aplicafiune practici. - ,
De aceea de multe ori vom fi silitY sii renungiim la ‘acedstit dlfelengmxe

mirginindu-ne numal a apregui gradul si gravitatea ploceaultu Pentru asta
trebue sii-avem in vedere localizarea p1oceauhu. Asa de-pildd, o infils

tratinne grisoasii alcelulelor ficatului, daci nu trece peste oare-care limite, .

nu. are nicl o 1mportanta, de oare-ce si in stare normali ele contin grit-
sime; acelas. lucru vom zice despre degenerescenta grasi a epiteliului
unei mamolo in lactatiune, de oare-ce produsul de secrefiuno normal al

- acestel glande e legat de o degenerare grasi cu' destructiune noincetati
a, celulelor glandulare. Dar dacii vom gisi grisime, chiar in cantitate,

micdl, Tu epiteliile tubilor; remli, carl in stare normali nu confin de loc
griisime, atuneci plocesul capitd o gravitate mare. De asemenea daci aki-
furea civ tmnsfmmgrea grasi vedem o tendin{il a celulelor, dar mai.cul
sémit . nucleilor, de a se fragmenta, a se disolva i a dispare, va fi un
seln ¢l pricina care introtine degenerarea so adreseazi direct elementelor
anatomice, compromltmdu le in mod grav vitalitatea. CiicY orl citil gra-
sime ap contine celula, totusi se poate euritti, 1estqb111ndu-se Prin  aceasta
cmd comhtmmle defavorabile dispar dacit nucleul ‘el - mal: existii, dacid

- mai areinci v1t.111t'1te, pe cind. nncleul odatil dlat!‘ua, ueluh e perduti

gi, chiar dacit grisimea se rezoarbe maY tirzil, 1emlhtul SRS
dflOﬁO a‘org anuluI cum, e mtlmpla 1 atrofia’ galbenii acuti a nc‘.tulm

!7
!
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5 Din cele spuse reese in parte cil cg!}l_lelq_ig;}}zgi}'lxix?l_:}-toz‘lsel f.u_l}_c:t_igx}_ale,
ale organelor glandulare sintllvﬂse‘c}igL;gigwp'gggh_le_qj;»luug ,g,.l,_tgmslmel in d(.:
genorarea grasa: celulele hepatice in ficat, celulele acml.lor glaquL}:1}1
in pancreas etc., celulele tubilor si in.primul loc al tubilor conto%'t‘x in .
rinichi; dar nu sifit scutite nici endoteliile vaselor, nici celulele inter-
stitiale. Ast-fel ‘in rinichy. in cazurile mai cronice, se giisesto grisime in
endoteliile anzelor glomerulare si in @Www
tubl. In.musehY, si mal cu stmi in musculatura cordului, care ne inte-
res6zi mai mult, grisimea se acumulézil mai intiili sub formd de picituri
asezate in siruri regulate intre fibrilele musculare, mal apoi apar picituri

de gra”lsim'q si in grosimea acestor din urmil. Cu cit grisimea se inmul- .

feste, cu atit striafiunca ‘transversald devine mal putin aparentd s1 in -

cele din wrmil fibra muscularii se reduce }a sivur? paralele de piciturl
de griisime, cari reamintesc dispozitiunea si locul ocupat de fibrile.

In sistemul nervos central, si mai cu'sémi in.ceea co se caracterizeazi-
sub numele de focare de ramolitiune in creer, datorite unul vieiit eronic
de eirculatiune, degenerescenta grasii joacd cel mai mare rol: celulele apar
pline cu picitari de grisime, mielina fibrelor .se rezoarbe de asemenen
in piciturl griisoase. In afari de degenerarea celulelor nervoase i a
fibrelor, precum si de grisimea ce -existii liberii sub formil de picituri

.Intre elementele anatom.ce, se mal viid.in aceste focare si niste celule
, PG _COLlLL

rotunde ca niste leucocite une-ori, de cele mat multe orx mai mari, avind
un aspect aproape muriform, gratie faptului ‘i tot corpul lor e ooupat
de niste_granulatinni foarte refrigente, intre cari nu riimine de cit uu
foarte mic punct ocupat do .nucleii. Aceste granulatiuni nu sint de cit
picituri- foarte fine do griisime, ce infiltreazi si muscheazi aproape toati
protoplazma celulei. Aceste celule aii fost observate in focarele de ra-
molitie_cerebralit peutru prima oarii de Virchew, care a. desciis starea

lor sub numele de degenerare. gggx_lll_g_-;grﬁ'sfb;sﬁf ,

Aceste formafiuni nu sint specifice ’i).(';n*t'm, degenerarea sistemuluf
nervos: in ori-ce puroiii cele mai multe leucocite se prezinti sub forma
granulo-grisoasi; celule in degenerare granulo-griisoasii se giisesc in
Ainteriorul multor chiste, in cercul galben ce incunjui'a‘i ori-ce infarct
anemic si aproape in ori-ce degenerare . grasi. Natuya..acestor-celule e
\'fll‘i.’ll)ilfl., une-ori reprozinti leucocite degenerate saii cari aii inglobat
picitwrl de grisime, din spatiile interstifiale, alte ori pot fi_celule fixe
conjunctive saii endotelinle umtlate.  Vom maY reveni in phtologia ape-
cialit asupra degeneriirii grase care o una din cele mai.importahte 51
mal frequente, de vare-ce constitue una din fazele prin care trec: toate

elemontely organizmulut, Inainte de a ajunge la complecti destruetiune,
cind e nnei morti lente. ’ ' :
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chenerm zle albummme

In celulele organismului intri ca parte constitutiva sub~t.1nte albuml-
noase, ¢e ’silaii origina in albuminele allmentatmnel. Acestea, dupe ce
ait suferit actiunea sucurilor digestive, ajung im pxemm cu sangele si limfa
in profunzimeal tesutelor spre i servi la repararea’ plerdeulor ¢e Inesred

‘elementele anatomice prin faptul funcfioniril.lor. Aiel insi acésti.albu-

mind mrculanta de si subt o formi SO],llblLl gratie digestiunel ¢ astuce
§i mtestumle nu va putea indeplini, in stavea in care se aild, rolu] pentru

: pare este destinati, adeci hriinirea organismului elementar, a celuler. Cict

dacd, partlle cele mai 1mportante, din punct de vedere vital si funcfional,
ale celuler, sunt de naturii albuminoasi, aceasta nu insemneazi cii ar fi

~ formate din albumina asa cum ajunge in.tesute. Aceasta nu se asimileazi. .
~de-a- dreptul, ca atave, ci sufers mai intéiti o nous ehbouue, 0 nous tran-

sformare din| partea celulel: si numal in urma acestel digestinni intime,
celulare, albumina va putea fi incorporatd, asimilati do citre celule. va.

. putex cu alte cuvinte i se prefacii din- albumini nutritivi in proto-

plasmit. Resultii dar de la sine cit asimilarea intimi a 'xlbuminel pre-

“supune o functionare regulatii a celulei. Ori-ce ‘turburare in functiunea -

celulel va trage dup® sine o elaborare; vicioasy, imperfectd a albuminei: _
aceasta, se va depune in corpul celulei sub o fomm mai putin solubild,
11901 mat putm asimilabild, nu va'putea fi mcorporata ca substantd celu-
L\Id, ¢i va rémanea ca. un adevérat corp - strem in sinul protopla:mel ‘
salt in' jurul el.

- Se intelege c.t tot: felui de agentl fiziel si chimici capabili. de a mo--

-difica celnla in structura ori compositiunea ei, pot conduce la un ase-

menea sfersit. Dar, do buni seami ci nu existi eauzi mai gravii si mai
freeventi pentrti aceasta, de cat infectiunile microbiene. Kie-care microh
p'\toven mﬂuen;e'zza celulele intr'un mod deosebit, atat in ce privesce:
structura, eat si composifia lor. La aceasld actiune, de cele mai multe or
viltémiitoare a microbilor si produselor Jor otrivitoare, celulele réspund’
printr’un fel do reactiune, printr’o schimbare.de functiune in sensul i
uzeazit albummmdele hrinitoare, n numat pentru propria,lor 1ntre;mere

ci in parte si pentru a f'lbuca _substante. C'tpabl‘e de.a indulci 1ut1ueatz
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nocivii a microbilor §i_toxinelor, lor, cu-alte cuvinte pentru a apéra or-
_ganizmul contra infecfiunei, preparind substante microbicide i antitoxice.
~Dar dacdi aceastd luptd, care consuma celulele ca si organizmul intreg,
dureazi prea. mult materiile albuminoide Leu elaborate se vor depune
"+ ca niste precipitate, ca niste” produse de’ seme;mne particulari in corpul
m si in jurul celulelor, contribuind ineil si mai mult ca si le comprom;ta
, _funcgiunca. Iar acest vicili in functionarea celulelor, impreuni cu depu-
R ! nerei pwcqntwtulm albuminos in: fesufuri, constitue ceea-ce numim de-
iy qenerarzle albunnnoase. se. Ast-16] GXpIICats, ncesto™ degeneriiri-ne-apar-¢a o-
réactitine de in mtoucwtxune a celulelor invinse in sfortarea lor de a ap@ra
organizmul contra an'en'gllor viitémiitorY §i in specnl contra infeciunilor.
De aceia va trebui si le considerdm dintr'un punct de vedore cu mult
mal larg, de cit so face de obiceiii prin cir{ile didactice de. anatomio pa-
tologicii. Am zis ‘degeneriiri albuminoase, pentru ci msusmlo chimico ale
albuminei ce se depune nu sunt” tot- d’a-una identice. Nu cunoastem exact
. aceastit compom;mne, putem spune numai ci premnm puncte do asamé-
nare intre -elé, piistrind totusi caractere distinctive ; cii se apropie mal
T —_—
mult”saii 111&11@@51_111_21301n1ah, fiirit a so confund'x cu ea; cit re-
presinti in parte niste izomere, reziltite “dim—$sanspunercavadicalilor
in molecula atit de complicati a albumiuel, ori o combinatinne a al-.
buminel cu un carbohidrat; cif alti dati se depun'sub forma unei fibrine: :

orl globuline, ort albumoze, avend de oblcelu 0 sulublhtate inferioard
albwminel fiziologice. :

e

Avénd in vedere aceasti . composxtlune chmuca vari labili, care tmf*e’
. dupe sine §i unele czua.ctele fizice si mlcrowoplce dlst'nc’clve patologistil
all ficut diverse clasificiiri ale degeneroscentelor albuminoase, admiténd
degencrarea mucoasi, coloidi, hialinii, granuloasd, edematoasi ete. Dar
toate acestee clasifi icatiunl nu'aii nici o bazd, rationalx, pentru cinu .
avem caractere sigure prin‘cari s putem’ distinge in teate m/uule un .
coloid de un hialin de exemplu; pentru cit substanfa mucoasi si hmlm.t'
nu sunt tot-d’a-una una si aceeast, de oare-ce sunt multe feluri de mucus
precum sunt multe feluri de hialin, si. pentru ci trecerea de la. una la
alta dintre acesle varietiti e-foarte gr'ld'xta. Do’ aceea credem cit ilCCﬂStl
clasificare, ficuti numai pe baza unul sati altul caracter relativ 'si in-

constant, n’are o valoare - ‘reald, ci numai aceea a nnel scheme destma'fe
a ajuta memoria ; 1'11 nol, dacii’ vom vorbi de ea, vom f‘lce o m

al mult
pentru a ardta cii ‘nu e buna.,

Tum_qf,'actm tulbure sait mtumc‘srcnta tulburc a lut Vi irchoys_ J.ep,xeum(t :
prnnul grad™d d"degenerale albummoam, ea este caracteristiz

it atd prin o
| stare de"tumefaciiune a 10°a colulelor gi;Lalls(l il plOuOB_l‘ISnl’l celulam con me
0 cantxtate e "r.xunte albummoase. ’

. e . e 2 VSRR oy e e . . .
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Crodem ¢ aceasta stare este 0 deﬂeneleacenta iar ‘nu o necmza, pentru

cii celulele atinse de tumefactmne tulbure se pot restabili cu totul, dacd”
devenelesceni,'a nu e’ Iy inaintatit $1 mal cu  seami d'xca nuoleul Sol

Incd viil. :

Intumebcenm tulbll}_q_g_.fou na_de deoenem@. Goa. mat Frecvoutit a o_r
_ganelor Anenhlmjl_oaﬁe,_g]andlﬂ;’ll‘g si anume a elementulur funcy 1onaI al
acestor organe, al celulelor! lor g 1telmle ‘Pentru aceasta’i so mal di in

’pmctlm numele v degenerag___pmenh.mabonsa. Se intalneste de cele mal .

dese ori in rinichl, de>tul ‘de-des'in Q_:&m in alte g%andeJ precum 71'

in musculatura ini Ea poate atinge organul in totalitate sail poatel .

-fi ma¥ mult sail mat pui;m limitati. Cand e putin intinsi, se recunoaste:
~sub microscop ci_oare-care rrleutate si nicl da fel cu ochml liber.

Orgdnul atins de intumestentd tulburg e putin’ mai- mare, mai flase si,
~daclt nu exista in acelagi ‘timp'§l o 1pexemxe prea mare, e:mal moale. Mo--

liciunea so poate judeca si prin pipiit, dar mai “avem pentru a o constata
un alt criterili prefios: mirginele suprafetel de_sectiune se pleogtesc si

e ,
50 Tesfring peste dapsulele fibroase invillitoare (in ficat, rinichiwsl inimi)..
Tot pe suprafata do se¢tiune se apreciazi mai bine schimbarea de COIGATE -

in colorafiunea ob1§_nuh so amestecid 0 nuanga enu$19 mal mult sali
mal pufin: evxdenta, desemnul’ or"anulul e sters, lar, in afari de aceasti

~ uniformizare Supmfatft de sectmne mai apn'e mai: nnt l, mat tulbure ca

1 §1 cum s’ar fi turnat. peste ea ‘api ﬁ’uh

; SR T i
il ‘i/&-/ )'G s o
f’;v\»-//’cc‘ S 5‘(,,4‘0/’

5 i 9F—Im ~-v

", b Tumefectmne tulbure eu moxtlﬁcare% ce]ulclm 1emeh1ulul t in vecm‘mtea
- . - mnor- cmbohl mierobiene cb i, tub 'xpxope uounn]
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Subt mmoscop se vede ed celulele sunt n;uum Hate ; gra'n'ulatiunile proto-
plqzmel sunt m'u rmn, mai grosolane, nial Inmultite, mal manifeste

-~
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fiind mal opace. Aceste _granulatiuni contribue ca ,celulee_ﬁi apari mar’
pufin limpezi, ca si cum ar fi acoperite cu un viil; si nucleul se-vede
numal cu oare-care greutato dincolo de granulafiunile cari ’1 acopir. Se
intémpli chiar ca nucleul sinu se vadd deloc, si si nu devie evident de cit
subt influenta acidului aceti‘c,pare disolv:} -eranulatiunile albaminoase, spre
deosebire de cele gritsoase. Dacil prin aceasti manoperi unucleul nu devine
vizibil, rést_abilirea celulel nu_mai ic posibili; atuncl numal avem ade-
‘vérata nocrozi celulari. ' : : » L :

Cind pricina ce a produs degenerescenta inceteazi mal inmainte de a
se fi produs alteratiuni maf profunde, mal inainte de a fi dispirut nu-
cleul, protoplazma celulet poate redeveni stiipind, poate reactiona in sensul
de a avunca in ‘ciile excrementitiale precipitatele albuminoase saii chiar
de a le utiliza in parte, pentru propria iei hrani. Se produce, cu un eu--
vint colea ce am pufea numi rezorbtiunea produsului de’ degencrare ;
far celula se restabileste ad integrum. :

Jar dacd aceastd stare.dureazi mal mult, prin compresiunea ce celulele
unflate exercitii una asupra alteia pe. de o parte, din pricina vitalitigit
lor comproinisq pe de altii parte, se-desfac unele de-altele, ’st pierd forma,
din cubice saili poligonale orY cilin(}rice devin rotunde, so desfac si de ‘
membrana bazald, cad in interiorul lumenului glandular ca niste- mase
protoplazmatice informe, granuloase si se elimini ca atari amestecate in
produsul de secrefiune. Prin urmare, il\ltumewenfa tulbure usureazi Qgs-
cuamatiunea, cariitirea oare cum a organaluf de pirtile “degenerate, pre-
gitindu-1 prin aceasta pentrn reparatiune, care, dacii Yeste sii se facd, nu
so poate realiza de cit prin o regencrare a colulelor pierdate.

Intumescenta tulbure poate avea insi si un alt mers. Molecula de
albumind din granulatiunile descriss se ‘poate dé§585fpllne in Ssubstange
hidroearbonate si extrative azotoase pe de o parte, cari se-elimini, $i in
§ffLS_i_‘lL(1 _po de altii parte, care insii se depune in protoplazma celulef in)
local granulatiunilor albuminoase-: intumeseenta tulbure_se _preface in
degenerare ¢ grasi. Aceasti transformare ¥o.foarte frecuenti. Degeneraréa,
grasit a parenhimelor Ie_poate in majoritatea. cazurilor p\re_ce('lgltﬁ de tu-
mefacfiunea tulbure a celulelor. . o

Relativ la origina acestui fel de deganerare-ulbumino
ceea co am spus in parte si vom arata maf pe larg, studiind celealate
degeneriri. Iea poate fi datdritii $i intoxicatiunilor prin acide, prin alcaline
?i me;tnle; dar in primul loc, si ‘mai Frecvent re'g_q‘ng_.aEEe drept V,f)_;ic_inﬁ_\,
l!ﬁfgtgm{lg Ticrobine ; ‘constitue leziunea initiali si constanti a 'paren- ;
himelor glandulare in difterie, variold, febrd tifoidd, cu un cavint in
toate boalele febrilg_}i"_inge&ti\oase, =

Degenerarea mucds@ Mucusul contine o substanfi albumineids : niucina

o 7 ]
asd putem spune
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din_grupul proteidelor, moale, semi-solidit, amorfi, transparentii ca sticla, -

coagulindu-se prin’ acid acetic sub formi de five ori de flocoane ce nu
» ée_}“edisol»vz“_l_ﬂi‘xggg’_ug, Bxces de.acid; precipitabili firdi a sel mai redisolva

prin acizii minerali; formand ou alcoolul un_precipitat, care disolyin-
du-se in api fierbinte se transformi intr'un lichid lipicios ce sg'trage in
»fire ca mucii. Din aceste caractere s poate vedea cum are si se prezinte
aceastd substanti sub microscop, de oare-ce tisutele sunt mai tot-d’auna
supuse actiunel reagentilor ce contin acide saii aleool, inainte de a putea
fi studiate microscopiceste. Se coloreazi bine cu substanfele bazice de

agﬂinz‘i_.si cu hematoxilinit. Cu tionind si- toluidinit albastrd dil 0 regg-—

tiune pani la oare-care punct caracteristici: se coloreazit in albastru sati
violet roscat si restul tesutulul in albastru deschis. »

Mucusul e un produs foarte réspindit in regnul vegetal ca si in cel
animal. Foarte abundent in tisutele embrionulul, nu se mal giseste la
omul adult si siniitos do cit in foarte mici proportiune: in corpul vitros,
la suprafata membranelor sinoviale, a mucoasclor unde. este fabricat de

b . . A 5 ¢ |
celulele speciale dise caliciforme, ori amestecat cu alte substante in pro-,

'd};ctele de secrefiune a unor glande diss muedse. Se poate vedea sub mi-/
croscop- modificiivile ce sufér celulelo cind secroteazii mueus:: celula so

whatlii, devine cu totul transparenti, granulajiunile protoplazmel impu-"~
 finate apar ca niste griunfe co tremuri in masa uniforma stielgsi ; acest -

continut s¢ goloste apol sub forma unor globi din confluenta ciirora re-
sultd masele mucdse; iar celula se regenereazit pentru a’si ‘continua func-
ifunea mal departe: Alte ori mucusal format nu ocupil intreg continutul
membranei celulare, ci se prezinti sub formit de globl sati de piciturl
Al marl saii mai mici in interiorul protoplazmer.

"’i’ In stare potologicd funcfiunea acestor celule so exagerézi; ba chiar sl
{lte colule. 1n general epitelialo, cari in stare normali nu produc mucus,-
ot cipita aceasti insusire intr’un grad mare. Asa se explicd cantitatea
jmare Jo nLueUs co se formeazi la suprafaga ori-cirer membrane mucoase
ipitate, pe. lllllﬁoasaﬂg‘gQiloi' bund-oatii, in anumite inflamafiuni ale
“acestor conducte, ori in unele chisto ale oariului etc. [ :

.- Daci corcetiim pricina, intimit a formatiunel mucusului in gejlere:si a -

maselor mucoase patologice’ in speqigl; mi se. pare cd nu ne vom ingela
presupunind’ ei- fabricarea mucusului. este o transformarg enzimaticd a
substantelor z}_lllv)_'l_p_n_i.n(ﬁde,”o elaboratiune speciald a ncest_(lr_zx—;_S}}'Et_inﬂuenfa
unni ferment. L i N
Pasteur a arittat de mult cit agentii activi-in fermentafiuni, acel agen{i
capabili’ dea produce transformarea unei cantititl disproportionat de mare
de substanti fermentescibili, fermentil cu un’ cuvént, nu sunt de catb
niste elemente fisarate $i vil, niste-microorganisme. Uy ‘i

>4
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: generare
Daca aceastil conceptlune a plocesulm pe care . 'l numim def elllne;ltl
mucosa e e\acta, apr ape n’ar mal ﬁ 1evoe si accentuam cd acel fer

7. Productiunea exageratii. de

Fig. mucus dm parte'x mucosex stomacnle,

provocati de bacilul p@lox. S mueus; cg celule. ghnduhle producend mueus ; ]‘ )
c'\roehlne=2'1. b, haeill, ;

figuraf, capabili de a produce o atemeneq trmsforma’re In organizmul

omeneac, nu pot fide cat mlcroblI | i SRR o

\\

1
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‘In starea actualii a cunostingelor noastre, nimeni nu poate afirma ctl
orf-ce formafiune de mucus e'.dato;‘itii waui microb.; Un lucru insi am
putut stabili, anume cii existi microbi bine studiati, capabil de a forma
- mucns. Asa de pildi; in una. din boalsle ale: ciirul sinlptogll,princii)al_ S1
care poate deveni une-ori unul din cele mai grave, este tocal formarea -
unor cantitifi colosale de mucus, am gisit asemenea microbl. Voim si

Fig. 8. Productinuea exagerati de mueus (m) din niuqoasa uteriniy provo-
catii do bacilul pestei (b); m’ epiteliul utorin;m? ! museulara.

vorbim de diferitélej forme do bronchite mucoase $i muco-puralente, din

cari am . izolat si studiat mierobl, cu niste protei, cari transformi mai
mult de jumstate din substanta nutritivi pe care sunt cultivafi, intr'o
masil. cu aspect mucos ori gelatinos, care chimiceste s'a ardtat a fi con-sd

~~ stituiti incea mal mare parte de mucind:’ Chiar. sub microscop acesti
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‘microbi apar ca niste bgstouase inchise in niste capsule. groase radiate

si coniluente, asa ¢i tot campul microscopic intre bastonase e ocupat de
o substanta, capsulari, inzestrati cucaracterele histochimice ale mucinei.
Nua vedem dar ce ne-ar impiedeca, ba din potrivi, credem cit totul ne
indici si admitém ci asemenea microbi vor opera $iin fesuturf aceasti
descompunere a albuminoidelor pe care-o fac in witro.

Tmnsfor'm_a_rea mucoasi insit se giseste nu numal ca produs al eelu-
lelor epiteliale, ci chiar in tesatul conjunctiv si in cele-lalte tesute in-
radite unde nu putem presupune acfiunea unor microbl mucogeni. Aici
un proces anulog de descompunere se produce din diferite alte cauzo,
mai cu seamd, din nutrifiune insuficientd §i din infiltratiuni cu lichide.

Ast-fel in cartilagiul batranilor, der mal cu seamii in tumorile de car--
tilagiit, un produs obisnuit de degencrare e o masi semifluida cu carac-
terele substanfel mucoase. Griisimena, cind se rezoarbe, e: inlocuitd de
asemenea prin o substanti mucoasi §i in lipome una din combinatiile
frecvente e aceea cu, fesut mucos. Mucusul insi ce so formeazi in aceste
fesute de naturii conmjunctivi nu e identic cu cel format de epitolil, nu
6 identic micl chiar cu cel format, in diferite Imprejuriri, in fesuturi de
aceeasI naturd. Asa cit se deosibesc intre ele mucusurile nu numal dupi
origing lor vegetali: saii animald,_dar si dupi feldl animalulul, dapi
natura organelor§i tesutelor dupi. starea de sinatate si de boalw si dupit
o multime de alte tmprejuriirl riii determinate. Mai de aproape s'a studiat
sabstanfa pseudomucoasii din chistele ovariulul, constatindu-se ¢ aceasta
U se preeipitd prin acid acetic, si fiind tratatd cu acide minerale slabe

se degajeazii o substanti hidrocarbonoasi.

Lxistd o formil curioasi si rard de degenerare ‘mucoasi in legituri cu
tuncfiunea unor anumite organe, cum e corpul tivoid—Rin% mai in timpil
din urma se credea despre acest organ ¢i ¢ o glanda vascalarii care n’ave
de indoplinit vre-o funcfiune deosebiti. Studiul cu totul recent al so-
crefiunilor interne a avitat ci corpului tiroid °% revine un rol important.
in economia orgamizmului. S'a vizut cil extirparea luf provoack o cahexio
adaned cu tumefiare cnormii a fesutelor fefel $i a manilor mat cu seamy.
Po langil aceasti tumefiare fesutele devin mol. pistoase. ca eden
lg_tjﬂqase din causa formiirii i depunerit in sanul lor

R

afiate, we-
a unel cantitity
1

colg;ﬂ; & _de substanti. mucoasi. Nu stim care’s legiturs T

: > ] 5 L cauzald intimi
mtre neexistenfa sut lipsa de functionare a corpulni tiroid §1 ‘ageasti
Yoali o e S8 LT i

‘rOj.vl curxoafa (xqgf(a_ei_diall}),theb’119 totusy si cunoastem; ca foarte impor-
Nty aceastii tendingi la degenorarea mucoast a tesutelor .cu tulburarea

profundit a nutritinnel, cind functiunea unui anumit organ cu secrefiuni

Degenerarea coloide,

25 Caisi mucusul, coloidal este un produs.de trans-
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formare- al substanfelor albuminoide' si roprezinti, dintre degenerirt,
forma cea ma¥ inruditi’ cu cea mucoasi. El e o substan{i mai tare; mai
concretii de cit mucusul, cu consis stenft de cleil, omogend, lum
pufin ‘transparenti de cit mubusul,. nu so cﬁ'hg:uleam - prin_acid_acetic,
picl prin alecool, e foarte hidrofil, umflandu-so sub influenta apei. Sub
mieroscop colmdm prasinti ca piciitur, sad globl, sali mase mal mary
uniforme, lncii ce se coloreazi hine o colorile de anilini. Une-orl co-
loidul da reactiuni de colorafiune caracteristice. Asa, se coloreazi cu su-
franind sat cu _f_u/,cs_m\a,pmuc.z in ros-galben, spre deosobire de restul te- te-
sutului care se coloreazi in rog: dar acest caracter nu o constant, i de
multe orf se coloreazi in ro3 striilucitor intocmal ca hialinul, in cat
daci nu s'av tine seamalsi de 'locaIiS'lre.'(le modul for:natinnel lor, ete.,
namal prin colorafiune nu' s’ar putm faco deossbire intre aceste dona
feluri de degcnemu :

Fxg 9. Shm.m pamnlumoto i en prolifer muue vaseularii, Hialinul-s» giseste 11‘1 p'n:to
ca '0101d in mter'oml folieulilor; in p'nte in tesutul mt«lstltnl
\ ‘ ‘ . -~ (o . 3 . .
Coloxdul mal meanta afari de asta multi asemiinarc si cu amiloidul
de care se deoubcsce prin reactiunea colorantd tipici acestui din urmd, .

;

it si prin origind. Formafinnea cn]oxduhu nu aratd acea Tlegiituri intimi /
Lo L

!

cusistemul vaseular, e_lagdulunodus de o ongnm celulam In corpul m-.‘
roid, unde e locul de pxed!lcctmne o formarii acestel suostan;é, apuo,

\____-
la inceput ca, picituri mal. limpedi in interiorul celulolor, caci ‘.pou
devin libere in lwmenul- glandul.u- conftueazi si formeazi maso o=
zite, une ori-ct toml umforme. ‘alte-ori constituito difi strate concentrico
g A5R1

Curs dc anatomw patolagicd.
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ori radiate, une-ori vacuolare. Celulele devin mai mari, cu nucleul din
ce in ce mai pufin -aparent, se desfac din legittura -lor reciproci si de
membrana bazali, cad In interiorul lumenulul si corpurile lor. ocupate
in totalitate de produsul patologic, so confopesc si contribue la miirirea
conglomeratelor de coloid. Acestea crescind prin adiiugare de substanti
noud pe de o parte, prin umtlare subt influenta apel aesorbite pe de alta
produc o dilatare a glandelor ce pot deveni adevérate chiste, une-ori
enorme. plino cu coloid. ¥

~ Ipertrofia §i degenerarea caracteristici a corpului tiroid, resultati pe
aceastii cale, e cunoscuti sub.numele de gusi. Secrefiunea coloidului
insii se poate face si in limite cu mult mal restrinse: asa aproape fie-
care corp tiroid ceva mal mare, fiiri a constifui ined o gusi, canfine o
oaro-care cantitate de coloid. : ;

S'ait facut diverse ipoteze penfru « explica gusa. Unii aii credut .cil
ipertrofia tiroidulul prin secrefiunea cxagerati de coloid o procedati de
o iperemie exagerati in care aii védut pricina secretiunelanormale. Altil
all presupus o legituril strinsi intre simpatic §i funcfiunea tiroidului.
§i in adevdr, s’a putut obfine atrofia corpului tiroid prin sectiunea saii
rezectiunea simpaticulii in boala lui Basedow. Aceasta ar dovedi posi-
bilitatea formiirii coloidulul prin acfiunea p_oa'ré neregulati a acestul
nerv. , : .

Existi i o alti formil de gusi, acea endemicii. Nu s’a ficut dovada

directi a pricinel provocitére, nicY a ciiii pe care ajunge sii influenteze

organizmul, dar numai faptul ci boala o legati la anumeo localitity, ue
T ko 1 - = A 2k =
dit dreptul si presupunem cuTcea mai mare probabilitate ci e datoritil
unui gormeno infecfios..§i in dcest caz, ajungem la explicatiunca pe

cestui capitol, anume cii se poate forma un produs

 do degoneraro alhuminoasii sub influenta unut agent viv, Agurat, ort a se-
{ crefiunilor sale, ca un Pprodus de_fermentafiun

Fofiu le, ca un e al portoplazmel celulelor
dfptr. un anumit organ: ToemaY faptul cif degenerarea este diferiti in
d.lfex:lte b»oale $1 Cil =0 adre.seaz‘ﬁ la anumite organe, vorbeste pentru spe-
cificitatea fermentului respoctiv. A ' 1
llfsfc })rQbalﬂ_Lgan_gmnpﬁacﬁ—dGMMC_u«LILef?_mie o i
_I_)E?lu ft‘u'oxd provozind o secrefiune. exagerati a coloidalul, care nu va
IR S p—— - - e e
i't;idrl-rf,’lf §0rbl_t‘—‘fsl—mmﬁa_mmmldndll-so, Mwerrruha corpului ti-
Ul care poate si-capete un volum mare, fAry su AibToturANrire vE-
t:.tmut\?re. asupra organismului. In alte cazuri insi resorptiunea. secre-
tuuvlel Mtiroidulul poate fi modificatii saii impedecati, producindu-se gusé
carl vor avea i A nutrifiuncl  tdsituri ' i
s cogsgcnntetasupm nutrifiunor {esiiturilor ; ‘de alti parte
2 AUt ca suprimarea’ totali a f iunel tiroidylui b a
o . ik 1'1re1v f)t'll‘l a functiunei tiroidulul, provoaci o alti
generare, acea‘mucoasd, in

[

S,

alte pirty ale corpului. Aceasta ne conduce
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sit admitem e influenta’ tivoidulul e mecesard pentru a n.eniine nutri-
fiunea corpulul in condifiunt ‘bune, ne conduce a bdnui ci corpul ti-

roid av fi scoretand in stare normali un produs capabil si ‘0'}2];@2:;”_(1“{3:7‘_‘:

L

.gql_l_e_l'jll‘.ea,mucoasi..:in anumite ‘pgy};,j]gwggypulu‘i."Ajungem cu alte'cu-|

vinte sd stabilim o legiituril intre coloid $i mucus: lipsa coloidulnY ar'
provoea formarea de mucus. Secretiunca tiroidulul ar putea si lucreze "
in' mod bine-fécitor asupra nutritiunei fisutelor direct, orx asupia nervilor

rospectivi, saii poate chiar -asupra Si

stemului nerves contral. Aceasti din

Urmi - presupunere capitd probabilitate dacit ne aducem aminfo ci ipofiza -
(¢landa pituitard), care in jumétates i anterioari are aceeasl insemni-
tate ca corpul tiroid ave o influenti deosebitd in desvoltarea si functio-
narea normald a creerului. Probabilitatex devine i ma¥ maro prin acees
i atrofia forte pronuntatid a corpulul, tiroid so glisesce la crotint §i ‘cil
se poate produce o ameliorare simfitoare la acesti bolnavi prin alimen-

 tatiunea cu corp tiroid do oate.

o

Dar daci corpul tireid sorvii in adevér si ntrefind funcfiunca Cree=

N a
rilui, care ar fi_calea prin carc el

ar putea infiuenta acest organ? Nu

pot admite cd ar fi prin intermediul sistomuluy Iui vascular.. Corpul

tiroid e in.adever un organ forte bogat in vase, dar totusi nu putem
crede. cil supresiunen acestut teritoriit vascular ar putea compromite pani -

intr’atita funcfiunea creerului. Crede

m din potrivil cierpul tiroid dd cree-

ruluf produsul activitifii sale landutlare, secrefiunea sn. S dacd ne intrebim
Tl et e B ;
caro elemento din creer ar putea fi susfinuto in nutrifinnea i functionarea

lor prin’ socrefitnea corpulut tiroid,

yutem lesne réspunde ei nu celulele,

ciiel acestea sunt formagiuni proa spocializatesi prea fixe. i mielina fibrelor
are o compozifiune prea deosebiti, caro la rigoare ar putea fi mal curind

clasati aliturea do substanfele grasc.

. Rémane cilindrul-ax. Chiax in staro

normali, cu téti stritetura s proprio fibrilaril, aceastd formagiune prozinti
oare-care aseniiinare de aspect cu hialinul ‘care’t atit” de inrudit, precum.

vom vedea, ew coloidul, secrefiunea

corpulul tiroid; dar logitura reiesd

mai mult in-dogonerarilo cilindrulul ax. Forma de degenerare obisnuita

4 cilindrului ax. ein adeveér degenerarea hialina sad coloida. Considerand = - -

ncoasth amalogic, suntem dispusi a
~mentul din sistemul nervos central,

presupuno ca oilindrul ax esto ele= = "7
“din creer, a carul intrefinere rogu- |

lati si functiune normali ‘yeclamil -prezenya. corpului tiroid in stare de;

‘funcfionare activit.

Dar dacd scerogiunoa corpulut tivoid are o utilitate atit do mare, so

-pare do altd parte cii| gl exagerarca
pugin in unele imprejurirt. Trebuo
neazit . corpul, tireid’ bine, “cind’ pr

= i
5

functioniiril iul este viitdmitoare, cel
st ne intrebim chiar, cand funcfio-
oduce coloid, sali cand nu produce?

Inainte de toste trebue constatat i coloidul produs de tiroid nu este it
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A

tot-d’aum una si aceiagt substanti ; am putut constata in acelas p10p'u'at
“coloide mai dense, mai granzloase mal mult saii mal pufin colorabile si
chiar coloide metachromatice. Din cele spuse rezulti c¢ii o necesar ca
corpul tiroid si secreteze. Insi nol credem ci in stare normali acest
organ produce un coloid deosebit de acel din degeneriri, un coloid mai

_solubil, cire nu se acumuleazi, ci din potrivi si resoarbo spre a luera in’
mod bine-fiiciitor asupra organizmulul, poate intr’un mod special asupra

cilindrului ax. Iar cind conditiuni nefavorahile se realizefizi, coloidul
produs devine mai putin sslubil, norezorbabil prin urmare, si se acumu-
leazax sub/forma si elt urmirilo pe cari-le am veédut.

Nu numal in corpul_tiroid se formeazii colvidul, ci §i in alte organe
foliculare cum @ ipofiza; in anele glande \asculzue. precum glanda coc-
cigieni, capsula suprarenald, prostata ; apoi in ovare, in testicul, in chistele
ruun}nuhu, mai cu seami inCele cougemtale so_gisesc mase de coloid.
In ovar, in chistelo mict dise fohculne, se depune si so adunit coloidul,

_lar nu precum s’a credut in chistelo mari colusale, carl in adever confin.

o substan{i ca mucusul, mai mult lichidd, dar de o constitufie deosebiti :
psoudomucus, paralbuming, mehlbumma, iar nict de cum adevérat mucus
sat colold



LECTIUNEA IV

Degenerdarile albuminoase
(Crmaue)

I)eqenerarea hzalwa —Constltule o altd grupa de degenerirl albuml-
n0ase, nu prea bine definitii, care a fost stabiliti de Recklinghausen,

Hialinul ‘este o snbstanti transparentd, sticloasd, mal consistenti de cif -
coloidul, mai friabild, formind ca si acest din urmd niste piciiturl sali mase
mai intinse, firi_structurd, ce se coloreazi mal bine de cat cele-l-alte
tesuturi cu culorlle de anilini.

El e foarte diferit ca origindsi ca insemniitato si se. produce prm di-
ferito’ cauze.

Fig. 10 Do"enorescentw hnlmﬁ. a anselor glomerulare produsd de
1)'1(:111 heonon"m

N u avem de cit si constatim unde e p1oduce, peutru a vedea cmcele

ce presidi la producerea R
De exempluy, _ﬁbrma rezultata din coavuluea smfrelul, daca pe).ZlStd
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mal mult timp ca atare in organizm, s¢ prezinti ca bande mai groase
sali ca nisce mase lucii cu aspectul hialinului. Si in afari de vaso fi-
brina poate suferi aceastii prefacere; asa exudutul fibrinos in pleuresie
sait tn inflamatia altor membrane “seroase, devine cu timpul mai lueiti
si se coloreazi bine cu colorile do analni, ca un fel de hialin.
Aceasta insi nu este o adovéraldi degencrescentd, ci maf mult o trans-
formatiune a fibriner. Aceeasi transformare poate suferi albummima tn—
tuEiLy_igjpin_ﬂui se v6éd do multe ori nisce cilindrii. lucit, sticlosi, cari.
se colorcazii bine cu culofile de analini, numify cilindrif hialini, cary
se regdsesc §i in urind. In stare normali albumina nu pilriisesco orga-
nismul prin urini; dar in anumite stiri patologice, se produce in ri-
nichi o oxudatie abnormii de albumind, care intrind §i stagnind in ca-
naliculit rinichiulai se concreteazii si suferii profacorea hialini.

In boalele infectioase mal cu seamil existi aceastii tendinti deosebiti
: B pitt

e e e

la transformarea hislind a diferitelor oxudato,
: e y SULLCRCERE TG

vie ey ing SRR
0t SOL, 10hy glpmmul renal fn searlatini. Capilareln glomorululul
contin dopuri de hialin. -

_ .\$z} de exemplu in searlatiny am gisit hialin nu numat in tubii 1&311:11‘1‘
dar si in lumenul vaselor $1 mal cu seamit in capilarele glomerulare cari3
apa'rv f?arto dilatate si varicoase prin prezenfa unor mase rotﬁnjife unif’orme
1}1c11, lntens golo1-gt0, hialine. Am atras atonianea de mult asupra :11101‘ qlobt
styranulafiunt hialine carY so gisosc libere tn mi‘jlocﬁl'tesﬁtu’riloi'.inﬂm.nate,
Anume In tumori, in sifilis, in rhinosclerom. Pentru rhinosclerom am aritat
el aceste corpury sunt produse microbieno (capsulare) po cind el:ltl.:l
cele-I’alto leziunt insomndtaten lop rmine obscuri, .. . .‘ ke 5 3
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In acesto cazurl hialinul nu este rezultatul numal pur si simplu al
. transformivel albuminel. In scarlatini, in stirile puerperale §i in general
in todte infectiunile in ecarl se nasc’ coagulafil in sistemul vascular,
acesten cer pentru a deveni hialine concursul unor alte elemente, si acestea
sunt globulele rosil. Prin dizolyarea lor, globulele rosit aduc un element
capabil'de a -produce uniformizarea fibrinei sali albumineX si transfor-
marea’ lor hialini. SIeE i B T :

Elementul primordial insii, care face posibild aceastd descompunere 2
globulelor rosit si hialinizare a coagulafiunilor in boalele infecfioaso
sunt_microbix,. carl prin o actiune formentativ, prefac exudatele intr’o
formi si ‘mai pufin solubili. gl 5 ‘

In alte boale infectioase microbii saii toxinele lor produc o asemenea
transformare particulari nu a' singelui, ci & protoplasmel mai diferen-

fiate din organe nial superioare. Asa in febra fifoidd, anugehdt $imal cu

seamil cel abdominali si aductoril coapselor, se transformi, so coaguleazii

H o

Pie, 12. 0 shefiun» al muschinlul in psen Iohip-rhofia muszhiulari infantild., Indl-
tratinne grisesd o fesutulul interfascicular », filrelo muschinlire fn party hialino
' intunecose, N =E

prin fermenf'él;iunen ‘produsii de microbi, in mase mari hialine. ]Iacr.osf
copiceste. musehil sunt mai nscafi. mal. tart. mal friabill; mail palizi,
galbent, tl'anspm"ent.i, ca ceara aproape. L mieroscop, fihrele musuulare?
vézute in Inng sunt tumehiate, cu mirgini ondulute, cu sinuozitafl i
ingrogiri inegale. Nu se mal vode nicl umbrd de striagiune. ci apar ca

o oY = . . e rpy i e [
buciti uniforme, lucii, fard nuclet, sticloase, colorute intens. .le secfiunen
transversald a mugchialuf, nu se mal vede descmnui regalat din stare nor-

mald; suprafafa de secfiune a diferitelor fibre prezinta dimensiuni ct

. s : el i ki " obisnuitit
mult maf mari, foarte inegale, neregulate, firi punctuagiunea obisnuiti

»
-
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N -

indicind fibrele. Aceasta e degencrescenta numiti eiroasd. de ciit

Zenker,.

dar care nu e de cit o formi de degenerare hialind. In genere putem

i~

b 7~
J
R

& it
fyex
o, ﬁfsii"" ’.,'".!z
R ANVl 1A -/{.I;
B, ;’,-;YI-J(. L ELTY
oZied ZaLAL Sehzgéd 0 0p
AR RS Ay
y 5 Cetd 5‘11(’,{;‘!.‘1‘5‘

ye i . 3 T . :
Fig. 14 Produetiune de hialin fn ‘mueoasa nasal

' . ] i, provoecati, de hacilul influenter.
- Mucoasa contine pe langi, mieroly,

globI uniform! hialiny, .
zice cii o X T B . A - '

R cfelt? mai multe mfe_ctlumz_prmyn s1 diferitele procese patologice
primitive si secundare ale muschilor 5 :

y produc o atare transfor:matiune.
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i protoplasma epiteliilor,. anume acelor ale pielef,-incearci, in wrma’
iritatiunilor diferite. o transformare hialini sub formi globY hialini, carX
se confundi de multe orl cu blastomiceti. So pare cil: aceste substante
se produc sub infiusnta unor substinte din nucleii (nucleine), ciici se
poate urmiri osiren acestor substanto chromofile in acelasi timp cu for-:
marea hialinului. . cl T L 1 ] R C
Am stabilit importanta mare a transfom{lﬁrei’ hialine in infectiunile
emoragico, aritind ci homoragiile se datoresc de obiceili - unel transfor- :
mirl hialine a 'v_qs_elgr _s_iillg__‘gesuturilor-din--jurul‘ .vaseloLdngn_i,nd,prinj'

v
'

Fig. 15. Purpnm' henoragicit cu ‘dcgenerr}rc hialind a phretilor vaselor
. ‘ papilelor, p, vas papilar dilatat.

*®

aceasta mal pufin resistente. Am constatut aceasta pontru purpuri, pentru .
pest‘a; “Apof. am pisit-intr’o boald caio se prezinta cu, simptomele de
tifus oxantematic, un microb_care producea hemoragil, ;tocn;g}”_‘p;pvq-
facultatea ce. avea de a provoca transformaticuea hialing, a.pérefilor

e = At 1
'-4

vascularl. _ ) \ <. Wil

Microbul conti in si sodifici_acest: lichid precum. si_pirefil
vaselor, ficénd prin aceasta posibild ruperea lor si revérsarea singelut
in tesnte, unde se poate continua aceeasl acfiune fermentativd si trans-

formarea hialind: - A : .
Hialinul se poate nasce si in mod independent de fermentatiunea bacte-

o



~MVAW UG AsvaAdUMIE FATOLOGIUA

riénd, in urma unel sléliciunt precoce din cauzit ereditard saii de-alti
naturd, or¥ in urma. senilitéifes. - ok '

In afarii de piiretit vaselor, ol poate ‘si se mai desvo_ﬁl_toﬂjg sistemul
nervos, in oase, in tesutil conjunctix. Sy T

MaY cu seamd Jesutul conjunctiv_fibros rezultat din organizarca unei
inflamatitint are tendinta de a deveni hialin. Tesutul acesta sclerés dupit
un timp oare-care isi pierde olasticitatea, duritatea sa, so umtlii, devine
uniform, hialin. : Pl o : : -
 Aceastd trecere intre sclerosi si hialin so vede mal.cu seami la_bii-
trani, la cari tesutul e mai-putin. viabil i mal r3itnutrit—Tesutul con-
junetiv ast-fol densificat, hialinizat; ave o tendinfi particularii de a se
infiltra cu sirury calcare, de a se petrifica, formand simple inerustaiuni
sall petrificafiuni, orf, in unele cazurl, adevérate oase.. c :

Se stie ei in transformarea normalii a cartilagolor embrionare in 08
existi o fazi intermediari, o stare osteoidi a fesutului; iar acest osteoid
rezulti din unificarea tesutulul devenit _hialin,

Dar nu numat in Drocesul de formatiune, ei si in acel de destructiune,
de rezorbtitne osoasit senilii sait patologicst, precum in osteomalacie,
partea decnleificaty rémine Indiirdt sub formi de hialin.

O alti form# do hialin, e aceea co so produce in locul tesuturilor mozarte.

TotusY in aceasts Privin{i credem insi ci trebue sit*facem oare-cari res-
trictiuni. ' , : A

Moartea simpli a fesiturilor nu pite conduce la formarea hialinuluf,

Pentru aceasta trehue ca fesutul mort si so amestoce cu parfi capabile
de a suferi acest gen de degenorare, safi poate ci trebue ineci o con-

_ ditiune, aname presenta incit a unuy ferment imicrobien. A$a numay ne

putem explica: cum maselo difterice formate din - elemente necrotice

devin upe-ori hialine.

’ri Ne 3 . b - 5 H = -
: Printre celqlcle moarte pétrunde un exudat venit din siange, care subt
influenta toxlnelor microbicne dovine bialin. intocmal ea la® cele-1’alte
forme, inglobiand iy masa degenerati si clementele moarto,

Cat pentru sistemul Nervos, am védut, cii cilindrul qu este purtea care
e

0

T e 2 5 3 q . o5
degonereaz if sensul .l\ufgumhu. El se um!ii, devine varicos, uniform,.

- lueill, cu aspect de cearii. Aceastit formy do degeneraro i sistem ului-nervos

S¢ poate produce sub influenta cauzelor celor mai v

~

_ ariate : toxice, me-.
canice, deggnpx;zuji-secunda_lje, etc. Pentru not insyi iﬁfecﬁix_mile.;s‘tgrﬂﬁul,ﬁ
nervos sixztpql\l_:za_p@a mal frecventii si con may principali pen tru T&Qta\
Du} flscm.,%i causi si celulele-nersoase Dot incerca o ti'zmsformare hialing
care insi pentry acesto-celule va avea-o importanti maj mare, cici ce-
s ] s e o St
servi g are limitats, ségmentary saii putem
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constata ;aparifiunea hialinwlal in celule sub forma wnui corp striin. In

aceste eazuri, celula va putea

functiona mai departe. Este chiar posibil.

-

Fiz:16. Fibre museulire potedp utrrine b vecindtatea mnul miom - b. fibrd netedd normald, <

“a. fibrit netedd ipevtrofiel, o.

bande hialine pe traiectul fibrel musculare.

ci produetiunea maselor hialine din partea celulel nervoase si fie expre-
sinnea unci secrefiuni modificate ale eelu’er nervoase.

Fig. 17. Amiloid wl tasticulnlui intr'un eaz de miopatie, ¢. in-eputul depunereiiamilo-
acterd, am. mase marl de amiloid in jurul unul vag, am. amiloid din
* parelele nndl vas trecind in snbsiante hialine, td. globl hialinl.

idnlui intr’o

R ¢
>,

Aceste constatirl ne conyi
tiunca specificd;a microbilor

ng pe deplin despre importanfa ce are-acs
in degenerescenfele albuminoase si pufem

e
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‘incit odati traée concluziunea de analogie pentru formafiunea cploid‘ul.ui,
hialinului si amiloidului. In ce privesce acfiunea fermentativi ca origine
a amilotduluf, credem ci suntem in’drept a invoca in prima linio(il:
fectiunile cronice. ik - .

Dups cercotiirile noastre, nu mai putem trage o limi‘tﬁ procisii dnteo
intre amiloid si hialin. Amiloidul nu mal poate si fie privit ca o sub-
stantil cu totul deosehitd care n’ar avea nimic comun cu cele-Valte forme
de degencrare albuminosii ca amiloidul si coloidul. Reactiunea particulard
de coloratiune-nu constitue pentru uoi: in caractor absolut.

Ciici am mal spus cii se poate ca aceastil. reac{iune si lipseascd sali sii
fio &t pronunfatii si atuncl amiloidul se coloreazii intocmat ca hialinul.
De altii parte am vorbit de coloide metachromatice, apropiindu-se reactiunet
_amiloidului. wat - e e r

De altii parte nict hialinul, din cite am v&ut, nu e o formatiune
fixd cu compozitiyne tot-d’a-una identici si cu origini unicii.. Din potriva,
credem cii existii d.forite varietdti de hialin, ca §i de amiloid si ci deo-
sobirea Intro aceste grupoe de degencrare e numal cantitativi, iar formele
tipiceale lor sunt reunite prin altole intermediare ma¥ pusin caracteristice.

Degenerescentele albuminoase in sistemul nervos.— Am avut ocasiune
si observiim inecd alte forme de degenorescento albuminoase, cari ali si -
ole importanta lor; dar cari abia a incoput a se studia mai de aprépe-
Asa, existd celule cari prin o iritatiune particulari. specifici, dait nastere
la exudatiuni celularo. Aceasta esto o nofiuno putin - usitatit, ciici de
obiceiil cand zicom exadafiune intolegom un produs inflamator provenind
dintr’un vas; dar ca o celuli si dea nastere la exudate esto cova ou
totul noit si totusi nu putem si ne exprimim alt-fol. Trebue si admitem
cii sunt colule. cari, in parte-cel putin, ait rolul unor vase, altele pe acela
al unor glande §i ca atari pot produce secretiun saii exudatiuni proprii.

Nu vorbim despro -tesutul griisos, unde fie-cave celulii oste considerata -
ca o glandi unic®ulard, producitoare de grisimo, ci de alte colule si
anume de celo nevroglice. In stare inflamatére celulole acestea se um!li.

P

1

Marirea celulel denoti de multe ori o actiune vitald, o prolifera-
fiune. In acest caz celule devin maf mari prin inmulfirea protoplasmer,
prin mirirea ori inmultirea nucleuluf, avem intr’un cuvint 0 miirire
datoriti unul proces activ. Celulele insi so po '
si intumescenfa tulbure intre altele ne di un exemplu despre aceasta.
Umilarea nu e datoriti do asti dati unet activititi exagerate, ci uner
lipse de actiune asupra substantelor.cart e fiase in celule, saii cary pi-
trond din afard in interiorul lor. N

" : - 2 g >, q - D i
Prin urmare, ori de. cite ori 0 celulii devine mai mare fird ca aceastei
— G —— e SR e

ate umfla i in mod pasiv,
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mirirl sa cmebpunda $1 o dctnlt'\te ~mal mave, avem face cu o dege-
neLeS(enUH,“ » - 2T

““1lto celule nu, s¢/umfii in devenelescenta sali, dupit ce/mai intaid se ’

umili, se micsoreazi mai in urmd prin aceea ci lasa sit iasa, din interiorul
lor diferite substante pe care le gisim apoi in jurul lor.
Acest lucru se vede bine in celulervevroglice, a eiror degenerescentil’
e traduce prin o tumefatiune mare; apoi produsele de degenorare ics
dm celule 71 S0. pr amnta ca mase hialine saii grusose in ]urul ce‘lulelm
siprotungirilor lor. SRR TN T, e

e L et

- In adevér, am putut constah ¢ cele mai: multe stm pntolomce, ccle

mat multe sclerozg. ale sistemulul ner vos sunt datorite in prima linie
acestor exudafiuni ate—elementelor-nevroglice umllate.

Fig. 18. Celuli comisurald a miiduver in totanos. h. Partea hialinii a ccluiel; pi pre-
lun"ue protoplasmaticit comisurald bialind; cp. poxtmne din celuld mal p'xhd.x p. pre.

/lunﬂ'ue plotophsm'\tlc.r. norm'ml'i p plclun"lre plotophsm:mcu. mal palidd.

A

'mceput a fi observ.lte.__

In special in afectmmle qcute .51 infectidso ale sistemulul nervos. de-

genemmle cblulazo de naturd: foarte “probabil albumindsi, sunt foarte,.
- numerdse si forte variafe. Ele tnsi sunt foarte pufin “cunoscute. incil din

pricind cit. numai in tlmpul din urma, gratie mlbunatatnu tgchmcel, all

¢ nous do. colontumo s’ait putut constata in
qoutc sati cromice. ale sistemulul. nervos ca
degenerarea hialini a plotoplamnm celulo‘
1 tox.melox 101' (h. fig.. 18)

" Numal prin aceste proced
cursul boalelor infecfioase
tetanosul, turbarea, lopm cte., ¢
nervoase sub mﬂuent'x nllClObllOl or

. \

\
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Alte orl aliturea ggﬂ_dcgencrnre&,,,h,i_zgli_l)g‘i,a_ccl;ﬂeimer\'oase, saii inde-
pendent de eca,se produc In masa protoplazmeI un numer nial mare sa
mai mic de’ vacuole situate la periferia corpului celulel sati in inte-

riorul ei datorite infiltratiunel protoplazmei cu limfd lichidi care diso-
‘ciazii protoplazma sipind an fel de cavitiifl in interiorul eX. De multe orl
protoplazma capitd in acest ¢az un aspect particular spumos. '

Dar nu numai ‘in.celulolo nervoase ¢i si in altele ca in cele epite-
liale, musculare, in cele conjunctive chiar pot pitrunde lichide exudate din
vase in -cursul diferitelor - boale infectioase oxudative: Celulele devin
alunel mari, 'mai umflate, mal trapsparente: si protoplasma lor se vode

Pig. 19. Celuliy din comnele anterioare eu vacuole si cu o retna protoplnzmntieﬁ.
in parte hialini :

.
- L

s'u'l»t. microseop ca giutiti din causa -unui sistom de cavitii{l pli‘no cu
lichid. Acéstii stare se poate lesue repara; dar daci dureazi prea mult
-poate compromite. vitalitatea: nuclenlui, si atuncl se nasc condi;iunﬂe’
peniru coggularea lichidului infiltrat in colule, producéndu-so prin aceasta
o alterafiune de cea mal mare gravitate peicare o vom studia intr’un
capitol urmétor. ; ! i |
Un oare-care grad de._infiltrafinne cu lichide sub forme de vacuole
care constitue degonerarea odematoasd sati hidi'épjgﬁ a ‘(gélﬁfé];bri;-’s.;vfr‘b-’

dAuco orf do 'c;xfe orl existi intr’e parfo o'stazi.de circulatiune, injori ce
edem prin urmare. 7 R e -
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Degenerarea cca mail frecventi a celulel” nervoase subt iniluenta in-
toxicatinnilor, infecfiunilor si traumatisinelor intereseazi partea croma-
tofilii a corpului celilar. Aceastii substanti cromatofild dispusii precum
so stie in substanta fundamentald probabil celulari sub forme de mict cor-
pusculi’ fuziformi si granulaff, se rezolvil in carsul diferitelor procese:
morbido sub forme de granulatiuni inegale, mal mict, aneori ca bastonase; -
in masa protoplazmetl celulare si se fragmenteazi pani la complectii
disparitiune constituind procesul deseris sub numele de cromatolizi. Unoori
cromatoliza intereseazd mai mult pitrfile periferice ale celulei-pe cind

2

M, 20, Substantas cromaticl erimiditi in jurnl nnclenlal, Piirtile perifericel mal
pali(ie'nli mal contin corpuseulil lut Nissl. . ¢l ¢ |celule de diferite; naturl ingrimit:
; "~ dite in jurul si in interiorul colulel neryose..
in partea cemtralii celula *8mane intacti sai so produce chiqr o densifi.
care 4 substantel cromatofile. - . b =
Alte orf so intimpli mai mult contrarial, anume cromatolisa o mai
smalt contrali, so formeazit o zond palidd necolorati mar largd sati mat
ing'ust;}l in juﬁxl nucleuluy, iar la periferia celtlle‘ivsi ‘1jn pre}ungmlo .,
protoplazmatice corpusculif lul Nissl stnt go;'malvl; sall d?ZInFegmre:’x poato.
f pul celulel palidaiu so mal véd de cat niste bastonase

fi generalii: in cor :
cromatice sati granulafiuni impr'zi$t1ate.neregulat.
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Tn afard de importanfa patologicit studiul acestor degeneriirt ale celulei
nervoase ne-ali mal permis sa tragem consecinte pretioaso privitoare la

Fig. 21. Celuli ganglionardi in cromatolizii,

@

structura celulel nervoase. S’a discntat mult asapra natavel piirtii cro-
~ matofilo a acestor celule.- Nol am csnstatat o do multe ori dupi dispa-

Fig. 23, Celuli nervoasi in eromatolizi fn earl

alementels co coutineati subst
1 s : an s anta
eromatofili sunt grupate in centru tn mod ra t

diat simulind o cariochinezi,

rifia totald a acestel substante mal rfman in interior

. : ul substantei ero-
matofobe nisto formatiuni fuzifor :

me care reamintesc forma si une-ori si
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dispozitiunea corpusculilor lut Nissl dar carl nu mai confin: substan{d
colorabilil, sunt cu totul palide i une-ori .numai abia delimitate
printr’un’ contur difuz; alte-orl de si ‘necolorate ali limite mal p;‘ecisé
si'se pot destul del bine distinge; in interioral lor so, distinge un fel
de nuclew'si un. punct central.- De multe ori ‘aceste elemente, in urma
cromatolizel ’s1 schimbd aranjamentul si fall situafiunt variato si adesea
- ‘bizare in corpul celulei: R E . SRR S ke oy

A

Fig. 23. Celul din cornul anterion in turbare. Spintecaturl areadiforme inire carl se ‘
vod elemente fuziforme (cf) sau ‘polizonale (ec), v. vacuole; cc. celu}e neuroglice proli-

’ ferate, ¢. capilar. : £ ]
~ Aceasta ne a ffcut si credeém ¢ acesti corpusenli ai_lul Nissl nu’s
uﬁ:sixilplu'véohglomemf do granulatiuni de cromating, ci. niste elemente
paftimﬁiﬁ’tﬁiété adevérate celule in a ciror subslanfd fundamen-

" talX o6 acumuleaza griuntele cromatice in cantitate mal, maré sai mici
il dif cart, aceasta poate st dispari cu totul, dupi diferitele, stirf mor-
bide ale eelufelor. Bt & R T vl

" In turbare am pubut observa un aspect particular al celulelor: ner-
voase degenerate. Dupii disparitia substanfel cromatofile apare in sub-

Pabes-Sion. Curs de anatomizi pilologicds : g 4
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stanta fundamentala., fmrte sl'xb si dlfuz color'xta un sistem’ de spmte-
ca.tun ca niste arcade ce delimiteazd elementele fuaforme sait pohgomle
can contmeau altd datd granula'qlum]e colorate; ¢

Degenerarea nucleara. Tot numai in tlmpurlle din' urmi lSt010"1$f11
ali inceput.a consacta o atenfiune mal mare. modificiirilor co sufem ni-
cleul in cursul necroblozelor si necrozelor celulare.

-Cand celulele sunt expuse acfiunilor necrotizante diferite, nucleul 'poate
fiird si sufere nicl o modificare morfologici deveni numai din ce in ce
mal palid, Se poate urmiiry in diferitele celule aceasti vestejire a nucleulut
pand la complecta disparifiune. In acest cas se pare ci lichidele ce in-

T ——————
- filtreazii colulele estrag din nucleii substanfa cromatxc.t diluéind-o §i pro-

so distruge prin cariolizd. = -

ducénd un fel de dezintregrare - himici a_ei. Se zice ci atunel nu clgul

W
Alte ori se pot urmiiri diferite fase de desmtevrfxre mmfolovlc.l in nu-:

oleti tnainte de a dispirea. Ast-fel nucleul poate fi comprimat §i defor-

_mat prin o masi de vacuole perinucleare (Fig. 24. d).

Pig. 2%. Dxfoute forme de de"enerale si dezintegrare a nuclellor celulelor nervoase
in tmbznc a. nuclen normal.

x Aceasta compresmne s6 po'xte Sf11$l prm rupere*x nucleulul in: mal
multe bucilfl. Lichidul ce umple vacuolele permucleare poate infiltra si
corpul nucleuluy, caro capitd atunci proporfiun colosale, devine cu totul
transp‘uent nucleolul dlspme (fiig. 24 b) saii se mai’ vede ca’ un mic, €Orp
hialin. Se poate intimpla §l contrauul anume ca nucleolul sit devnm
umflat, tmnsp'xrent si vacuohr iar substfmtq cromutxca a nucleulul
si se rezolve in gmnulatxuni saii bastomse nererrulate (fig. 24 c) m masa
nuclearii “acromatici.  Alte-orf nucleolul foarto’ umﬂat devine (ﬁg 24 o)

uniform dens, colorAndu- -s6 intens, ca hialin, iar in ]urul 1u1 se vede

cromatma nucleulux dezmtefnata §i mai departe in ]urul nucleului o

'zon.x l'u'rm. palidi, 1ezultand “dm conf luent'l v'xcuolelor perlliucleqre. R
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Ca o fasi mai inaintati (fig. 24, f), ie disparifiunea complecti a nu-
cleolului in nucleul astfel modificat. Atunct nucleul devine cu totul pasir,
. -continui a se diforma, se prezinti ca o masi inform (fig. 24g.), granu-
latd in corpul celulei. Bucitile rezultate din . fragmentarea nucleuluf
ne maf fiind atrase de nucleol, ne maf fiind confinute de o membrani
* nuoleari, se vor dispersain corpul celulel, °1 vor piriisi chiar §i se vor gisi
ca granulatiuni cromatice in” spafiile: intercelulare. Cand degenerarea
aucloulul urmeazi acest/mecanism vorbim de cariorexi.

. s Mt e s
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Deqenerarea mmloulu

Denumn‘e'x de annlmd a rémas in stiinti, de si provmo dintr’o con-
ceptie gresitd ce 'sI ficuse Virchow asupra naturei himice a substantel
" ce caracterizeazi acest fol de degenerare. Dénsul credea cii- amiloidul o
o substan{i_ternarii si, considerind c¢i in unele cazuri are o structura
concentricii, a fo.cut o apropiere 1intre el si o‘rauntele de amil, de unde ]
“numele de amiloid. Asti-z1 e bine stablht ci amiloidul e o materie. E\_I-lff—l'—“ .
n_'t_r_a__g_u_lgggu),u_l_ﬂlhnnunmdelor

Amiloidul se‘j)To&uc&—nmﬂu'sul hoalelor ©_cronice cmactexuafe prmtr 0
alteratiune profundi Vi nutrlt{g_;}g_l ,,genelale Se observii cu deosebire in
carsul tubercuIO/el torp ide. cu caverne si destructiunt marl, foarte des
in eursul tuberculozei osoase: apol in perioada terfiard a sifilisului cand
coincide adesea ori cu form*x;mm gomoasedin organele mterne, in cursul
supuratiunilor indelungate, mai cu seami cind acesteq intereseazi oasele;
in cursul osteomielitel etc. L TR

“La inceput se giiseste ‘de predllectlune In anume organe, dar in cazu-
rile naintate §i grave se poate generaliza. Se gidscste ma¥ des in spllnd.
ficat, rinichiti : dar se poate intinde: in ganglioniy limfaticy, pdretele in=

testinulul si stomacului, musculatira cordului, pancreas, glandele salmue,
* testicul §i chiar in _muschil voluntary,

Am insistat in alti barte asupra inrudirel ce oxisti: intre amllold §i
unele forme de degenerare albummoasa In adever, amiloidul asa cum se
prezinti in {esuturl are férte_ma cu hnhnmace]a
se vede sub microscop ca 0 _masil omorrena, _netedi, lucne care fixeazi

galbenul din Dicrocarminat 5i se coloreazi intens cu colomle bazice de -
anilingd. Nu' incape indoiald o amiloidul n’ar fi putut fi izolat dintre
(1(’“‘61161‘.11‘119 albuminoase, si mai cu seamii din - grupul hialinuluf, dacx
nu s’ar bucur'x de plopnetatem de a da cu unii reactivi reactiuny isto-
himice camgtcrxshce, singurul mijloc de ane permite si distingem cu sigu-
ranti amiloidul de hialin. O reactiune caractoristicii o acea.a iodulul. Cu
solufiunea lut Lugol toesuturile am1101de se colmeua  In brlm.40§mt,_ pe .
cind celo siiniitoase iait o coloratiune. g albeua descliis, Dacit dupid iod se
trateazi preparatul cu. acid sulfurxc diluat (1 0/'0) pdrylle amiloide devin «
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foarte. incliise:sail chiar violete; albastre orl verzij :pe cand” restul nu

st sehiimbit coloarea. N do mult Cornil a introdus. in technica-ceree- | -
tirii amiloidului un’ procem'ﬁiéi_éeﬁibil 51 care difimaginI maf izbi_ !
 toare, Acest: procedeit consti in .a colora fesuturile suspecte. cu violet:de = .
metil apos ;' tesuturile siniitoase solcoloreaza in albastru, iar cele amiloide ..
11U T05 p purpuriu. §i alte aniline colorate s’a dovedit mal ing urme  ci-dat %
o amiloidul aceeasl reacjiune; asa ‘verdele de metil; verdele .de' iod ete.” -
Ori-care ar fi subsfanta:colorahtz‘i introbuin'gatﬁ.vgmgéxclilde"_cu totul

algoolul si hglsamulide ¢anada din’ technica amiloidulut, Daps colorare - .
sectiunile se'vor spila in apd §isse vor: tnchide in—ghcerini. Pentru a-
ajuta”diferentiarea se va adauge. apel.in care so spalil- sectiunile cate-va
* pieiturl de acid clorhidric (1 0/,), in cazul® cind ne ‘servim. de una- din
SR i e TP R RS

Putem: adiuga, ca o reactiune buni, safranina prin_care amiloidul.se

_coloreazii- 1n galben si amestecul neutru al lui Bhalich prin. care se co-
Joreazi in negru, culoaren ‘aceasta: resistind. si- alcoolulul ast-fel. in cit
_permite -conservarea preparajiunilor. Putem dar’ privi .amiloidul ¢ o
substantii albuminoasi metacromatict. -~ © : 17 15

- Aceste .mijloace technice aii fost de mate pref/pentru studiul localizirii -

LT

_fing & amiloidulul tn/intimitatea fesutelor. Am vizut localizarea variabili -
a produselor ce caracterizeazi diferitclor’ degeneriiri albuminoase studiate; -
_am' viizut legituri intimd ce existi. intre acelea si-activitatea nutritivi
a celulelor; am vizut ci ele nmasc de multe ori: in-chiar: corpul celulel,
de unde apol sunt expulzate in: cat,, pe unele din, ele, le-am considerat
ca un’ fel de “secrefiune patologici a celulelor puse 1in condifiuni’
abnorme. Lucrurile nu staii ‘totasa cu amiloidul. De si - existi cite-va -
~ publicafiuni izolate ce susiin. contrariul, totusi ‘bazati: pe obscrvatiunile
color mai mulft istologisti: si pe propria noaétri_experienﬁz"t;{&ﬁxmﬁfn’_’ el -
amiloidul se afld tot-d’suna~inntesstitiile tesutelor. nici odatd in inte-
: ;'{iwnglili‘?@e}f‘l?l?ifr_‘.“ufiﬁf“,l:‘?_i‘}ﬂﬁ natura Jor. Acést c(mtmtﬁfﬁ;éﬂ
sigurd exclude de la-sine’ oriice - posibilitate de formate: a " amiloidului
‘in interiorul plotoplazmei celulare, ceea-ce constituie o deosebire esonfiald -
fati de cele-l-alte idegenerdrl albuminoase. - Aceasta insi nu inseamni i
7 in interstifit _amiloidul se ‘depune . indiferent ori unde, . din. potrivi.de:
punérea Jui arati o pgg_@i_l,g_c_:j_i__g_npi_pc_a_n,t_‘u'vsis'tem_gl‘“\va'sularf Totdeauna

degenerarea amiloidd incepe in-jural vaselor si in perofit lor chiar si

ANWNIe Vaselo nuicl, capilarele s rintal clement - atins, in‘ al "“doilea
S e . ‘ e bu, o R . i : & =T Ul

rand, degenereaza vasels -mal: mar}, arteriale §i-venoase, pentru ca'de la
, dcestea st se intindi la tesutele-incunjuritore. Aceastd localizare a ami-
. loidulul in'jural vaselor.pe de o-parte, iar pe de alta independenfa lui. -
' do celule a'ficat sise binaiasci de mult o legiturd intre geneza acestel '

N\

.
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degeneriry ‘si sistemul vascular. S’a crezut. de unil chiar ci amiloidu]
s'ar- forma. mai intaiit .'ins:‘mge__de‘;t‘mgg:qr iesI prin pz‘iy_ati_‘i__ ‘_vrisg_lqr_
p’entrLi a'fse,-,depune in fesuturl: - Cercotiirile insi ficuto in woest sens
ﬁ?aﬁ‘putmﬁ“ amiloidulut in. singe. De aceea formarea
amiloidului s’ar. putea éxplica mai rafional in‘urmiitorul; mod ;/din cauza
sliibiciune? elementelor constitive ' ale ‘ vaselor- poate cif transudi prin
"pii.re(;i‘l' lor, chiar a_celor mal marf, nu numai « capilarelor,: substan{e
albuminoide in- cantitate mal mare ca in. stare ' normali. In.ori-ce caz
insd, -acestea nu. sunt ‘elaborate. si rezorhite de celule, din cauzi ci pe
‘misuril: ce ies din vase devin insolubile, neasimilabile de citre celule, Intru
~Clit priveste esonta acestei transformiiri, ar putea consta intr’un':fel . de-
~ fermentafiune a materiet albuminoi@e sub influenta -unor formen{l rezultaty
din viciarea nutrifiunef saii sub iﬁﬂuentd directd a-toxinelor microbiene
jucind . rolul de terimenti.: Ar fi posibil e’ -gmmg toxinels . microbilor

de: supuratiune si aibi in deosebi -aceastii: proprietate do a-produeo tran-
- sformarea amiloids. Pentrit aceasty presupunere-ar pleda faptul i dege-
neraréa amiloidi o mai frecvents in hoalols cahectizante legato: de o
supurafiune intinsi. Asa, am zs cit tuberculoza e una din_ boalele in
cursul . ciireia ‘observim amiloidul ; pentru a fi -complecti e locul aict si
adiiugim ci nu in ori-ce: tuberculozi, ci tocmal in cazurilo do tuber-
culo_zii osoasd, satt tuberculozi pulmonari cu caverne intinse in cart de
reguld se produc supurafiuni cu stagnare de puroiti cari permite rezorb-
fiunca secretiunilor microbilor piog‘eni Din potrivii, tn tuberculoza fard
caverne, fir Supurafiuni; aproape nu'se produce amiloid. ‘De asemenea
'in alte boale  foarte .cahectizante, cari altereazii nutrifiunea in col maf
mare grad; precum.e cancerul, degenerarea amiloidi o numai ceva acci-
dental: De alta g'a ‘putut. produce degenerarea amiloidi $i oxperimental
Injectind animalelor timp Indelungat culturisaii filtrate’ de culturi de
piocianeti, de- stafilocoel si chiar de streptococi;: microbii specifict ar- puro-
iulut. De asemenes si degenerarea amiloids a perioadel ultime a sifilisulut
s’ar putea raporta la acfiunea. agentuluy biinuit, dar ‘foarte;. probabil, - al
acester.boale. Cu‘toato"aceste'_prezumptiuni-.,fo%u-te--valabile, in:starea de
azl a cunostintelor noastre I putem afirma- in.mod neintoios origina -
- Parazitari a degeneririf amiloid \ o i AR
-Caracterele anatomice -ale- degeneririi amiloide Ie vom vedea mal.in
dfatnliﬁ -cind vom studia patologia’ specialii- a ‘organelot;. mirginindu-ne
alel ‘numai yla,indi,curoa.,unor‘caractere mai generale.: . ...
~ Daei degonerarezive.;putin pronunfatdi, organul - ’sy- conser ;Ei:aprOaI)e.ir‘x
o3 it o ‘s i In e o i
ciiral prezenti ne ‘putem incredin{a - ek - IaSOc}..an11101§L1lz'd_espm. %
ne. ; & numal prin-examenq] microscopic,

® . b= e

T e
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In stadiile 'mal inaintate inst, organelo sufer modificiry cari ne permit

recunoasterea” leziunilor si cu ochiul liber. In genere un organ atins de

amiloid e mat.mare. mai_tare. mat rigid, mal pufin elastic, mai plastic,
T x caadagy ol b ak

mal friabil. Suprafafa.de secfiune se.distinge printr’un aspect, special - o

15 y P o oy i A by T M. - .
mai luciel ca in stare normald. mal uscatd, de coloare cenusie brunetd,
margini, cu aspectde slinipd. Mal cu seamit

foarte palida, transiucidd la
. pe o sectiune find, fdcutd cu cutitul dublu, la aceste caractere ‘se mal

adaugd’ o transparenti mat mare de cit ar prezinta organul mormal exa- :

£ oo e WL Y& iy - 1! i ;
minat ' in aceleasl conditiunI. Despre acest din urmit caracter ne. putem
convinge chiar fird a recurge la sectiunts N’avem. pentru acésta de cat

i examinim pirtile mal subfirt ale organului, anume marginele supra-
fefel de sectinne: un ochili exercitat va putea distinge totdeanna la acest

" nivel o zond ca de.
cinuiti pe’un organ sinitos..

Se infelege ci' cu cat degenerarea va fi mat pufin intensi cu atit

aceste caractere vor i mai putin'pronuniate. Asa, uneori suprafata de

sectiune lucie, matii, uscatd nu e cu totul palidd cl are 0 coloratiune rozatd

/y—1 mm. lirgime dotatd de o transparenti neobi- .

“eu aspectul de sunci flartd. Alte ori po 0 suprafati de seefiune cu acest .

din wrmd aspect, sall chiar avand caractere mai normale, adici fiind destul
do umedi, destul de translucidd, destul de avuti in singe se vild numail

pete amiloide alternind cu altele mai iperemice si adesea cu altele mal =

umflate, galbene, afinse de degenerare grasil. Se: pot recunoaste  cu

A

ochiul liber sidegeneriri mai putin intinse de cit atat, mitrginite numal .

Ja-anume formatiuni anatomice: asticl in splini putem vedea o suprafafi
de sectiune aproape normald seminati cw niste granulafiuni ca un bob.
de mac, albe, tmnsparénte.ca niste picituri de roui,. corespunzind foli-
culilor, singurii degenerafi., Acésti formi do degenerare i) =41 Enasaasn
s'pl'infil si ’1 atit de caracteristici in cat anatomistil germanil il creiat
numele special de esagomilz> prin comparafiuned foliculilor ipertrofiatl
si ‘dogenerati ¢u boahele de sago. “Acelasl aspect o poate vedea uneort

in rinichi, cipd glomenli¥ sunt atinst in mod exclusiviiiin acest organ,

aspectul @ mai pufin caracteristic si -mat pufin fidel din-'cau.z’ci-‘,cﬁﬁi

alte afectiuni ale glomerulilo'r pot da_o.imagine identicd. Din cele spuse

¢ -lesne de dedus_ si caracterelo ~ degeneririi amiloide in. cele-Taite

organe. In ganglionit limfatici de, pildd amiloidul se prezinti ca §i in
splinii : in stomag in intestine se traduce prin o ingrosare a muscula-

_turei dar cu deoschire prin ingrosarea_mucoasel asociata cu . cele-I'alte

caractere optice descriso ete.

Am ponienit deji. despre legiitara ce oxisti IDZE ¥iSe -51_formaren
amiloidub, legiturit asupra, ciireia ‘exumenul microscopic nu mal lasd
nici o indoiali. : , .
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“In ﬁcat “de pildd derreuermea 1ncepe mai mtalu in mtemorul lobulilor

w.;sx qdesea orl chmr in pirgile (,entrale ale acestora. Bandele de annloxd

cu caracterele de coloratiune asupra cirora am insistat, se vitd_in lung 11
apllarolor m afara endoteliilor. I 1ng1oqme‘1 depoutelor amiloido
celulele sunt comprmnte devm foarte mguste, pot AJun"e la desaumta
dlsp‘ultmne, aveam atunci in partlle degonerate o nn'lnme care a dat
nastere la gre $e11 de mterpxetzue bande largi colorate in rosii prln
violetul de metil intre carl se viid capll'uelo 1eduse, e endotelnle
lor cari mm.nn neatmse de degenerare, ceea ce a fiicut pe unil sit cre"tda
cit amiloidul ‘ocnpd chiar celulele ficatului.

‘.,IE rinichiii _degenereazi in pumul loc gl_o_x_ngyxlul o parte din
anzele "lomerluale, sail chiar, toate, se-prezinti ca nisto cilindrX sinuos!
ancoql, nele"ulatl, cu aspoc’r omogen luciu, colorafl in 1o>q sad Ch]'ll'

2
Fig. -.).. Am;lmrl n /zcat A mase 'um)oxde in p‘neteln cwpllaxelm mtmlohul‘ne ch
celule hep'\lxee grilsonse -

g -

ca 0 masi cu totul uniformi in cari se mal dlstmf’ ici-colo nucleu en-
doteliilor colorafi "in albastru. 917 i "lomerlll amiloidal se intinde
Ia vasul’_’aferent in al doilea loc 'la vasul eferent sila rote'um vas-
cularil 1ntelst1t1ala., pO'\te ‘interesa in cazurile grave si capsula glo-
merulari si° membram proprie a ‘tubilor ‘urinari chiar,’ 1especta insi
épiteliilo renale. Acelasi lueru se vede in s hna in .mghonu llmf‘ltch.
unde amlloldul, nnuglmt in cazurile mai putin Intense la paretu vaseIo;.
din centrul’ foliculilor, saii la‘acela al capilaielor, orI la: spatule vascu-
}T&Z]:l;izzt;]tid}s; s;alm’rmde apoi la 1etewua hmfatlc‘z, dar nici odatii-1a ce-

b ganulul. In pi tretu tubulm dlgestn' are ca sedifi sub
mucoass, musculara mucoasel §i, numai in’ cazurile mai fnaintate. in-
vadeazi tunica musculari; in intestine ocupi de pxedllectume \'11021t’(ltxle
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_cari devin foarte friabile, se. pot rape i da nastere la. ul'gfeg:zti_ R et
n’all nimic caracteristic. . HERRN L ¢ L oo SR
: : e , ;< S T e s RN
I;ggepexl‘(leavnt(x am1]ogg1‘1.u1, de.‘cel‘ule_‘_.gg.p.oz_l.t.e: s_?udlq bine ‘,“;P?‘“.’S‘? AL T
terelor. Aici degenerarea apare in tunica mijlucie sub formd de cercurl
’/"ﬂ' i . g | Ty ¥ . e Foms, P ok & i B 15
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Pig. 26, Amiloid al tsetienlulnd intr'un eaz de miopatie, @. inceputul depunerel amilo-

iduldl SntrPe acterii, am. mase marl de amiloid in jurul -unul vas,. Am. amiloid din’
' = parclole unoi ¥as treeind in substanfe hialine, ¢d. glol hialint., ° :

ce so coloreazi in- 1'0;:11)ri'nvaiolét, separate prin alte ceveuri cu-nucler
musculari colorafi in albastrit; de aicl se intinde in adventitia pistrind
acelasi raport’ cu colulele,-si numal foarte tﬁrziﬁ'degeneraréa poate cu-'
prinde §i intima. Atanci. piiretels arterei apare cu un singur cerc gros,
aniform, ros, rezultat din substituiren amiloidulai in locul diferitelor tu-
nice si elemente e S acanic e e P ‘

' Din cele spuse se vede- deja “consecintole ce'poate aduce degeneraren .
amiloids. Elementele anatomice  deja slibite vor suferi incd 5i mal mult
in funcfiunea si _nutrj’;iuneff lor, po de o parte din cauza anemiei - ce
produce. :_\miloidul prin ingreuiarea cireulatiunei, pe do-alti parte din

catiza compresinnet la cart sint suptise. "Cdnséci'htiif\"a',ﬁ"pfbvochi'ézi siia
alior forme de degencrivi pe lingi ce ‘oxistentii totul” contribuind“la
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,c)ompromltelefs din ce in ce mal mar a functmnel organulul si 11 dxstruc-
tiunea celulelor.

Existi o formii de degenerare amiloidi nm1 mul* locala datorlt.a unel
turbumn de uututmne hnutate fard mﬂuen;d asupra economiei gonerale
a OLganumuluL Ast-fel ‘in"miduvi, in ganglionii rachidieni, in ependim
in pulmon¥,cu deosebire in prostata la biitrini se giisesc uneort fiiri nici o altd
lesiune gravi, niste formatmm rotunde stratificate concentrice ce dai
reactmne'l :umlolduhu. Aceste formatlum nuriite COlpllll

-

Fig, ~7 Imuchm amiloid,- g, "Iomeml{amllotd a3, artera aforentdi a "lomezﬁlulul
cu paretiamiloidi, A’, amiloid ma mult dispus tn jural eapilarelor, t, canalicul conturnnt
.eu celule de5quamato n'x:mulo grasoase, ¢, ansa lui Henle cu un ullmdru hx]nn
inéhise do réguh in, qu(ulo tequtelor 5 rezulty fonrte probabll dm des—
compunerea protoplazmey celulelor’ in debtructmne

tu.ll.l'OIIJ.‘ contin

asemenea concretuml amllacee.

Glzco./enul
tho"enul e o blleC

au{;lv ternam care se fomleam In or
materiile hidrocar
el )

ganlsm dm
bong{_e_s"m din albummmde Se g base$te m czih'tltate mai
mare 1u. tesutelo embrxonulm, Ia aEIul’r m plo-)ortmnl max ap1ecmblle

f

amllacee sunt

——ty

cile. odata (hferltele ;-

.




DEGH;’ERAREA SMILOFD VI - A B T gy
in ﬁc*xt si in mll$(‘hl in unole eI)_Lt_gl_l_LpleCLlul e acela ce. captuse;,te ca-
vilatea vaginali a c colului uterin ete.

In stare normald proporfiunea o'11(3oge'\uhn din tesute scade prin ina-
nifiune saii prin etercxtlul muscular.

In unele boale, precum in diabet, glicogenul se mmulteste sall fxp.xre-
in organe ,unde de obiceill nu- existi sati existi numal in proporfiuni
neaprecibdile. ‘Ast-fel -in ficat se powte gisi o cantitate ma¥-mare de gli-.

“cogen in celulele parenhiniatoase sub formii de picituri. transgarente'

lucil, ca hialine, adunate mai:mult in lurul nucleulul saii_infiltrind

protoplazma_in mod difuz; apoi in: epltelule rinichiului diabetic si.anu-
V

me mail. mult in partea mat strimti a anzelor lui Henle de- asomenea $1

in toate celelalte. tesute proporfitnea de. ohcogen creste 'in . cursul

i s

(habetuhu - : : R
M. frasxm frhcocenul in colulele dtfeutolor tumon. l‘rebue s obselmm

ed tumorile cu: crestere  si dxstruct,mne 1epede a celult,lor sunt sediul

glicogenului. "Ast-fel, pe cind sarcomele si caré¢inomelo confin. foarte des

. gllcogen, fibromele’ nu contin ma¥ nici o data, Igdsun in miome §i con-

drome pentru ei si in stare normald fesutele respective confin glicogen.

. Infru cat pnvesto tumorile maitrebue s observiim:ci.tocmai acelea
& cilror origind embrionari e mal sigur stabilitd, contin, aproape constant
glicogen; asa: tumorile zise hlpernefrmde ale rinichiulai, ancelele, Sarco-
mele i endoteliomele testicululul, tumorile uterului etc: - :

Glicogenul se apropie prin reactiunea sa istohimici de amiloid An unele

 privinte, dar-totusi sunt mijloace de deosebire.. Ast-felgcu i iod. da _si gli-

cogenul, ea si 1n11101dul 0 x,olo"ue _galbend-bruni inchis, care msa nu se
schimbi. prin acid sulfuric cum se mtlmpla cu amiloidul.
“Glicogenul fiind foarte solubil Tii’ i, trebue si evitim cat se poate apa

in Eehmca acestel’ degeneriiri. Cel mal. bun procedeli, pentru: cercetarea I
glicogenului' o dc a fixa tesatele in. aleool absolut. Trebue ca- tesutule sit

. fie ridicate- ciit mai curind dupi moarte, cict descompunelm cadaverica

distruge g U'hcoarenul chiar in cate-va ore. beotmmle s vor colora in lichidul
lui Lugol, se vor deshidrata.in o parte tincturi de 10d $i,.4 piirfl alcool
absolut si.se. vor chrxﬁca in uleili de origan. v
Bine -stabiliti. nu e inci 1mp01t nfa patologici a rrhcogenulux.. bﬂptul
Insi cil se giseste in. diabet, o boalid de altemtlune nytritivi prin exce-
lentii,.in tumorile maligne ote. arproba ciglicogenul este aici e\presxunea
unel. destructiuni active.a protoplazmei celulare sub influen{a_unor cauze .,
Inci réa cunoscufe In esgnfa lor. Fa e
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Punem ‘pignntagiunile patoiogice tot intré degeneriri pontru ci, precum
vom vedea, Tele sint de cele mal multe orl espresiunea unei suferinte
a tesutelor si, in or ce caz, ali de rezultat final a compron.lfe f'mctxuneft
si vitalitatea celulelor -in cari se 1)10(1[1(‘
" Pigmentels ce intilnim in fesnturl au origind V'lrmbxlu. Iotlhl le-am
‘putea impirti-in douil grupe mari 1) pigmente formate in interiorul
‘organizmulni §i 2) pulberf pigmentute cari’ pitrund de afara si se ) depun
in tesute. Cele dintaiii sint MMea le vom
studxmprlmul iy Mt 2 .
Pigmentele formate in organlsm pot promm 1) din nntelm coloranti
a singelul ;- 2) din materia coloranti a bileY si. al 3) pigmente a ciiror
" materie primi nu Yo stabiliti in mod indiscutabil,-dar care se: ‘giisese §i
in stare normalii in ‘anume ;e»ute si”cari in dxferltele stary p.ttolo ice
s¢pot inmulti 1n mod considerabil saupot apiirea acolo unde de obiceiil
nu existii. Acesta Teste pwmentul numit autocton. e : :
Pigmente 1)7‘ovmzte din singe. ' Acestea: se formeazi in p‘utlle unde
s'au produs emoragii cu infiltratiune de singe in’ tesute. Ori-co emoragie
'se caracterizeazi prin o coloratiune rosie inchis aproape neagri -
tesutelor 1mbxbate. In decurs de cite-va zile coloratiuriea“devine brun.n
~ albastrii; verde, galbeni si'apoi. din ce in ce mal palidii pentru a dispare..
Aceste modificiiri de - coloratmne sint expresiunva : diferitelor faze /
de transformatiune a singelu¥ reviirsat. Ceea co: domlna in descompunelea
‘aceqstaze disolutiunea materiet colorante care ‘rdmine "§i se: depune in
tesute gmentmdu-le, pe cind protoplasma globulelor e xezorbxta.
Pigmentul provenit “astfel din- descompunerea singelul in tesute - se
poate prezenta subt doud forme diferitii ca h@matoidini. sau ca hemoziderini.
Aceste’ douil feliuri de pigment ' se pot intilni- o\chun “-sau Impreind
in unul si acelasl focar_emoragic. Hematoidina se formeazz de reguldl
in focarelo emoragice mari cu destructiune mal intinsi_atesutelor sau

in en 101'1‘_‘«rule din interiorul caviti ;ﬂOE--Ilﬂ.tllEiL].&.__Hem ilina se for-

meazii tocmal in condltmm contmru._ De aceea m firtile centrale

\
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ale unui foecar emoraqxc inting gdSlm plgment de: hematmdum, iar lac
periferie pigment de hemoziderini. . - .

Hematoidina se prezintd sub torma de crlstale jacxculare Molate sau -

grupate in malddrl ori ca table rombmedrlce. Acele izolate sint g t,albene-
roseate, aar ‘grupels i, tablele sint rosif. Aceste cristale sint la inceput
Tibere . in, intestifiile tesutelor, dar mai apol ;pot'fi i incorporate de

celule. fele sint, insolubile in api, alcool,.acid acetic, In afari de aceastd .
formé  cristaling, hematoidina se mai poate preantd ca ffranulatxum,"

" rotunzite sau, colfurate mai, ﬁne sau . mal‘marl, . i

Pig. 2. Tumori éﬁdetolhliipa&b{i- " Fie. 29, Adenont al avotidel: h. masd hins -
del:un vas cucelule endetoliale prolife- q]m?i in lomenul nnuj tak; ‘e, eristale 1excuhu N
dlspuse iU o e |

Gl

rate cou'tmend un unshl de hom'st’oxdlu.z.
-7

Hemouder na_ni zl a1 rrranula iuni sau bucatl

mai mark ori mai micl; uneorl grupato ca grimiijioare. mai marl, de
coloare galbeni portocalie sau galbenit bu-ma _maf inchisii; acest pigment
ﬁe de! regiila inehis in corpal celul elor, -dar so giiseste.si hber. '

10 corpul ceiul :

" Teste o deosebire esentialii, de: compozifiune himici, intre acest p]gment.'

si:cel format: do, hematoidini. Peo sectlune ‘microscopica. trntam cu foro-
cianur. do potasiu si apoi cu o solafie slabi de acid; c]orhxdrlc ~granu-
latiunile pigmentare de . hemozideriui Iau. o, LOIOldtle dlbastrit pe cind
gmnuhyule 51 custalele de hematoidini nu ’st- schmlba «,olonea. Aceasti

0y
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roactiuneLéthimicﬁ 18 determinatit ‘de existenta ferulul in-pigmentul de
hemoziderini. pe cind in hematoidini acest element - lipsoste. Faptul ci
hémoziderina’ se produce in- pﬁfmﬁ1pcle-'celulele' nu’s incd distruse
| par'é“v;x‘arz‘ita'cii' activitatea - acestora intervine intruw citia,la izolarea §i
‘pr@réa 1eY- din" materia_coloratd a‘si'ggelul'. In adevir de multe orl
dcest pigment-nu patrunde ‘gata*fornat in: corpul celulel ci se formeazi
tn" intariorul ‘acedteia ; astfel adesea protoplazma celulelory fiird st contini
* ganulatiunY de pigment; are coloare galbeni bruni’ difuzi produsi prin
imbibitiunea oY cu materie coloranti lichidi - care devine albastrii subt-
influienta ferocianurulvi si acidului clorhidric. ‘Aceasta arati ci celu-
lele au incorporat materia coloranti a singelul transformatii in -stare
desolutiune printr’un fel de’imbibifiune, si apol chiar in protoplazma-
celulard, din materia lichidd, se separd printrlun fel de cristalizatiuné
pigmentul granulat continind fer. . v
Pigmentele hematogene pot fi datorite sj unel destructiuni a singeluiin in-
: tefiorm,ciréulmr. ‘Boalele ‘in cursnl ciirora globulele rosiy
se distrug mal ripede de cit se regenereazi, precum anemiile profunde, .
malaria, unele intoxicatiun, ete., precuin acelea cu hidrogen arseniat, cu
clorat de po‘asiu, cu diferite ‘ciuperei, etc., au de rezultat o inciircare a
pirfil lichide a singelul cu pigment provenit din distrugerea globulelor,
“ceea co I di o colorafiune mal fgchigfi,’(coristituind lﬁggg]@gemiai dar M
din singe materia colorantd disolvati treco in urini dind urinolor colo-
rafie rosie bruni inchisk sali neagrii chiar (hemoglobinuria), So stie .ci
- si in stare normali clobulele rosii se distrug_si cii _maferia_coloranti
pusi in libertate Yo utilizati in ficat™pentru formarea pigmentelor biliare. -
Dar cind singele se distruge in asa’ mare cantitate, materia colm{a_f;sﬁ
la ficat riimine neutilizati, f6 reluati din_noii in curentul limfatic si san-
ghin §i depusi in diferitele organg si maf cu seami in splini, mitduva
oasolor si ganglionii limfatic. Nu x&min scutite insi nicY fieatul, rinichiul
si celelalte o_rgane.‘_I’ig@lmjmazmLﬁT,éigifﬁ;f;i;éasﬁ‘fQ’antG- ’
cristalineg sali_ca bucifl -amorfe; dind de cele mai multe orY. reacfiunea
studiatii a fieruluf, libere in spatiile tesutuluf satii fr.chise in celule. In
ficat il vom Intilni’ in ‘celulele: endotelialo ale’capilarelor, in celulele fixe
:‘1.10 fesutulul conjunctiv si tu opiteliile :parenhimului. In sPlinfi'oc'l1pEi
si celulele marY ale' puipet, lencocitelé si celulele refelei: interstitiale.
J.)fa asemenea in gangliont. ‘_In.frinich‘[' locul de -'predilectilineg sint epite
liile -canleic11]i101- §imal cu seami ale'tubilor’ contorti. Se- pot: giisi- insi
geranulagiuny si grimezi de'pigment §i-in endoteliile glomerulilor si in
lumf’nul"c,"‘bilar(‘alori_g’lomerulﬁre. T, . e USHFIFTE ™
: D_mutre toate bole;olé;im.ml_;;s_u‘l_g;irora‘ se producd pigmente hemato
meritit o mentiune's

N e e =
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0-in_ewrs : geno
ala’ alaria.- g adavretror < rict -pre-
pecialii malaria. Organele cad lor ‘malavico pre

.
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zintdl o colorayle partlculala cenusie ca ardezn datorlta depuneru in’ ce--
lule. 5i mai’cu seami in: vasele mici, a ‘unui pigment deosebit de'?:'eT"
’hemozulermlc-: un pigment.negru, mai rrosal‘m subt formii de buc’t‘gl $1
griimezi’ mai’ mar §i mme cari pot ajunge pind’ si formeze -
'adevente tmmbow pigmentare ale crlpllarelor‘ Acest p]gment 1o analog
cucel cese vede in corpul pammtulux malariet’i pe care aceste '] formeaza.
prin o elaborare. Specmll , globulelm_ distruse. S6 - stie "¢l evolutiunea
1nala1191-e legata de o continui regenemw a paraz1tului : indivizil bittrind,
dup8 ce prm spomhi;ume formeam pe cel tmen, s distrug, iar plgmentul :
lor rimas. hbel e ciirat de smge 5 depus in organe. Alflturea insi cu
acest’ pwment specml $0 formeaza m cursul nmlarlel §1 plamentul hemo-
zxdenmc galben stutliatty” * 1% - .

Pujmente icterice. bubstantele colomnte ale bxleL, precum bllurlbma,
$1 acelen ce rezulti din' transformarea fxcesteh biliverdina, ‘bilifucsina,
precum si 'tcu‘lelo biliare, colorate si ele, so ms ; tn ficat subt mﬂuenh
celulel hepatxce $1, trectnd prin canaliculele biliare $1 vesicula ' 'biliark,
a]ung B mtebtme, unde” plecum so stie ait roluu xmpor tante 'de’ inde-
plinit. Dar daci’ dmtr o causi sai alta iu pot ajunge la destmatlunew
lor natmala, se vor p1oduce turburiri digostive datouto elaboriirel insu-
fiolente a unor alimente, &’ gmsumlor in special, putlefactlumlor si fer- -
menhplumlor mtestlmle g fecalele 1eman 11ecolor1te, grlse safl albe ;1
foarte fetide. - : - ;

De altd parte aeeste subb’mnte colorante si acidele remase in hmt sunt
in cmmd reluate in- cuculatjune si se’ depun in alte partl, in plele

mai cu seami, dar si in " conjunctivi, in'scléroticd, in mucoasa” gurei,
mal pe urxm 51 in seroase si in toate organele interne. Pe con]unutlm,

"pe mucorxs'x bllCdLl, i’ mal cu seamd pe mucoasa. ce ciiptuseste: podx;ul
"ur01, de o 'parte’ si de alta a funhu limbet, ca unele co sunt mal
fine; §i’ ‘ma¥t tmusparente, dar $1 e pxele, 86 \'ede bine resultatul’ depu— .
nerex p]gmentelox biliare in teaute o coloratiune galbeni palidi ca li-
mam si, dacit stale'l dule'lm mai mult tlmp, colomtume*x devme m‘u mchlsa,

: balbena portocahe saii valbem velzule murdari.” ¥

Tot o data apar alte’ inconv emente ca 1r1tat1um qle ‘nervilor plelel
si altor organe, carom s’ datoxesc fenionenele dureroase diferite S m'znca-
rimea _polei ; apol turburau vmmle, modificatiuni ale centrilor nervost, cir-
culatorf ‘maf ¢ seanm, produccnd incetinirea - pulsmi;ulor 51 depxesmnea
c1rcul'1§mnex etc. Se produce cu un cuvmt coxnple\nl sunptonntxc cu-
‘noscut sub numelé do icter. gy

PR Cauza’ stm'mtmnel $1 1040rht1um.1 ‘elomentelor biliare pO'l.tO sta in
mterlorul ficatulol. Putem distinge in aceasta ordine de cauze un 1“19_1;
in calititile bilei secrehte saii o leziune a celulelor hepatice.” Asa se

— e 2 et s e e e e A A —n L 8%
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- poate- ca_ bila semetata st aibit o consxstentu mal mare; sG va scurge
“atunei, bme 1ntelﬂs? mal tne e Dm cauza mestcx scurgert mcete, ‘partea
hchlda se pierde prin dlfuaune si se va da ocaziune dcbcompunexox ef:

blhrubxm se. va p10face mai departe in blllfu\ma, biliverdini, bilici-
anlna, colesterina se 1soleaz.t sub formil mnmfa sait cristalinil si se vor
forma niste dopuri- bennsohdo pP-g .gmentate, la. mceput microscopice, situ-
‘ato in- canaliculelé mplhre mtmbulme, carl crescind, pot dilata in
mod enorm camhcurx]e biliare pani cind si le 1up1 chnr. Atunci
omunlcarea intre mrcuh;mnea biliard §1 sm(vhma 0 St‘lbll]td, elomen-
fele bllel intrit liber ,in s‘mfre spre_a. f

Acelam mecanism plemdu $i cind scurgme'x b11e1 e 1n1pedlcata, nu prm
-calitatea ei, ci printr’o obstructiune din afari. Asa canalele biliare’ extra-
‘hepatice . oot fi comprimate $i astupate printr’o. cxcatrlce, printr’un p'lchet
de - gann'honl 1pertr0ﬁ01, puntro 1:[11110;:‘1J prmtro 11111.1nn§1uno care pro-
voacii formarea unui dop, de mucus. Pani si mﬂqnmpumle duodenulul
prin umﬂalea mucoase1, S5t secxeylum ql)undente de mucozitate, pot pro-
_voca’ astupwrea qmpulel hu Vater, ceea ce’l suf‘ment sil ploduca 0 sta"-
nzuez\ $1 conmetmnea, mcepute in ultnnele ramuri 'xle camlelor bllmle,
se intind , apoi §i la cele ma¥ mari mterlobulare. Loncxetmnlle mai
provoaci aici 1r1t'1t1unea p(uel;xlox" analelor §i in ]uml lor, smluhn-
du-se ast-fel o adevératid mfamatume pericanaliculari -care. nml agra-

* veazii obstrucfiunea asigurind durabilitatea acestel.stdrl. - P B
~Tot asa se poite producc 1cterul si c.md le/mnea initali{ atinge chiar.
\pdrenhmml cum se 1nt1mpLL in atmﬁa galben.u dcu.a sati: in 111toCsic:i-’

fiunea cu- fosfor

.Adrofia valLen.n a hcwtuhu [ cnacteruam pun 0 dcvenemre o atxo- ,

he foarte plonuntq‘m a org ganului msotxta de toate fenomenele unel in-
fectiunt, supraacute. l'mtul ast- fel degenerat. p1ezmta pitrY mal galbene
si altele 'mal cenusii sali rosil” cenusil ori , mal rosu dupa gladul de
iperemie. I Hrtile g aalbene arati suﬂ:. microscop. pe . lungu turme de dege-
nerare si destructmne celulau o coloratiune a celulelor m galben brun
datoriti unei nnblbltmm dlfuso cu blLL hch)da/ ', .

Alti d'lta .pigmentul - se. . \'ede c'1 rrmunte galbene cale se "asesc in
celulelo ficatului sait in umclu in epltelule 1enale; ‘1p01 m celulele
limfatice ale splmel §i ale. oan"homlor in cazurle de 1cte1 mzu mth.
In cazury mai rarl se \01’\gdSl crlstqle, de blhrubma, care 11101 ca fomm
nici ea coloratlune nu se deosebesc de cele de hema‘tmdma. :

- Acoastii asemiinarc intre hllurlblm si, hematoid; na depus'v. in tesute
a dat DSCere, uhcbuunel dacd, in atam de 1mprejur<trlle aaupm ciror
am msnht, nu s ‘ar pute't pxoduce icter ul 51 pe alt.z cqle, adeca pun
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*ransfmmale'x dnecta a materiel colorante a mn%lul ‘ce| se dlstru"e in
fesutur saii. chiar in' vase. Gu alte cuvinte e vorba daci! putem ‘admite
un icter hematogen, un icter care' s’ar naste filvdl) infervenirea fi c'ltuhu

Stim ¢ unele substante - toxice cary dxsuug s‘morele cu’' mare energm,
precum ayf fi. hidrogenul arseniat. cloratul de potasil, otravii coutmutd
In unelo feliuri de eciupercl (dintre ascomicete., mai cu seama) pot -sit -
determine in acelas ’ump gi icter. La noil niiscufi se ploduce prm des-
compunerea sdngelui un ieter caracterizat, toemat - prin aceea ¢ 'pigmen-

tul -biliar - se dep\me sub formal de eristale ‘maf cu semm in rinichi;:
ocupand - ma¥ mult papilele. Toate ‘acestéa insi nu ne mdreptatcbc sq

admitem posxblhmten producerel icterulul prin-singurul fapt -al des-

compunereY, singelui ;- dacit se scoate de exemplu la’ paseri ficatul, si -

apol 1i se dihidrogen arseniat nu se. mai produce icter, ceca-ce inve- -

dereazi, ci pe langi descompunerm sangehu trebue si 1nter\ma ot

ficatul ca s elaboreze acest singe (lGSCOmpllb penhu a fornm dm el
pigmentele “biliare. S it E ‘

Inportanfa destructiunet ‘mvehu in’, lcter rimane cu toate aceatea
ciicl, precam. am; veézut, aceastd niivald de ‘materie coloranta: henntoven.\
intr’un ficat - functxonand in' modul ‘col mal normal’ posibil, va’ pro-
duce .icter 0 Jnsuﬁuenta funci;xomh 1el(mvu a aparatelor'de semetmne
biliard. = i : : : g

Pigmentul autocton - leste acela care’ si_in stare nomlala s’ giiseste in -
unele tesute si celule: in coroidd, in pir, in' stratul profund al pielet,
in sclerotici, in unele pirt ale sistemulul: nervos central efc.: Acest.
‘pigment’ To- continnt in - celulele tesatulual vespectiv, in: cole epite-
liale sali nervoase cu si in cele: con]unchve. orl in niste ‘celule specnle
-mari; are o colorafiune  care variaza de -la’ galbeu galben-brun " tre-"
cind prin diferitele . nuanfe pani la- negri Nu I nimic’ bine *stabilit -
in ¢e priveste compozifia: lul' himief, eave: 1 i foarte putln cunoscuta
si foarte, variabild. ‘Uneori confine fier. “Acest fapf. impreunit cu ‘localis
zated iin. apropieren ‘vaselor, in unele. cazuri, a ficut pe unit si’ creadii’
ci pigmentul ‘acesta..ar proveni si iel din rmnsfounarea singolut. De -

foarte: smulte ori insi nu' contme fier:si: contme din- pofrlm sulf in C'm-"'
titifi variabile. In aceastii categorie s’at studiati pind acum donid varie-

tifl. de.‘pigment in tumorile pigmentate civora' li s’a dat - numele' de. .
fimatorusinsis hipomelanin. l’lezenta sulfului ar arifta i plgmentul plo-
vine:din:: materia- albuminoids transformati de colule."

Diferite «stirl  patologice saii: 'mormale ca petole si' negit congemlah
pigmentatT, pigmentifinnea intensi a pieket in. cursul'boalel lur Addison,
petele de soare, petely eraviditatit, px'-menhnunea mganelor atrofice, a
’cmduhu mal ‘et seami.. sint datoute fornntmnel nmgerate a‘acestul plg_

: - i o X o
o~k ec-Sxon Curs (I& anatonue ;‘atolor/xca. : s
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ment. Tlunorile pigmentate. contin de.asemenea acesti pigmentfi in can-
Atitz“xﬁ”variabile.’ln fesute se prezintd ‘ca s5i celelalte pigntente-studiate,
subt formi de granulafiuni fine, regulate, sferice- cum so vedo in celulele
.nervoaSe. sati in stratele profunde ale epidermuluf, ori ca buciifl mal mari
neregulate, colfuroase, grupats uneori iw.griimezi mal mari ca in diferit
/tele,, tumori. - . = T e = el L }

Existi tncid discufiune asupra elementelor in cari’si iea nustere acest
pigment. Penttu piole Je mai bine: stabilit cii. pigmentul nu se formaazi
in celulele in cari se giiseste de obiceili, adicii -in: celulele profunde. ale
' retélel’ lut Mélpighi, ciin.niste ’(ml__qlg; stelate :de originii meozodermici
Situzite in stratul conjunctiv .s'_u'gepitelial..‘De aicl: aceste colule piitrund °
printre celulele epiteliale, aici se. distrug si pigmentul- Jor §eo inglohat
de epitelit. - ) T .

In anume imprejurdrl pigmentul se.desvoltii.in raport .intim cu vase
de noudl formafiune. Ast-fel In anume tumori pigmentate. Aicy am con-
statat’ cii acest pigment poate sk fie expresiunea unex formatiuni abnorme
“de vase si de 's&inge, producéndu-_sé,elemenvte'sang'qine foarte pigmentate
§1 trecétoare, c’ari' distrugéndu-se incd in.interiorul: vaselor de nous for-
matiune, pigmentul lor si depune in celulele endoteliale ale tumoret.

Digmente wvenite din afard. Diferite pulberi colorate pot piitrunde din
afard in . interiorul organizmulul prin vre-una.din cilile. naturale, de unde
fiind rezorbite sunt duse prin ourentul limfatic §i depuse
organelor. ' i A

in profunzimea
A

e, saii cu
6 do-pulbere foarte
ul inspirat pani in

La cef ce lucreazii in atmosfere Inciircate”cu’ praf de -ciicbun
fum care, precum. se ytie, contide ;. cirbune in star
finii, aceasti- substan{d pitrunde ‘impreunii cu- aer
profunzimea alveolelor pulmonare, De aicy praful e incorporat de epite-
liile alveolare, din car trece In . teaca” limfatici perivascularii a septelor .
alveolare. Luat de curentul limfatic giiseste o barierii puternici in gangli-
oni‘i,peribronhici'si mediastinaly prin- filtrul - ca“u-ora,poate‘strz“tbate nu-
mai cu maré groutate, de aceea se aduni- aicy -1In eantiti{i enorme.
Acest pigment determini o iritatiune, cu. fenomene do inflamatiune i
~sclerozi a. pulmonilor, $i ganglionilor. " ; R |

Prin antracoza_pulmonari i -g'anglionnrﬁ
aceasta produsi prin praful de cirbune. Pulmonul in aceasti stare prezinti:
un desemn caracteristic: bande Intretiiiate. negre determinate de pigmen-
tul in abundenﬁ in . spatiile limfatice cévdelimiteazﬁ_cﬁmpr;-poligonali
mal mari saii mai mici, roprezentand lobulii- pulmo
alvcolol L SR < 14 ' ;

Ganglionii de -asemonea  prezinti -pete negr

. mal miirginite saii mal
tari, cu consistentii aproape

Intinso si, in cazurile vechl, sunt mdriti,

' o [l

se infelege pigmentafiunes = -

.

narl ori grupe de. © -
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lemnmsa si negri in tot‘xhtate cu aspectul de cirbune. In aceastd sfme :
‘ganvllonu nn mal’ sant constxtmtl de ciit prin o masi compacti de ciir-
bune amestecati cu putine resturi de tesut mortificat. Prin imbibitiune
en lichid aceastd masi se’ poate muia §i tot gan"honul se prezinti atunci
ca o pungd de  fesut conjunctiv dur, plm.l cu 0 masi. nqum moale,
adesea semilichidi grunzoasi. °

Din ganglioni si pulmoni pmful pmte trece si mal departe si si se
depunt §i in cele-1’alte” organe ca splma ficatul, madu\a oaselor daci
are posibilitatea“de a patrunde in singe. 3% :

- Sub microscop acest’ ‘pigment  so ‘prezinti ca pulberea mmfa sali ca -
griunte neregulate, inegale, colturoise in spafiile limfatice sau in -intério-
ril celulelor. In alveolele pulmonilor se véd adesea celule lll'\l‘l ca niste -
~Jeucocite foarte umﬂate, a ciiror prot toplazmil e mcarcnta cu pulben de'
cirbune sati de alti naturi: celule ‘de’ praf. - : v :

$1 alto pulberi pot ajunge pe aceeasi cale in organizm $i- ploduce pig- .
mentatiunile variate ale fesutelor. Asa pulberea do piatrdl, ‘cu compozi-: -
tiune silicoas de obiceill, constitue calicoza la lucriitorii in cvart, Ia cio- -
plitoril in plefl'O filinoaso efc.;»pulberea de fier: p1oduce sideroza, carac-
terizati prin coloratia pulmonilor galbenX-brunii saii neagrd, dupi felul
compusulul ‘de fior.  Pulberi vegetale si animale, din lind, din bumbac,
din ‘piel, din tutun so gisesc in pulmonif si ganglionii lucriitorilor ocu-
pati-in diversele industril producénd diferite coloratiuni ale fesutelor.

Une-or pulberi. pxgmentqte provin din substante lichide ‘absorbite pe
cale dxoesum, dar care rezorbite si pmtato in singe se precipitil in fesute. -

Siryrile de argint, si anume nitratul de argint, care e mal freevent uti-

lizat, produce dupi o intrebuintaro mdelungftta o'coloratiune hruni-cenusie
datoriti depunerii argintului sub.forma unor granulafiuni- pulberulente,
in lumenul §i epiteliile tubilor renal¥, in piele, n gangliont, i in selmse,
in perctu vqselor etc. Aceasta pmment'\tmne constltue argiria.
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s T Pleltiratefi: : )
Procesul pe care 11 vom studia sub acest nume: constil, intrlaceca i

un tesut capéti o duritate ca.de os din cauza depunerit in intariorul lul,

in interstitii si in celulo, a sirugilor minerale. . Adesea-ort calciul reprezintd.
in mod oxclusiv saii in cea mai mave parte baza; siirurilor -depuse. Pro-
ccsul, patologic capsta atuncl numele;special .de calcificare. . . =

Origina sirvurilor depuse poate fi variabili ;. astfel se pot produce petri-
ficiiri in urma p}ioceselor_(1e‘r,ezorbti,un‘e, 050asd, cum se intémplﬁ_in cursul!

~

senilitafii saii a unor afectiuni osoase do natwrd infectioasi. cum ar fi

e R = = A e T e e L e e
tuberculoza buni-oarit. .Sdrurile calcare liberato prin faptul uzirils sat
destruciunit osoase sunt, luate de curentuls limfatic 51 sanghin duse s

."

vt

depuse -aiurea unde.gdsesc conditiuni: favorabile! pentru: aceasta. -\vem a .

face In acest caz cu_ o transpunere. o strimputare a sirarilor calcare din-
tr’un punct aliorganizmului in altul;-cu ceea-ce se numesto 0 metastazit.
N O cauzi din cele mal.frecyente a- petrificatiunei sunt tulburirile de

[nutritiune ‘locale; avénd do rezultat de a-micsora vitalitatea fesutelor.

LT v ot . T, e Dl 5
In aceste condifiuni schimbul intre elementele anatomice, si lichidele siv

gazele circulafinnet filud vieios si incomplect. siizurile ‘calcare ne, mat

puténd fi finute in solufiune, se precipitd., .. G T
Aceleiast cause, e datoriti 1)et1'i§ca;-eax tesutelor ce m’ail de ajuns vase
“sail ait o parte din vase astupate,sali sunt supuso: timp indelungat siin
mod repetat la presiuni cari ingreuie circulafiunea si. nutritiunea. Aiel
putem eita plicile calcare ce produceait alti datd pusfele prea orele in
crosimea mugehilor pe carl apisat, precum Si acelea ce se formeazd in
* grosimen aduetorilor la citlarefl. In ageste cazurl procesul petrecéndu-se pe

oament tineri,adesea-ort se formeazit adevérate oase in grosimea muschiului.

Poate ci pentrn a explica petrificarea in aceste doud casuri ar trebui si
_invoedm pe, langil condifiunga locald si o predispozifiune individual® in-

nascutd, poate §i eredifari. De asemenea, tot printr’o nutrifiune: insufi-
cientii so explicii petrificarea cartilagelor cari n'aii vase la bitrini, cal- .

cificarea Cartilagelor costale chiar la oamoni mal $ineri; precum si acocez

a capsulelor fibroase putin vascularizate ce se formeaza in jurnl parazifilor

" inchisi in tesute, ea trichiua s. a,
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Lamele fibtoase -suprapuse ce rezulti  din:organizare:: fal$‘elo1" mem-
brane fibrinoaso “depuse -la-suprafata_membranelor - fibroase sail ‘seroase
inflamateaii de-niulte orl w§111Wzt §L smo-lund foarte in-..

suﬁcwnt(g ceea-ce ajuti precipitarea’ sirurilar calcare s 51 ast-fel so. Lloluc

acele pl.xc1 fart | _groase calcare pe suprafata sphne1, a pleurel, pe supmfatq

st in grosimea ‘durel rel_mater etc. V Valvulele -cordului cari in parte .nu ait
- vase ' sanguine ci ‘mumail - putine - hmfatlce,-mal cu “seamil in timpul
o1ganizire - e\ud‘lglumlor sait - 1nﬁ1tra'g1umlor ﬁbunoase, devin cu sigu-
rantd calcare. ~ » . S o1 L

Mat cu seanm 1nolele ﬁb]:OCIltll’l"’lﬂOdSO ale aorteisi ostulor atrxos en-

triculare se- petnﬁca in cursul oxg'tm/arel jnodutelox de mﬂmm;lune :
— ,,;—/‘.w /
cronicd a_ exmocardulul’ ; ; . w1

\
o3

Pig: 30. 'Periohita. caleifieatss L vas dilatats si plm cu.sange mtx 0. vllom.\to
de neofoxmatmne mﬂ'\mnto.\re p. pigment de shnge; n. pl'xca. de caluﬁcue - €. Cina-
e, hcul cu pd.retll iuﬂloentl '

Dar o conditiune’ din cele 1na°” frecvente pentru calcificares. patologici
este prezenta unul fesut cutotul ‘mort, care are o predispozitiune parti-

culard peniru a servi la depunere'\ sirurilor mlner%le In aeest grup vom .+ I
pune caleificarea produselor. _tuberculoase: co se’transformii dés.in. mase.

mar{ calcare~De asemenea se observit une-ori c*xluﬁarea tromburilor vechI g
a focarelor necrotice: din’ infarcte” si-din unels tumori, mai: cu.seami. n
cele fibroose. Tumorile fibroase sait’ fibro-miomatoase ale uterului se pot
ne-ori c*tlclﬁcw.d_m 1Qtreg1me In cazurile de- graviditate exirauterini
¥ul 06 mal fiind in legituri cu sistemul circulator al mamel se mu- \\\
mxﬁm in piirgile lui: centrale, iar cele periferice carl sunt scildate de su- \y
cwrile cyvititel abdominale in care ftul e cizut, se petrificii. In cazuri
mai rari fétul se poate calcifica si in totalitate constituind ceea-ce se

hameste un 11toped10n. .

~—
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I)epunered acestora insi plesupune, intriun g ad cu mu mult mal mare
ca ‘a celor de, calce, o stare de nutrifiune generalil vicioasi. Nu s’a pi-
tums inci pllCllld intimit a acestui proces; e sigur . Insi . ¢l existi o
;tfue constitutionald 111.1scum si ereditarit (-mdc'raumta prin: o suprapros
ductlune de. acidwuuc sido. llldfo Singele mcarcat cu ‘aceste siruri.va
_dvea o inlluen{d frnestd ti, pwducand mai 1nm1 mt.\tuml si apol adevérate
neoxow asupra unor fesute prepamndu le astfol pentru depunerea .lor.

E leane de mteles ¢il -vor sufem de aceast.t actmne nocivit tocmn parylle

: Ilellldebﬂlldt()dl‘e -&stfel S0 e\phc.l foxmatmmlo urahce ce se depun in

(_'dpulllele drtlculatmmlor, in cartilage, in endocard, in intima arterelor

in grosimea tendoanelor mal cu seami 1n: vecnmt‘xted artlcul(\tmmlor

consmumd tof'u gutou Umtele S umdul aric mal cu  seami se .depun,
in cursul aceatex boale, si in alte organe. Ast-fel in epxtelule renale $i
in canaliculit 11nlcluulu1 se gilseste acidul uric sub formi de cristale
aciculare st izolate sait dispuse in rozete. Prin compresiune ‘aceste mase
produc dilatarea canaliculilor renali si iritind esutele provmci o proli-
ferare conjuctivii care conduce la scleroza si retractiunea organulul.
La copiit merti in primele septamam dupﬁ nagtere, adesea-ori papilele

rinichiului prezinti un aspect caracteristic :” incepénd de la virful papilel

pind cam.pe la jumitatea inil{imeY el tesutul are o colorafiune galbeni-
portocalie. Aceasti colorajiune nu’'e uniform#, ¢i Taze cu coloratiune
portocalie alterneazi cu alte necolorate. Prin presiune se scoate din aceste
papile o mategie fin grunzoasi cu -aceeasi’ colone, care sub microscop se
vede formati din globY radiafl incolorY saii albenl de acid urie. i pe
sectmmle microscopice se vede o mare parte din tubil dreptl al papi-

lelor. cu epl'telm descuamat §i nccwtxc si cu lumenul aproapg'in totalitate
astupat cu asemenea cristale. Acesta e procesul cunoscut wb numele de

. infarcul uric al neilor -nascufl.

Cand_depunorea sarurilor minerals S0 p(,txece in cavxtaple sall. mnalole :

preforxmte vorbim de m]cule. Nu vom intra in detalif multe asupra acestor

~ formatiuni. Credem ci le yom studm mal -cu folo» in patoloo'm speciald

a organelor din cauza legdturel strinse ce existii: intre formarea lor si
leziunile pres1stente ale organelor precum si cu leziunile secund«ue la
~carl pot da nagtere si carf in urmii pot ‘evolua in mod lndependent Ne

~.vom iirgini aici numai la niste vederI mai generale asupra condltlumlor N
in carl ele se. formenzi.

Olgmele urinare. conshtue un loc de pxedxlectmne pentru -formftre'z
101. Condltmnew formrix ; 101‘depmde in parte - de-alterarea compo-

utmnel Aimice a secxetmnu acestor organe, anume a_urinei., Asa

reactiunea urinei ‘poate douue amd.l din. eauza descompunemx«uxa-
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tuhu amd de sodm si p1ehcer11 hu in unt bamc cu punele in hbcx‘
tafe @ excesului de acid urie. Acest din wrmi corp de o parte, pe de alta
_oxalatul de calcili: care. nu st in. -solufie de cit in prezenfa wratalut
acid; se pre01p1td anmndoua procarind matelnlul formdrix concretiunilor.
Pe de alti parte in fermentafiunea . 'xIcahna a_urinei, care se opereazi
i tot-d’ auna sub influenta unor nncrobr meq qe pwﬁce in cnbonat de
amoniac, prezenta ciruia prO\oaca precxpltuea fo§fatelor finute in’ diso-
Iutiune. in .urina normala. Ki sedimentul ‘unel urine  normale - confine
fosfate a ciror preaenta nu ar¢ nict o lmport'mm premp]t'ueft insa a
fobfatuluhu amomaco magnezian si a uratulul “de amoniac. ¢ce 1ezulta mai
depaxte dm descompunelefx ualbouatulul de amomu se face num‘u in*r 0
produse sub mﬂuenta m1c1ob1101" -

In 11nlclu aceste. concretlum ‘am vi{zut in pnte cil apar 2 -rmunte
fine cari pot ajunge pani la mirimea firelor de nisip, carl pot fi ‘carate de
uring, in basinete si in vezic sali eleminat chiar ca atari (nisipul urinar).
In basinete §i in vezici ele pot atinge dlmensmnl mari - variind de la
mirimea uneY maziire pinii la acea & unui oii chiar, av.md aspecte variate
dupid compomtl’unea substantelm ce 1ntra in compozifia lor (pietre saii
calcule renale si vezicale).  Adesea-ori _intilnim in ‘riniehi. 0'1101110 cu
strate .concentrice alternante, .unele form‘tte _de. fosfate .a_r_1_10n1aco m‘wne-
ziene 5i de urate de amoniac. altele- de oxalat de calciii-si de acid uric.,
' Bxla eo alta sec1etlune in care.ss formeazi adesea orl concrefiuni.

Studiind pigmentatiunile icterice am v&zut conditiunile in.cari se pot

produce conere’gmm pigmentate prin descompunerea bilex sail, prin Obbt'l—f

cole in e\mel;ume orl prin’ destructmm parenhimatoase. ‘
‘Aceste concrefiunt. ipifiale constituiesc punctul de plecare al calcuhlor
biliare prin ftdaogzuea si infiltrafiune cu siruri mmelale. 2
~ Dupi extragerea pztrtllol minerale a concretiunilor. tot-d?auna mai rit-
mine o,masit_uniformi ca hialind care servise ca un fel de simbure pentru
depunerea - sarurllor. De alt-fol ‘am. vizut ©i §i petrificarea ordinari a
fesutelor cere o hialinizare prealabilii: si in adevir, ori-ce .concrefiune,
: ori ce calcul reclami mal-intdiit formarea .unui 51mbme de materie or-
© . ganica: camucus concretat;. defritusurl. de celulele descuamate $1 mor-
- tifieate. Adese'\ ori. simburele organic e constituit. din - mcozitifT: inglo-
- - bind mase de microbl. Asa bacilul coli' poate adesea ori sersi ca purict
"de ‘plécare a formiiril calculilor biliare.. Daci la acestea mal. adiogim

- ceea-ce am spus ‘deja, cd inflamagiunila de regalid microbiene aproapwl__

lipsesc niei odatd in organele. unde s6. formeazi. concwpum, ‘vom sedm
~ce rol mare :joacit micro- mgzmumele si-in acest proces. Mal sunt si alte ~

imprejuriiri unde formarea concretiunilor Qalculoase‘tlebue raportatii la.

o) 3

e

~
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actiﬁnea mlCIObllOl‘. A$'1 unelo c11c1119 ‘renale seformeazil in ]urul unet
concr01;111n1 de cistinil care’sI: are origina intr’o fermental,mne mlcloblem
a con‘glnutulul 1‘1testma1 Cistina ast-fel formatid se- rezoarbe, trece in 'Singe,

de aici in urind §i se precipitd in’ ciiile urinare dand nastere la concre- -

“tiuni. l‘ot din ‘cauza obstructiunel conductelor de escretiune si descom-
- punerel secrefiunel prin: stagnatiune, se produc concret;mmle in alte glande
~ precum, 'in -cele s'thre ‘etes

Galmlelw se formeaxzi uupﬁndmela__lleocecal aii si ele tot- d’aum
~un simbure const;tmt din’ mucus'si mulfl microbl §i colule descuamate,

sati corpi striini pitrunsi cu alimentele, ete. Concregiunile tarl ca. nigte:

calcule in. pirefil arterelor si venelor se e\phca in urmitoral mod : 'din-
tr'un tromb rezorbit rimine o parte inchisi intr’o’pungd lateralil a pare-
‘telui ‘distinss acolo fragmentul’ necrotie, - mlqcat tent si pe loc de cmentul
slab al singelul se neteze;te, se rotunzesto.si apm se 1nﬁ1t1eua cu sirarl
mlcme dind nastere ‘acelor concrefiuni numite @ohto satl: altenohte

“ In- bronhiile dilatate se produc_asa numitele: caleule blonhlce nere"u-
-~ late, colt;urate si lobulate formate . prin. . depunerea dszuumlor calc'ue

1nt1 un s1mbure de mucomtat;m “amestecate.cu celule in desh refiune. —__ﬂ

i T iR it C‘D/

B
Ne roza. G’an,/rcnu /
SE

In oapltolele precedente am ‘studmt- sub numele de dewenexe;cente $i

' mﬁltmt un¥ o'serie intreagid” de.procese morbide, diferite ‘din punct de ve-
-“dere morfulomc, aseminindu-se insd ‘toate prin- consecmtelelor In adoviir

orl e -degenerare, ori- co infiltratiune’ contribue si' micsoreze Ht'lllt‘ltea
celulelor; sii tulbure mtr un: grad ‘mal mare sail mai ‘mic functiunea ce:
‘fele aii de mdephmt st vicioze nuumtlune't lor' conducdnd, printr’o tran-

" sformare himicd a piartil lor vw'gmtofe a pxotoplamnen, la o uzare a lor

fimpurie, la destructiunca §i moartea lor. Acest rezultat, in cursul de-
general 1lor nu se produce de cit in mod gradat,’ fuuctumea si viata ce-
‘lulelor se stinge cu incetul. Toate aceste procese, cari contribue a supri-

- ma‘viata tesuturxlor in mod lent, pot fi cuprmse sub etxcheta n'eneuc‘y

-de necpobiozits - ,_,, : . Wi

Cind din: contm cauzelo mtam;domﬁ.smt do mtur.l a supuma, repede

ori cejactivitate mtn_un_,tesut,*c'dlﬁcam presul. cu_numele de necrozi.

Sint variate procesele,cari pot produce: necroza. Pot fi cauze - meCANIco :-
--——__/\

" ‘ast-fel  un organ,-un -membru se pot. mortifica in totalitate printr’un trau-

‘matizm violent. Sali cauze termice: dincolo si: dincoaco de anumite li-
mite temperatum wa exercita- o actmne necrozanta -asupra fesuturilor or-
bnmsmalm., Cauze himice "avenf;u caustlcr. (ac:zu minerali tari sait -
ﬂcwlmele) in gmd de concentxal,mne snhcxenta se bucum in cel mal mare

!
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grad de insusirea do a ucxde pe loc elementele anatomice : formatmmle
‘membranoase colorate, albe saii cenusil orl negre, ce se formeazd pe su-
prnfqtm plelel sall a mucoaselor expuse actiunel . unui agent coroziv, nu
sint in. mare p'u'te de cit . expresiunea necrozel tesuturilor atinse. Sint
insi¥ i cazmri- in carl, pentru-a explica necroza nu se poate invoca
causticitatea substantelor ingerate cum 16 de pildd necroza opxtelulor To-
nale in.cursul diferitelor mtoucatlum intoxicafiunea cu - cantaridi, cu
fosfor, acxd oxahc, etc. Acestea i multe alte asemenea substante . salt nu
sint de loc caustice sati, cels putin. nu mal sint in gradul de diluatiune
in~care ajung in rinichi. Celulele so, necrozeazit in acest caz din pricind
ci anumitele substante exercitd asupra lor un fel de actiune toxicd pa-
ralizanti, care, dacil Teste destul de intensd, suprmm celula pentru totdeauna
ea . element viefuitor. . . 10 j

Rolul cel mai mare in '\ceastd ‘ordine_ de cauze 11 all_insi mfec;m-

. nile, Produsele’de secr _gjx_qp_je__alg rg_g_liwcrobl se bucuri prin’ excelentd
de. proprietatea de a ucide celulele. In toate infectiunile cu mers foarte
repede necrozele celulare constituesc leziunea cea mai frecventd :§i mal
intinsi. Cholera cu mers. fulgeritor. ne di exemplul cel. mal. tipic.in
-aceastit pmm toate organele, dar, mai cu seamil in rinichiu, celu--
lele-se prezinti-cu forma gi’ dimensiunile lor normale fird nici o urmi -
. de degenerare, firid a-si fi perdut mportuule intre. 1ele, dar alt cu toate
‘acestea toate caracterele colulelor neerotice. Ieste exemplul cel mal tipic .
de necrozit subt intfluenta unel otrivi de naturd infectioasi.

O altid. cgum _do necrozi 1o supresiunea cxrculatlunex Astuparea com-
plecta a 'uterel “principale a unui-organ saii regiuni, produce in unele -

'..\organe, in rinichi de exemplu, necroza in scurtul timp de- 1—2 ore; alte
- tesute- sint mal rezistente, dar in ori ce caz in 10—12 suprimarea aflu-

- xuluf singelui produce inevitabil moartea chiar a tesutulul osos, carve Ie
~cel mal rezistent. In acest caz, celula, moare nu atit prin lipsi de ma- -
teme asimilabili. cit prin supresiunea oxigenulut; care, pentru menfinerea ‘
uetel fe tot atit de trebuitor organismului elementar cit.si celui com-
plex. :De aceea necroza de aceastd naturi se num j&e\_ﬂ_g‘e_qg_otzuifj_}}_c_@ -
sail asﬁ\x’localfl : , e
= Teziunca . cﬁ'ﬁoscuta subt ‘numele de infarct anumc, caracteumta prm
formarea unel focar, mal uscat galben .ca lutul,; mai- nmf, mal granulos,
e dalorit. unei- asemenea necroze' locale si.vipezl a tuturor elementelor .
. anatomice din cauza. obstructiunei -arterel; principale printt’un: embol,
Necroza do originil .'aacul'mt so poate- produce, insi §i intr’un alt mod.
Anume poate sil, fio datoriti unet, leziunl prohfer'mve,a peretilor vascu-
- lari cace conduce, la micsorarea .sadi, astuparea chiar complectii a lume-
nului vaselor. .Lceas.‘;. leziune poate si intereseze artera principalii salt |
- 5 .
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un numér’ mai mult sali mal putm m'ue, sait chiar - ‘pe toate a1tewle mai

qici §i arteriolele unei - regiuni. Rezultatul va fi ca §i in' cazul de ob-"
'struc';ume mecanici : necroza mtregu partl a-ciirel irigafiune depinde de
“.vasole bolnave. Asa, se poate  observa'necroza unel pirti intinse’a unel
~extremitifi pentru-care 'nu giisim altd cauzi de cit acea cunoscutd sgbt ]
‘numele. de ‘endarteriti cronicii obliterantd. Necroza ce se observi adesea
- corl in inflamafiuni -se explici in parte tot prin lipsa de irigatiune, va-

< sele fiind  comprimate. prin -produsele neoplaziei inflamatoare. $i staza

-
e

‘complectii datoritd impiedicrii circulajiunei venoasé poate produce in

acelagi mod necroza, tesutele fiind de o parte comprimate prin ingrimi-

- direa singelul, pe do alti parte expuse uftui medii desoxigenat. = . .
Ca in toate manifestatiunile vietel normale i patologice, $i in necroza -

tesufelor poate avea un rol  impoftant: sistemul nervos. In cursul unor
R SIV I TN

- boale de milduvH, ca tabesul,. siringomielia. etc., se pro@uc acele necroze
limitate, frecvente in alpi cunoscute subt numele de riti porforant: o

parte a teautelor’ pand la-os, puténd interesa chiar osul%ortlﬁc.z si
se eliminii dind nastere la- ulcem‘glum profunde’ = T

 Sint alte cazuri in carl unul sau mat multe: degete ori o parte mal

Intinsd a douil extremitifi omoloage se necrozeazii de o datii, luind ca~
ractorele speciale ale gangrenei, pe cari lo vom studia, si- f'ons.ltumd ceea
ce numim gangrena simetrici. In asemenea cazurX mﬂuentq sistemului
nervos pare si> mai ev;denta.

~§i in cursul altor’ boale nervoase, dacd bolndvul zace mult timp in

_mt se pxoduc 1o’ nivelul sacrulul; ori  trocanterelor, sau calcaneelor

pliici necrotice. Aceastii formi-de necrozi nunutada'ecublt se ekpllCl in
parte si . prin compresiunea mdelungata.-.\umm-aceasta cauzi insi nu'i
suficicnti, de  oare-ce nu se formeazi -decubit ori de ecite ori un om
zace multi vreme. Mai intervine de bunit seami i o alti pricini, anume
influenta leziunel nervoase. -Unele boale cutanate . herpetice caracteri-
zate pnnWstematuam de vezicule cu alteragiuni-ale ‘ner-
vilor, ca.in zoster, se :asociazi de o neerozi gdnfrronona a teritoriulu¥

V
" de piele corespnnzitor:~

- Lepra ne 'di un alt exemplu de necrozi la care altelptumea nernlor
conlucreazi producéndu-so amputatiuni ale- falangelor.

Pentru a explica actiuneca sistemului nervos in mecanizmul necwcelm,

se admite o alteratiune a nervilor twfici, saii o paralizie a \aqodllatato-
rilor subt mﬂuent;a unor substante toxice, cum se poate mtxmpl'\ prm
actiunea_ ergotinet, saii'subt influenta’ unor leziuni- vdlvuLue.

<. In ori-ce caz, mai totdeauna intervin mai multe cauze de o “datd, cum
am viizut in (Iecuhlt unde pe. lingi “leziunea nervoasi ]O'ICd un rol st

~

<
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pncxm mecmlca, oomp1esumea. De asemenea in lepm credem ¢ am pu-
tut. dovedi acfitnea mixtii a leziunilor nervorse si vasculare ma¥ cu seami. |
In forma de lepri zisi~nervoasi sd_purd, bacilil se giisesc ;numat in.teaca .

nervilor unde produc ingrosiri prin proliferarea - :
_mterfascwulat din‘care . cauzi pirtile- corespunziitoare uernlor Jrespec-

» tivi se mortificii 5i' se eliminii dind _nastere: ulcerai;xumlor caracteristice.
in talpi. amputiirel falangelor etc.- Dar cel: ‘pugin-in casurile studiate de

noi. lucrurile nu se. mirgineali numal ajci. Po langi. leaunea ‘nervoasa

mal existii, in locul undeare si se produci o amputatie, o neoformatiune -

de fesut 'conjuctiv un fel de inel sclerotic care gituie tesutele: pini. la
rfmotificare: i elimmare.. Aceste. inole nu . trebuesc : confundate; cu in-

flamatiunea consecutivi necrozolm pe care o.vom studia; din pricini .

" cil se formeazii ‘inainte de a so produce -necroza, care e ,dm potuva,.m
parte cel putin, o consecin{8 a lor. . . o ] o 11w Ay

“Afaril de aceasta am gasit in mai multe casurl o, le>1uue a vaselor din

aceste extremltatl, consxstmd in intlamatiunea si astupfu' a lor prin celule
de n@Ad formatiune, qmestecqte eufbacilt desleprivls G, WSS S, =78

Nu ne pronun{im asupra casurilor pure, dar casurile examinate nu eraii

pure §1’e\phcn mult mal bine fenomenul :gangrenel; §i credem cid lesiuni
- aga-de msemnate ctl acelea’ gangrondse, nu trebue sit le reducem la un ..
singur  momn ntpsi ci mai totdeauna  intervin -cauze. comple\e, -printre

carl . astupare1 wmuﬂselor']oaca un rol'de pmmul CHITL ol
20 0L, JON G RUTH .

Poate cil i in cazurile in .cari se presupune o iniluenti nervdsi simpli -

se vor gisi:.mal multe momente -férte grave si esentiale, pentru a ne

explica mortificarea, adicii - lesumen cea mail gravit a unel pirfl a orga-

niswEL TSR AL

Prlcmele amintite in' producerca necrozei swnt a;utate do dlfeute
Imprejurdri locale si. generale. Am.zis de pildi ci' sint tesute cariprin
nataraler-sufér-mal: greu cind le-lipseste singele si se mortifici mai
ripede, altele din-contrdi pot rezista mal mult timp. = -~ . - =

Alteratianile singelui, precum aneml]le grave, hidremia- ce maoteste .

‘multe hoale de rinichi, glicemia ce caracterizeazi diabetul etc. scadelea
vitalitdtit - fesutelor  subt influernifa senilitifil or1 a boalelor 1ndehmrrxte

si cahectizante, boalele de inimii‘in cursul ciirora se produce o slibiciune a -

mugchinlui cardiac, toate aceste*x predxspun tesutele de a 'se necroza foarte

usor. Aceste cauze a]umtoare joacti un rol esenfial in gang grena numiti senilil

si in'acea marantici. Unele hoale infoctioase, precum e febra. tifoidi, creiaza -
-0 predxspontle deoseblta pentru ‘producerea’ necrozel decubitale sacralo

sau: trocanteriene, saw a,piretelui postarxor al Lu' ngelui subt m.hnenta 5

’

presiunei cartxh"elor Jaringiene.

\Tecw/'\ poate ﬁ llmlt'lfd la 0 p.u‘te de tabute, sau ln grupe de celulo !

3
'
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wneori numai la cite-va celule ; sau poate ocupa: pirt intinse, un organ
saw un membru. in_ intregime. In cazul intditi numal prin examenul
microscopic poate fi recunoscutd, in cazal al doilea se vede cu ochiul liber.
Necroza prezinti caractere microscopice tipice dupi. care poate fi
recunoscuti. Mal inainte insa delm. intra in acest studid fe- nevoie- si
insistim asupra unei distincfiuni ce trebuie avuti in vedere. Nu trebuie
si indentificim in mod absolut mnotiunile de tesut mort cu.. acela de
tesut necrozrxt ‘geautunle luate de.la cadavru sint. mo"n-te si: cu. toate

acestea Th majoritatea cazurilor nu le’ vom: putéa deosebi’' subt microscop

de un tesut omolog lmt de pe omuyl viii. De aceea prin necrozi trebuie
sit mi;elerrem moartea partmla a {esutelor intr’un corp inca. in viafd, 'si

aceasti moarte numal prezinti’ caractere 1stolovlce distinctive:

,Camcterul ‘general al orl cirul fesut necrozat ie -disparifiunea. sau..

fmgmentmm pini la dlspfm’gume a mucléilor, protoplazma celulari in

acolasi timp dévine “uniforms, limitele: elementelor -anatomice §i ori ce
difercnfiare a lor se storg, totul 56 coloreaza foarte slab $i dlfuz: cu
subst‘xntele colorante. g PR . T KT

Intervin insi diferife pricini carl- dm necrozelor aspecte v:umte Geca ..

¢e a ficut ca si so admitd si si sc descrie  diferite -forme - de necrozi. - .

Vom distinge in primul loc necrozele limitate, colulare casii zicem asa, .

de necrozele intinse: Acestea din' urmi din cauza marei intinderi:pe de:

¢ parte, din eauza altox momente pe cari le vomestudia in alti: parte,L

capitti caractere specnle carl a ficut si li se dea numele de gangrene.

- Un alt semn caracteristic al necrozei- ni'l. di. imprejurimea pirtil -
nemomte Un tebut necw/.at a plerdut orx-ce 161'11;1[1110 de nutrx'qmne sau

va 111tf1.tesutele dm Jur §1 vom: vede't ci ori ce. 1r1ta§1une do asemenea
natard are de rezultat de a dilata vasele, de-a provoca. o .diapedezi mal

abundent#, o prohferare a. tesutuhu autocton 111 ﬁne towte semnele unel
inflamatiuni. - ' : :

{

~Ta nécrozele mai intinse aceasti ZOmit - mﬂamatoale so vede si cu ochml', i
liber sub forma unul cerc incujuriitor de cite-va milimetre l.trglme sail si’
niai larg, mal umflat, iperemic, uneori §i-emoragic. Acelasi’ proces de‘in--

flamafiune incunjurii partea necotici si in pwrtxle profunde, accentuind astfel

delimitarea intre fea si-tesutul - -siinditos. Se di numele de inflamatiune-
delnmtan_ta_ acestel reacfiuni . de. veciniitate, Iar partea asa izolati- se

numeste secvestru. Acest - secvestru - de multe ori se- elimini: si locul
riimas libor Yo umplut, dupi mprejuriry, sau cu tesut de nouil formatiune,

rezultat din proliferarea inflamatoare incunjuritoare sau cu lichid cAnd

_acest tesut nu so pon‘e forma, ori se mhﬁ(,d, ori-in ﬁne se rezoarbe.




LECTIUNEA VIIT

Necroza Gangrena

(Ulm'ue) Tk ’

a) \ecrosa de coagulatume. — Tntre necrozele celulare form’x cea’ mal
importantii, cea mal frecuenti ie necroza in al cirul studil Weigert.are
cel mai mare merit, si cave chiar poarti numele dat de acest autor,
adica necroza de. coawul'xro. I?lpul acestel necroze il giisim' in lezmn?a\
produsd de bacdul difteric si, cooa ce se numest falsa membrana dlftELICl :
si. necroza conconiitenti ‘a . tesutelor mai profunde, nu 6 de cat o ne-
erfozii de coagulare. : - B

Leziunea locali caracteristici a “acestel boalo consta in pumul loc L 8
formarea uner. pseudo-memblane ‘la suprafata mucoasei ce a. sernt ca
poarti de! intrare mlcx;pbulul difteriel. S’a crezut alti-dati.ci aceasti
f"d§a membrand 6. constituiti numai din _fibrinil provenind. din singe.

B drept. cit dlftexn determinii o inflamagiune cu;caracter . exudativ, insit
studiul nprofundat al falsei membrane difterice a ar 1t'1t ‘el structura
si geneza of nu esteiaceea a unul simplu exudat: vascnlar. Sub microscop.
" aceastiy fal$a membrani, 56 vede  formati dintr’o refea qlcatlut.t ast-fel :
niste bucdfl,.si le zicem pentru un moment protoplazmatice, ca un fel
de noduri de intersecfiune ale retelel; din. acestea pleacit ranuﬁcwtlum
“ca niste. trabecule carl se. mzu -Tamificd din nofi, se intretaie si se-anas-
tomozeazil. Uni¥ anatomistl aii. comiparat . imaginea, dati de ramificares | %
(_bucatllor protoplamntlce ammtlte cu aceea ‘pe cari ni-o di forma 1an11-

-ficatd a coarngelor de cerb. P - - T

Nu se poate admite ci falsa memblan.l astfel COnStltultd ar fi hbuna
de origini vasculari. Pentru aceasty n’avemde cat si comparim aspectul
descms al talgel membrane cu acela ~cunoscut al fibrinel- rezultind din.

coagularea . sangelui; iar termenul de comparatiune il gisim chiar subt
' falm membram de'-care, ne. ocupdm, in. grosimen - mucoasel si in.sub-
mucoasii, unde se produce coagulzuea hmfel esite diun vasele iritate.

Fibrina din profunzime, din mtelstxt;ule mucoasel $1 submucoases; for-
_meazii, precum deja stim, o retm de fire foarte fine, granuloase, dind
reacfiunea.. coloranti 9. fibrinel (Vezi 1nﬂamat1unea fibrinoasi; acest volum)
cu spwtu micel' ¢o mclnd leucocxte, cu puncte nodale foarte micl rezultind

t - - " R

f
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numai din suprapunerea firelor ce se intretaie: pe cind in falsa membran,
am vEzut, punctele nodale sunt ca niste bucatl mari de protoplazmii, refeaua’t
formatid din trabecule mai hrgx, inegale, cu spafil mal marl goale ne con-
tlnend nicl o lencocxta, col putin in falsa membrani de curind'formati.
Afard de asta, trabeculele i nodurile refelel nu daii reactinnea: coloranti
a fibrinel, nici nu se coloreazi, la inceput, cu nicl o'substangti coloranti

rémAn incolore, netede nu- granuloase, lucii si tmusparente nu refrmgente
- ca firele retelei de fibrini de origini vasculari. .

UniY patologi$ti ali vézut incdl de mult deosebirea ce existi intre aceasti
imaginil 51 o simplil refea de fibrinii; de dceea ’i-ati ‘dat numele de dege--

“nerare sticloasi. Aceastdi denumire 1nsi nu -s’a putut mpamentem in

stiintil, filnd-ci* fine- seamil - numal de aspectul mxcmscoplc $i nicl de

“cunt-de natura procesulul. )
Nu se poate explica aspectul descris al proddctulm difteric de-cat ca

0 transformare a chiaf epiteliului mucoaser. I\oduule de” intersectiune
ale retelel - descrise” reprezinti’ celule mortificate -in care’ nici: umbm de
nucleii nu se ma¥ distinge, tmbeculele 1e§e181 sunt e\pan/mm ale "pro-
toplumel acelorasi_cclule.

Pentru a pricepe mecanizmul prm care so opeleaza aceasta transfor-

5 con Plymain! sl
mare, si ne aminfim ci differia e datou’m unui mlcrob a.ciarul secre-

tiune foarte toxicit se adreseazi celulelox $1 anume-in Prim ul loc nucleulut, *
a cirul economie o vatiimiin_ col_mai_mare grad. Dar de altd 1 p'u'te stim -
cii in’ nueleit™ "$1 are izvoru} vigoarea unei celule, de- energia- nucleului
depinde enrgia ‘cu care so mdephnesc functlune't speclala, nutrifiunea,
repxoductxvxfatea cclulel,. precum si aplirarea el in contra agengilor vatimii--
torl. Cand nucleul este ast-fel viitimat,: limfa exudati din vaselo proﬁmde
gitseste' In celulele epiteliale ale mucoasei un: cimp neaparat patrunde
pxmtw ele, intri in interiorul protoplazmel lor' pe care o umfli, o

' face st i piardi - consistenga, si- difjueze -sub- forma- prelun«nllor des-.
~crise.i In acelast timp insii acedsti ‘limifi; caro-contite sub%tmpd fibrino-

gond, giseste in toxinele microbulu, ‘In - substanfele rezultate din
de:hu"er’a nucleulut, elementul Cdp‘lbll de a provoca o fermentatie fibri-
noasil, -adeci fermentul fibrinogen de- cue am vorbit in alti parte. Si in
adevér; limfa - imbibati in celule impreun cw protoplazma " colulari pe
care o imbibii se coaguléazii pe -loc. Falsa membrani difterici day e:insusi

- ep yiteliul mu cnmeuovndat sub sub_influenfa limfel incircati cu %ubstmga

fibrinsgend §i a- fermentulm ﬁbnno"en procurat de microb’ i de topirea
nmu. Se pru,opo lesne gravitatea acestui’ proces : celulele ‘cu-nucleul -
pxerdur cu pxotoplanm- convulata nu-se’ malt pot- repara sunt pentru
tot-deauna moarte. boar'ulacumm protopla/mel insitsi: fiind partea esenfialid-
a pmoe;ulm credem eit donumum de necrozi de cmnulntnune propusa

= 4
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de Weigert e preforabil aceleia de degenerare fibrinoidii intrebuinfatii de
al{i anatomisti. : 'y e o0 - -

-0 formi mal putin purd de necrozii de coagulare giisim in tuberculozi.
Substanta cazeoasi este caracteristici pemtru tuberculozi, dar puténdu-se
produce si sub influenta altor-cauze, ca in sifilis, in-diferite tumori ete.,
nu este de cat o necrozi de coagulare a fesutelor. : :

‘In taberculozi masa necroticii prezinti oare-cari caractere distinctive
cu toate acestea. Si aici avem bucdti protoplazmatice §i refeaua trabecu-
lari coagulati descrisi; toate acestea insi:sunt cu mult mal greii de
apreciat, fiind mascate de alte elemente co se formeazd sub influenta condi-
fiunilor speciale. In adevér, in substanfa cazeoasi masa necroticii este
imbacsiti cu o grimadi de granulafiuni solubile' in acid acetic, prin
urmare de_naturd albumindst, i picdturi de grisime §i aceasta din cauzi
ci, in tuberculozi, grajic modalitdfii particulare de a lucra a baeilului
tuberculos, gratic actiunei sale mai lente, mai cronice, aldturea cu necroza
celulari de coagulatiune, se produc si fenomene de ‘degenergre'albumi-
noasi §i grasi a altor celule. : '

Dar. aceste caractore de distincfiune sunt secundare. Avem insi un altul
care ne permite de la prima vedero si distingem o necrozi de coagula-
tiune difterici de una tuberculosati, anume modul cam so distruge nucleul.
In necroza tuberculoasd, pe lingi elementele descrise se mal v8d o masi
de .buciti mal neregulate ce’ se coloreazii intens §i cari rozult;“), din sfiri-
marea nucleilor celulelor, acestia se imbucitifesc din ce in ce, ajung a
so vedea ca granulatiuni cromatice din ce in co mal mici 5i numal cind
procesul e foarte' inaintat dispar cu totul. In falsa membranid difterici -
de la inceput nucleil dispar cu totul. Bacilul tuberculos provoacd dar pro-
cesul de destruciiune nucleard numit cariorexis care constd in fragmen-.
tarea nueleilor, pe cind cel :ciliftt:ag‘ic ffrﬁc’[ﬁc@“@iqlri%g, adecit topirea nu-
clouluf, Accentuim asupra acestui fapt penfru a atrage atenfiunea asupra
unet actiunt, unui fel do afinitate specifick, ce existd intre diferifil mi-.

.~ crobi si partea cromatici a nucleuluf. : ,

Necroza de coagulatiune e expresiunea anatomici aproape. generali a
mortii celulare, mal cu seamd sub inlluenta cauzelor infectioase. Astfel
st in pneumonie, am putut constata cil ce_lulele desquamate din alveol,
epiteliul alveolei, se umfli si in parte -devine granulos, dar‘ in parte-
protoplazma capdtil o structuri particulari reticulati, ori mal lucie, aproape
hialind tot din cauza coaguliril limfef. incircati cu substantii fibrino-

. gend in interiorul corpului celulel impreuni cu protoplazma acestoic”

Acolasi lucru sz poate observa aproape in loate procesele exudative m’

crobiene. o , . el o
b). Coliquafiunea.—Yesuturile necrozate prin procesul de coagulare d

e ey B K 4 .
Labes-Sion. Curs de anafomic ralologica. t
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cris devm tot- d”t-una tan compacte pot insi mal in urmi si-§i piardi
aceastd’ conslstent(;, pot chlar sit devind mult mal moi ca in starea normali.
Cand printre pirtile- sohdlﬁcate si modificate cum am vézut, patrunde
din noii limf3 lichidi care nu se po'zte coagula mai departe de oare-ce
nu mai giseste aici celulelo a ciror dxstrugerc sit procure elementele for-
mentafiunil fibrinogene, rezultatul va fi ‘¢3 masele dure imbibate cu lichid
~se vor muia din co in ce si vor fini pnn a se desagrey xa, constituind un
fol de tercm format din lichid in care e amestecatii in proportil varia-
bile, masa solidi modificatsi, ramoliti. Cand Hecroza se prezmt.z cu. aceste
caractere 21

1 zicem necroza ‘de co]xcvatmne e T

Ll

Fig. 32. Piole in variolﬁ, cu exudatiuni, quuel‘::c;innb $1‘cor'pusculi hialinl.

~

E foarte probabll Insi ca aceasth topire a pi u'tllor necrozate nu este
numal rezultatal actului fizic al 1mbxb1tmnu, cl se mQul petrece si un
alt'proees himic, o fermenhtmne, dar o fermentatmne Locméﬁ _contrard
~celel fibrinogene avind prin urmare si rezultatul tocmal contlar adeci

a topi materia coagulati. Si in aceastd fermentm;mne do sens contrar |

31 fibrinogene joack un rol important microbix si produsele lor. Stim

\dOVdI‘ ci sunt microby cari” ali proprictatea de a _cuagula substantele
‘mlnoxde, pe cind altu 58 bucura do cahhte'x contrari de a le topi

T
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si, ca éfi nu luim de et un e\omplu amintim, ci stafilococul : sple e\emplu
topesto gehtlm pe cind bacilul comunal mteatmulul coaguleazii laptele etc.
Un “esat coagt.lau prin. concurenta unuil nncrob poate fi "dar’ ulteuor
lichefiat sub infiuenga altuia. . R N AR | BT

Dar ehiar produscle diferite ce so mnasc in mgamzm sub influenta
4uuu1a si aceluiagi- microb pot: conduce la aceste doui rezultate deosobite.
A amtat de plldd. ci in tuberculozi ca §i in -difterie tesuturile S8
' coaguleqza In ‘mare parte prin acfiunea toxinelor microbilor 1espoctn'1.
Descoperirile din ultimif ani insi aii dovedit ci antitoxinels, pe carl
.organizmul animal le prepardi sub influenfa toxinelor, sunt capabile de.
a vindeca leziumile produse de microb. Dar pentru ca falsa membran, -
care aderil . foarte “intim de mucoasi’ si'se poatd desface $i pentru ca
masa cazeoasi durd  coagulatd si se po*x'ra elimina, trebue ca si una §i
alta si se mmone si se topeascii pAnd la un- oare-care grad si aceasta - .
s8 §i mtamth chiar in adevér in aceste vindeciri sub- influenta seru- .’
rilor antitoxice. “Aceasta inmuiare nu este de cit o trecere’ de-la forma,
de necrozi dnrd, de la necroza de coagulatiune la accea de necrozi moale,
de necroza. de colicvatiune. Prin urmare ceca-ce’ coagulase tO\lm micro-
bulul, e topxt;zcmn de antitoxina lui ; iar aceastii toplre de bunzi seami
se produce tof din- ca (nuza unel fermenfa’glum precum a fost §i coagula-
tiunea, cu rezultat insi diferit din cauza condifiunilor. dlferite. sub-

stanta fermentescibili e acum-un fel de fibrind ‘moartii in loc do celulz,
vii, fermentul o antitoxini in'loc de toxini.

\Tecroz'l do_colicvatiune. s0_poate_insi produce si .51 de- odata .atunct cand
_ sunt tesute carl din pricina Lompos'gumel lor chimice nu pot sufem fel_
menht:unea fibrinogend §i care din cauza structurey lor pruneso cit
mare aviditate hchxde .Tesutul :nervos se-bucuri in cel mai mare grad -
de aceastii calitate. “Aici necroza nu va -afecta nict odatd caractelele_
celei de coagulave: o necrozi a creerulut, ori a miduvel ‘va fi repre-
sintatii printr’an focar pulpos, ori mai moale, aproape difluent format din
lxchld amestecat cu gmsxme sl _m'u cu. sermm cu sfammaturl de teaut
mmumte g i L= & » S
BT existi 0 tormi de necrozii intinsi cu calactelul cil tesutele se
inmoaie, se hchuﬁmza aproape, fird a avea fnsi mirosul $i- celolalte."
caractero ale gangrenel. . Voxm sil vorbim de. ceea-ce' se numeste macelatl-
unea ;ebntelor L.\emplul cel mai pur de necrozi prin macela;mno Sl
oferd st tarea in care se g.l\e;te un. fet care sti mort mai. mult" timp in
cavitatea uteuna Pielea i mai cu “séamd ‘epidermul Tridicat sib forma
de bule mai marf orf mal mict pline cu serozitate rogie murdarii. Der-
mul si toate tobutelo sunt -flaste, fard consistents, umede, foarte sucu-
ente, cu o colora;xe rosie deschisi uniformi care se mtmde pind §i la
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. tesutul osos din cauza imbibifiunel cu serozitatea colorati iesiti din
- vase. Nu existd insi mirosul nici destructiunea sfaceloasi si murdarii ca-
- racteristice pentru gangreni din eauzi ci aceasti ramolire cu un fel do

topire, se face ‘numai sub . influenta imbibirii tesutelor cu lichid firi
* concursul microbilor. : ' R :

- Trecem acumala mecrozelo cari ating nu numat in fesut, niste celule,

ci o parte mai intinsi din organizm. “ . " el '

7L c).. Mumificare $¢ gangrena.—Si printre acestea se pot diétinge mal

nll}lfo_fprme.. Avem in primul loc o' necrozi uscatdl, ‘improprili numiti
"bgangrvé‘nfvi uscatd ciireia mal bine, I zicem mumificare si o gangrend
upﬁ@;‘i\sﬂg@gggnz‘i propriii- zisi. . ' T A
Ca_tip do mumificare e necroza extremitiitilor produsii prin astuparea
a';-tergi principale saii acea care se produce sub - influenta_senilifittit. Pe
de o parte in. asemenea.caz nu mal vin lichide circulatiunea fiind su-
-primati, po. de alti parte-si lichidele ce existat deja se evaporeazi, din
care cauzi fesutelo se atrofiazi, se retracteazi, se usuci; pirgile super-
fictale ale epidermului cad, membrul mumificat devine mai mie, uscut,
pielea so prezintila vedere si la pipiit ca un pergament ; -singele care
oxista deja, stagnind, difuzeazi prin. piretiy vaselor, se disolv, materia
colorantdi imbibi - fesutele cari capiiti o coloare ‘neagri: gangrenid nea-
grd. Daci pricina, care provoaci necroza giiseste tesuturi exsangue, atunct
* partes mumifiati rimane incolarii: gangrena alby. : 3
~ De profunzimen, pani la care se intinde mnecroza depinde temperatura
pirfilor,. Daci ¢ numai- superficiali, ‘dack prin wrmare in pirtile pro-
funde ’cizjculqtil}nea riimane deschisi, atunci singele'nu numai ¢ii piatrunde
- acold, dar vine chiar in maf mare cantitato, chemat flind prin reuc-
fianea in{lamatoare, co am viizut ci se produce in jarul ori-cirei ne-
~croze. In acest caz partea mumificati are o .temperaturﬁ ridicatd: gan-
grena caldi. Cind tesuturile sunt mortificate pand ‘la o adincime mare
.avem, din cauza lipsel totale de singe, gangrena rece. e
7 Pentru ca si se produacii gangrena umedd, saii gangrena propriti zisi,
. trebue tocmal conditiuni contrarie acelora ce prezidi la mumificare, anume
trebue ca in fesuturile ce so gangreneazi si ma¥ vie singe. Aceastd con-
difiune va determina alte doudi, adeci va intrefine umiditatea siEun oare-
care grad de temporaturd cari 'permit‘p‘e’trundereav‘si dezvoltarea micro-
bilor, condifiunea- esenfiali pentru ca o necrozs i ia caracterele gan-
grener umedo. In adevilr, intr’un fesut gangrenos nu lipsesc nici odati
microbii §i anume microbl din g,l‘gpgl”@LQ};QP_ml.tﬂﬂjLune{ Aceasta nu
insgmneazz‘i cii gangrena insisi e produsi do microbY ; tesutele se nécro-
zoaza sub influenta cauzelor obicinuite firit intervenirea obligatoare a mi-
crobilor ;- acestia ajung aci dupi ce necroza s'a produs, saii cand e pecale de



NECROZA GANGRENA - -~ ' 7. 8

a se prodluce, iar prezenta lor produce transformirile secundare’ speci-
ale cari ne fac si dim necrozei calificativul de necrozi  gangrenoasi
sali gangrenii. Imprejurarea ci tesutele nu mai sunt in vigoure' salt ci
sunt chiar necrozate ne explick pentru ce in gangreni gisim microbil de - '
putrefactie cari stim ci ail tocmal predilectiune pentru cadavrele tesu-
‘telor. Faptul cif in piiriile gangrenate mal vine singe §i.cd- prin urmare
fesutele modificate sunt merefi sciifdate de limfa iesiti din vase pe deo
parte, iar pe de alta proprietatea penerald a microbilor de putrefactio de
a topi substanfele albuminoase coagulate ne explicd -pentru ce fesutele
gangrenoase se inmoaie. — v N :

Gangrenele decubitale de pildi, despre carl am.vorbit, vor incepe prin
niste pete difuze royii murdare saii livide datorite nu uneX iperemif ci
imbibiril_tesutelor prin substanfa coloranta a singelul difuzatd prin. pa-
retif vaselor, modificatl prin conpresiune si din cauza leziunel nervoase ori

trofice asupra cdrora am insistat. Cu cit procesal inainteazi, placa formati
devine mai vinitd, apol aproape neagri, tegumentele se ulcereazd §i rii-
‘miin descoperifé pirtile mol, umede, umtlate, rupte, zdrentuite, ramolite,
pulpoase, cu colorafie pitatd brund nesgri cu pirtl cenuyil. murdaro
rispandind un miros infect sui generis caracteristic pentru gangreni.
Partea ast-fel mortificats, circia ’f se mal dd si numele de sfacel se eli-
mind buckiti-buciti, liisind in dirit ulcerafiuni intinse un marginl sfa-
celate subminate pitrunzind pani la os, iar in jurul el se produce cer-.
cul de inflamagiune delimitant deja deseris. ’

In reguli generald dar aceasta e ﬁliatiunea_cauielor ce produc gangrena:
o nmecrozi saii un inceput de necrozi sub infiuenta cauzelor obicinuite.
apol pitrunderea microbilor de putrefactie indatdi ce necroza a loat o
intindere prea mare sali s’ail produs pierderi do substanti. Aiel, in acest
fesut mort microbii gisesc terenul cel mal favorabil pentru a se inmulfi -
si a provoca putrefactia limitatd intr’un organism Incd viil.

Pe citi vreme intr'un tesut mort nu pot intra microbi, nu se produce
gangrenii; partea aceasta mortificati se va atrofia, se va mumifica, se va
calcifica, se va elimina, dar nu va trece in gangroni. '

Trebue insi si admitem ci sunt $i microbi cari pot produce gangreni
chiar 'intr’un fesut sinitos. Ast-fel in mal multe cazuri de nomd am
putut izola si cultiva un microb cu caractere speciale ; prin injectiuni
locale subcutanate de cantitifl mici de emulziune ficate cu tesutul gan-
grenos de la om am putut provoca la jepurl gangrena. tesutelor- moi ale
fileil f4rd a fi supus animalele 1a o preparare prealabild. Nu putem explica
gangrona tipicd, produs‘zi in aceste cazari la iepuri»de ciit prin actiunea
speciali a microbilor confinutl in materialul gangrenos injectat.

Poate cii nu mai e nevoie si insistim cit la examenul microscopic un
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fesut gangrenos se prezinti ca o masi incolorii murdarii saii foarte slab
coloratd 1n care nn se may distinig elementele’ anatomice, cu nuclei dispii-

rufi-cu totul saii fragmentaty.

Yip .99, ar iy A 2l T |y = ¢ r - ¥ il #
Fig. 33, Noma f. limita degeueratzn;a'epltelmlnx §1 tesutul necrosat Prin invaziunca
maselor enorme. ala bacilulul nomey, e, epitelinl normal

ek ol < "0
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0 alta formd de gangrent sub mﬂuent'x directa a mlcrobllor particulari
esto accea care so. produce prin bacilul edemulul ma fgn desvoltandu-so
in ufma traumatizmelor. Aici foarte curénd so-naste o gangreni difusi
(] xmblbltxunm tesutelor cu’ un hquld sanguinolent si cu desvoltare de
gaze in mijlocul tesutuluf (emfizem gangrenos).-

In afari de inconvenientul posibil al unei cicatrice d1formant0 saifal

uel. pierderi de substantd nepamblla, gangrens poate constitui pentru
organizm un alt pemcol mai mare prin microbil ce confine. Am zis ci
‘microbit din gangrene sant din grupal celor de’ putrefactiune §i ca atari
nu pres pot sit 38 localizeze de cat in tesutele deja moarte; insi prin faptal
riminerex lor tial multd vreme in -organizm, 351 schimbd conditiunile de
viafd, se ad’tpteu‘z noului mediit 5i devin incetul ¢u Incetul capabili de

a trai i a se- dezvolta si intr’un tesut viti. Atunei pot fi. dusi prin cu-.
rentul (,uculdtor in alte partl ale cmpulul, dand acolo nagteco: la focare

metastice ce vor lua de multe orl acelasi caracter putred gangrenos.’ Sait -

dacii nu chiar corpumle lor dar cel putm pmdusele lor de_secrefiune

pot pitrunde Ta un. moment dat in mae cantitate in circulajiune . pro- -

ducind o mtoucqtle morhla Saii: ploduc 0 toxi-infecfiune in care la:
autopsie. toate oxganele “chiar acolea cart nu prezinti. modificiri anatomice ‘
tipice do gangrend, rastdesb an miros intens de putrefactiune, este.
datoriti unei asenmienea generaliziri de produse ‘microbiene §i microbi de
putrefactxe 'mmd punct de plecare mtr un, focqr gangrenos limitat.

g &
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Regen eratinnea. _

Cind se distruge o portiune din erganism, acesta reacfioneazi mani-
festind o tendin{i de a reface ceea ce s’a perdut, de a regenera tesuturile
distruse. SR : : .

- Pentru ca regenerarea si se -faci tiebuese dre-cari conditiuni. Asa or-
ganismul trebue si aibi un grad 6ére-care de vitalitate, sii posede proli-
ferabilitatea, adecii acea fortf gratie ciireia organismul se desvolti. Acésti
forti existi mail prbnuntatz‘i la embrion, se perde apol cu etatea i scade
.inci cu cit:consideriim fesuturt de organisajinne mai specialisati. Rege-
nerarea scade do asemenea cu cat ne ridickm in seria zoologici.

Putem . constata ¢i cu cat ~organismul este mai primitiv cu atit este
mal mare facultatea sa de a regenera. : : .

Asa deexemplu : polipi, moluscele, pot fi tiiate in dous si din fie-care
jumétate se.vor naste individi noui ca organe de o nouii formatiune. Tot
ast-fel, se regenereazi coada la serpl si sopirle. .

La copii asemenen regensrarea este mai pronunfati de cit la oameni¥
mari. La bétrani va fi slabi §i vor avea un caracter atrofic, despro care
v’am vorbit, ciici-de si se produce celule de noué formatiune, aceste
celule vor fi din ce in ce maj micl, atrofice. i

Este férte interesant, din punctul dé vedere. istologic, sii se urmireascit
modul, cum se produce regenerarea diferitelor tesuturt. .

Aci avem si deosebim tesuturile archiblastice si mesodermice saii pa-
rablastice. 'Amandous se regenereazil, mai mult insi se regenercazi cole
mesodermice. Precum la embrion mesodermul intri prin téte spatiurile si
spirturile arhiblastulu¥, tot asa si la regenerare spintecindu-se epiteliul,
muschii, glandele, acesto 'spintecz‘itur‘i vor fi in urms ocupate de forma-
tiuni mesoblastice. : . BBl P ' :

In fine trebue si deosebim o umpluturd simpli cu o substan{i cu putini
viatdl, tesut conjunctiv, constituind ci’catricea, care so face pentru a s re-
para o perdere de substanti, de regenerare care e o noud formatiune cu

reintegrarea fanctiunel fesutuluy;y g, < - N
Va s3 dicii sunt regeneriri sinfplumente mecanice §1 regeneriiri func-
fionale. : : =5~ ‘ W

C——
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REGENERATIUNEA : v )
Regeneriirile functionale sunt mal rare; ole se produc mail cu seamil
‘acolo, unde tesutal nu esle prea mult alterat, unde perderea de substanfd
nu este mare, unde existi inci ceva din acel material complect si bine
specificat care are sii se regenerezs. :Cu_cit un organ este mai complect
si mai bine organisat —asi dice specificat — cu atit mai grea va fi rege-
‘nerarea sa. i 8/ I P ,
Asa dacil se face de exemplu ablatiunea unui deget, a unet portiuni
de ficat regonerarea va fi incomplecti. I ’ '
Tesuturile primitive de o functiane mai generald, so vor regenera din-
contra forte usor. 7 o | DU N i <
Si vedom cam in ee mod se regenereazi diferitele ’;esutul_"l'; 3i studienm
intaiit fesuturile arhiblastice, epiteliul, glandelé, mugchil, nervif. ‘
_Aci trebue si vorbim cite-va cuvinte asupra vogenerdrel fisiologice. .
Precum existit o distrugere in urma usulul tesuturilor, asa existi si o
regg_n__mn}'e. : i Pl s RIS e T . : L

Se pricepe de sine ¢i in urma desovamirel epidermulul, care se in- ‘
tamplii tot merol, trebue cacelulele epiteliale pierdute, si se regenerezo
si aceasta so si petrece in mod permanent in'starea fiziologica. »
Aceastii, reganerure seo face in straturile mal profunde ale stratului lui
Malpighi. O VA % e
In colulele cilindrice alo acestei regiuni se gisesc In ‘mod constant
forme de kariokinezi, indicand o regencrare de sus in jos a epidermu- |
Iui. Formele de spirem dens, spirem'ia‘j,v fuse;—batonage, do diastre, dis- :
pirem lax, dispirem dens, sunt dispuse /perpendicular pe suprafafa pielel, |
dupd cum am constatat in tesuturile embrionare. ' "

: \

Si in adevér numai asa se va produce o ingrosare a pielel, pexﬁru 3.‘
putea supliui pierderilor suferite la’suprafafii prin descvamare. L
" Din potrivii, cand kariokineza are 0 directiune paraleld cu suprafata
pielel atunci aceasta va creste si ea in aceeasi direcfiune, se va produce
o litire a acestul strat, iar -au-o modificare, o ingrosare a stratului lui
Malpighi.. S = LA 1 B | LT d
L regenerare; precum si la formatinnea organelor, trebue dar si diim
“atenfiune §i directiunel Jkariokinezel, care este cu totul stabild si cores_—‘ 1
punde directiunel cresterel organului respectiv. ' R i
In fine si glandele so regenereazi intr’un mod fisiologic, pentru ci o
glandi, care funcfioneazi, se useazi si suntcelule glandulare carc. se pierd,
se desfac, se doscvameazi din timp in timp. Sunt anamo glande carl se
pierd prin fnnctiune; se epuiseazi; do exemplu testiculul, unde sunt pro-

~.duse de ucelea care se modificd forméandu-se spermatozoidif. Asa si glan-

dele mamatle degenereazi cum am dis in mod fisiologic i formeazi laptele.”
Toate acestea se regenereazi producéndu-se celule de noué formajiune..
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Kariokineza este in raport ’cot d’anna cu functxonarea $1 regenemrea
organelor. , :

Unde regenemm este \1e, acolo giisim tot—d’auna ) cantltate mare de
figuri de Lalmkmem, asfz in cat dupd kariokinezi. putem judeca starea
de functlune in care se gisesc dlfentele organe.

Regene1a1e1 patolooxca a pielel, se produce in acelasi mod.

" Daci prin o boli de plele, spre exemplu, se descvameaza prea multe
celule, atancl in pirtile inferioare se produc cu atit mai mulfe kario-
kineze semn de inmulfire . mal activi a celulelor pentru a inlocui pe
cele pierdutc. Dacd, fnsi facem o secfiune prin piele,- atun¢i vom vedea
indatd co incepu \jmdeuuea pliigii, un numér mare de kariokineze ale
stratulut epitelial cu o direcjiuno contrarie aceleia de mai sns din rege-
nerarei ﬁsxologxca. In acest-caz kuriokineza va fi-paraleld cu suprafafa
In adevdr in celo ‘doud cazuri aici e:xempll‘icp.te. secfiunea epldermulul
si descvamnea lm e‘mgemta patologici ori experimentald, intreruperea
suprafetel sait mai bine micsorarea rezistentel ie alt-fel dispusi fafil cgy
- celulele rimase neatinse §i de aceea i regenerarea se face in mod deosebi

Epltohlle regenerate une-ori i51 pierd caracterele lor asa pe ciile ae-
riene din cilindric btlatlﬁc‘lt poate deveni pavimentos.. - )

Reunirea plagllm s8 nume>te per primam instantiam, adicid in pnma
instantd, cand so face firi comphcatlum ‘

O si vedem insi.cii daci se fturburd acest proces, care uneste plagd
prin alt 1r1tameut prin mxcxobx mai cu seama, -atunci nu se pwduce‘
aceastii -contopire, si (xtunm vom avea un. alt proces de reunire per se-\
cundmx mstantmm. ) - : aLisy:

Se mtempla ca aceastil regenenexaw sil depa;easca hmltele pxe1dere1 de.
substan{i §i foarte de multe ori vedem acest lucru. Dacit organismul care

creste pistrand raportul diferitelor tesute si a funcfiunei -lor, este tur-
burat se produce o regenerare, o crestere intr'o direcfiune nepxe‘eglum.‘
atunci nu este in planul primel organisatiuni, nn vom avea o productiune
de tesut asa revulata ca in cxe>terea normalil. ‘Atuneci orl prea pufin tesut
so va produce si vom avea acele reparatiuni atrofice, sali .se va produce
mal mult (si de multe ori se intemplii aceasta) tesut. Aceste formanum
deplnd mai mult de \'1tahhtea tesutulul si de iritamentul formativ—un
cuvént al hu Vuchow care o bine ales. — Acesta ar fi un iritament care -
ar face si se producii un fesut do. o nous: formapmue. Nu este un ce cu
totul apzu‘te. Péte sii fie gradal iritatiune, care si facii ca unu §i ace-
: last mtament s faci fesuturile si se reproduci in loc si s distrugi.

Stiti bine cil sunt iritante tonice, substante carl plOdU.C o ‘exciture, o

s‘lmnlatlune, (hca sunt’ aphcate intr’o conceutmtmno mat mare insi vor LS
producc un efect contr'mu B e ; :

¢
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Trebue sit cundslem un lum i, adicd cil substantele, carf sunt in stare
" sd tonifice; si facx si se reproduci o'parte cu o structurd  simpli pier-
Jdutd saii distrus, fagi de glande si de- téte tesuturile mar: comphcute alo
arhlbhstulul, vor lucra cu mai mare anevoinfi. : . :
De e\emplu perul nu se regenereazi. Papila perulul si glaudele se-
-bacee sunt asa de comphcate In cat) in adever, orgfmlsmul nu eate in
stare si le reproduci din noii. ‘
Alt-ceva este daci pérul este numai cadut. Atunm 1eman follculele
epiteliul pérulul ‘si atunci sc péte reproduce. ‘ :
Glandele sudoupare nu se reproduc. De multe orl se distruge epltehul .
insi' rémane incd fundul glandelor si daci existi cova via d1n glando 51 .
glandele se pot reproduce. Nu numai aci; dar §i in stomac §i in intes-
tine- dacd la baza unet perderi de substante -fundul glandelor mal existd
s6 pdte constata o regeneraro a lor si a ep.tehulm pornind. de la fundul
glandelor. Dar cu cit acoast forma;mne arhiblastici devine mai com-
- plicati, cu atit mai anevoe se va produce regenerarea organului com- .
plicat, care nu se va regenera nici o dati in intregime.’
Sa discutat dac¥ fesutul conjunctiv péte da nascere la celulo epxto-'

11'11e. Astidl nu se mal admite ca origind a '\cestor celule (.e cit tot ce-
lulele epiteliale.

Rr’{/cne rarca saatﬂmullu nervos.

Slstemul ‘Nervos sc 1egeneleam <1 in starea normali, ﬁsmloglm Vaulzur
s’a ocupat cu regenerarea fibrelor nervése. Nervii lucreza mult, de aceea
trebue s3 si piardi mult. Cilindrul-ax pote cii se regenewaza mu pufin,
dar si dénsul trebue si fie supus la o regenerare. Mal cu seam_g.n_n_e_l_mm
so pierde, ciici ea se arde mult in timpul funcliunei nervoase. Pentru
accea vedem de atiten ori accustd substan{i degenerind, fragmontandu-se
-sub formi de picituri ca de- grisime, sai tmnsformandu se intr’o masid :
granuldsii orf coagulata. Regenerarea: 1ncepe tot-d’atina de la un inel —,
al lur Ranvier —si so produce tot-d’ama_in directiunea centrlfugala

——

Regenernea ca §i degenerarea mcepe dupa Vmﬂau' la. 1 cm. 1]z pam»
la 2 ¢m. mai sus de lmune. \ e i

Am constatat_ cii 1" aci~in regonerarea nervésa Lﬂrlokmeza arati direc:
tlunea regenemreL Colulele tecel lul.Schwann, arati figurl forte frumuqe‘
" 51 numeroase de kauolunez.x in cursul regeneriret nerulor.

\elvul este precum $e $tle o formatiune complicatd : avem mai mtum‘_
o teacd max groasi de fesut conjunctiv, teaca lui Henle, dupi aceea vine
teaca lux -vchvann inInferiorul cdrela este un nucleii, apoi ‘teaca’ mle-.
linicd cu segmentele mterlnelare ale lu1 Ranv;er si in: ﬁne cxlmdrul-a\.'
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Teaca mielinici insist are o structurd ‘mai complicatd, de cit s’ar crede.
~ In interiorul Yei se vede o refea find de o substan{i corndsd, .in sp’d;ule
ciireia sunt intercalate segmentelo mici ale mielinei, Dupid cum am védut
noi, mai Yeste intre mielini si cilindrul-ax un 'strat partlcular a cirul
structuri si naturd sunt réi determinate.

Dacii so pierds ceva din mervi prin o sectmne de exempln, saii extir-
patiune, ori printr’un proces patologic, putem observa férte bine cum se
regenereazd aceste diferite pirti- Regenexare"t na tot- d a-una se faco in
acela$1 mod.

1‘1" 34, De«enex.xrm si'regenerarea’ ﬁblel nervéss sectionate, pmrtew ventmlu..
Ploleenrea ﬁbrelor cu mnoehmeza '

l)aca facem 0 sectmne a nervului, atunCL vedem lucrul urmitor pro-'
ducéndu-se. Cl]mdrul-at al fibrel in regenorare se umilH, dupa aceea ea
so spintecd in lung de mal multe ori, ast-fel in cit nervul; unic mail sus A
de gituitura ,lu1,Ranv1er, de la cars incepe regenerarca se continud din-
coace de acost punct printrun minunchiti fasciculat, care se termini in‘in-
tr'un buchet de cilindrii axiali ma¥ fini, care se prelungesc din spre
partea centralii spre cea perifericii pitrundénd in interiorul t’esﬁ'tulu‘i :con- .
junctiv, de noud formatlune care prolifereazii si Yol in jural sectiuxer,

Rmvxer spune cii dacil s’a filcut o simpla secf%me ‘nervoasit . sati daca
nu s’a p_1u1dut prea mult din nervi, acesti cilindri-axI de nou® forma-
fiune intrid in tecele lui Schvann ale cipitfiului periferic golit din causa
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degenerescentel pir{el periferice stabilinduse ast-fel continuitatea ner-.
vulul. Vanlair a constatat cii noile fibrile se insinueazi nu in teaca lui
Schvann a fibrelor degenerate dar in interstifiile prismatice dintre aceste
teci. Insi mai inainte de a atinge fibrele vechi ale ciipitiiului periferic
cilindrii-axi fini de nep-fornig;iuue s6 v8d copringi intr’c substanfi uni-
form#, care confine celule ou nuclei in' kariokinezi, prin inmulfirea
cirora naste pentru fie-care din acesti cilindrif-axiali, cite o teaca de a
Iui Schvann dupi care fie-c are din Iel se 1mbraca cu fncetul si cu cite
0 ‘teacii mielinici. e S ; ol Sl

Cand procesul de regenerare oste mal pufin dCtIV se intémpli ci dintr’o
fibrd -nervoasi numai un singur cilindru axis, si ajungi s stabilésci o
legatum noui intro partea centrala i partea perifericd a norvuhu lar
cole-l’alte se pierd in masa de tesut conjunctiv proliferat. .

Dupi Vanlair trebuese ma¥ ‘mulfl ani ca aceste fibre sk ia (ar'xctere]e
istologice ale nervilor din starea fisiologici. El a stabilit i cronometria
regentirel nervése. Asaa giisitcii nervil se reconstituesc cite un milimetru
pe 1)11. In regenerarea norvilor avom dar pe de o parte forta intrinseci
~ pentru’ proliferarea extremitifel nervalui si pe de alta in luen(;a mecamca,
_ce conduce noile fibre formate. : :

§i ridiicinile nervése se regeneorézii in acelasl mod. Insi aci so opresce
regenarea in creer sail miiduvd, asa vedem cel pufin. Unif autori presupun
i aicl nu existi rogenerare nici de fibre nicl de celule, adeci daca se
distruge ceva in creer, nu se mal face regenerarea. Num’u Ia ammalele
inferiére se rep16ﬂﬁ?z—1ulele nervése. gl !

Chiar la copil mici am véqut kariokineza in colulele nervise din creer j

j
f
|
o

-

si miduvi si dacil existi kariokineza, existii firil indoiald si tendinta la re-
generare. Am vedut acésta la turbare, si Golgi si altil aii constatat din
noti acest lucru. In fine stifi, ci Jaci este vorba de turbare, unde am con-
statat acésti tendinti la regenerare, turbafil mor repede, va si dici nu
este timp si se formeze celule de noui formafiune cu functiune nouil. =
D. Marinescu a studiat fenomenele de reparatiune ce se petrec in celulole
nervése in urma sectionirei nervilor. Celulele po cale de reparatiune
dupd D-sa capdti o colorajiune mal inchisi $i un volum mal mare. -
~ Colegul nostru D-nu Vitzu, afirmi ¢i la maimute -tinero se regenerézi
‘cite odati celulelo din scérta creeruluf §i cii ar fi gisit acolo unde a
tdiat o parte mare din creer, celule - nervése noi. Nu numai atit, dar
chiar funectiunile ‘sar fi reparat. : :
Ast-fel a scos piirtf din creer cari produc wede;ea, aga in’ cit 'mlmalul
a orbit; insi dapii un timp Jre-care vederea a revenit, si dupd ce ani-
malul a murits'ar i gdsit acolo unde s'a tdiat lobul OC(‘lplt«.ﬂ msce colule
nervdse nuoi. ' .

e
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acest fapt nee\phcabll pind aci Ia sclerosa.m plicl se infelege presu—
punénd o 1egenerare a fibrelor. Autori incearcii- a explica acost lucru
_prin aceea cii nu s’ar distruge cu totul fibrele ; pe cind dupd cercetii-

rile mele fibrele vechl ail o degenerare as5a de gravii in cit nu credem |
8 mal péta servil..ca condu(,te Nervoase. :
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Reyencrarea sistemuiui muscular, caro provine asemenea din archi-
blast saii, dupd Hertvig, din’ segmentele primitive ale’ neoplastulul se
face in mal multe moduri. i

Influienfele vitimitoare mecanice, chmnce sall infectioase vor prov oca |
in primul loc o fragmentare panil la complecta destructiune a fibret mus- |

i
culare in locul unde' acfiunea ie mai intensi. La o mici distanti de

acest punct so distruge numat _partea, protoplasmntxcw contractilia. fibref,
réminind tubul sarcolemic _gol si mal ingolo, partea functionali a fibroi |
s6 segmenteaz formmd bucif 1nherupte da - s*xrooplamm inchisi in|

sarcolem. |

Daci influienta mtmmtoue inceteazi la timp, dacii n’a fost prea in- |

tensi si dacit- existi conditiuni. favorabile, fibrele distruse so restabilesc. |

Primul fenomen, care trideazi regenerarea fibrelor musculare je o pro-
hteiale nuclearii_foarte activiiy care” incepe de chiar de a doua salia treia
(}1 si care mteleseua atdt nuecleit rema$1 din portmnea do fibrii distrusi

cit i pe acet :u p(xrtllor _vecine, :

“Aceasti’ inmulfire a nucleilor nu se ploduce in modal obicinuit de
diviziune indirecti a nucleulut celulel, ci printr’un procos particular de
segmentafiune. Dupd mai mnulte seril de diviziuni nucleif nu se mai véd
gof ci inchisi fie-caro intr’un uorp pmtoplummc proprid, - a cdrai ori-
ginii poate fi variabili. In pir{ile, unde fibra muscalari nu fusese dis-
trusii aceste mase. protoplasmatice perinucleare rezulti din chiar sarco-
plazma fibrel musculare. Aceasta ’si- pierde striajiunca Ionvltudmala 51
transversalii §i se rezolvii in bueify independente, cari vor urma soarta
nucleilor cu cnn de aict inainte constituesc elemento ‘anatomice mdepen-
dente, celule cu viafi si evolutie proprie. In pirfile unde sarcolemul
fusese prea profund alins prin cauza viitimitoare, ande abia cati-va nuclei

mal puatuserii rezista pontru a putea prolifera in urmi, nu ne putem ex-
plica in acest mod aparifiunea corpulul protoplazmatic in ]urul nucleilor
proliferati. Acolo de buni seami ci corpul celular rezulti dintr’o acti_’
vitate particulari a nucleilor ingi-si. 4

Dacit asupra acestui fapt poate exista cuvint de discufiune si de con-
troversi, rémare insi fapt neindoios ci nucleii se inmultesce prin seg-

.,\
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entatlune si ci de la un moment dat avem a face. cu adevérate celulo
Aceste celule mai mult rotunde cu protoplazma abundentii granuloasi. cu
nucleti mare seamindcu' .niste adevérate colule. ep1telnle In punctele
unde impreuni cu protoplazma fibrei musculare s distrus si sarcolemul
aceste celule formezud nigte coloane compuse din siruri paralele; pe unde
fibra n’a fost distrusi in Intregime! jele sunt.inchise in.interiorul sarco-
lemulm ast-fel in’ cit’ fibra musculara so gisesto. transformatit intr’o teaca'
phm cu celule musculnre Cele mai multe dintre aceste: celule all cale
un singur nucleit; se ploduc ‘insd, $i mase prmoplazmatlce m'll‘l o, fdrte
multi nucle? ea nisté celule gigante. ; :

Celulele musculare ast: fel constitnite contmua a so 1mul§1 mai depmte
- de-acum mcoT— insi se. divid pnn”wai"Lme";xf"Ue]m A freia zi sall chiar

de a _dona zi i 50 ved 7fﬁme; tlpl(‘e dm dlfeute faze de k'mokmeza

Fig. 3a. Degenerare §i 1o"enemxe musohmlam, e ﬁbre ﬁne de nouc formatiune, d
fibrii pe cale do diviziune, ¢ fibrd sevment'lta. cu o prelunvne de noud formatlune .

0O parte dintre aceste celule §i-mal cu cewma acele mari cu multl nu-
~clei vor dispare fam a lua parte la reformarea propriti. disi a elementelor
‘musculare plerdute. Totusi 5i ele par a: indeplini un rol . utxl ciel in-
globeaza sfammaturlle tosutulni distrus ajutind ast-fel 1esorbi;1une'l acestuia -
si filcind prin aceasia oficiul de curifitori oI _c_e_lgn}_ﬂm, incare se vor

dezvolta - viitoarele elemente muscul'u'e. Dupi ce 'si-al, mdephmt acoasti
functlune elo so-incarci cu rrrasxme in mare pzute sall sufer alte dege-

meriri. pentru a dxsp'ue cu total
‘Alte celule perzistd si contiuuii 51 schunba mereil forma, devenmd
din rotunde, cum erail la inceput, fuziforme §i din ce in ce mal lungi.
In adeveér, in' a treia saptamana apar_ in plotoplaznn acestor celule -
striatiuni longltudma_e foarte fine. Acum “celulele samind ca fibrele
musculare embrlon'ue. Striatiunile - 1onguudm'\10 devm din ce in ce mal

Babe;-Szon. Curg de¢ anatomw patolagwd. )
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pronuntate si mai’ in urma ap"lre $1 strmtlunea tmnsvmsala. In aceastd
fazi nu se mai deosebesc de fibrele musculare adulte de cat doar prin
“volum, pe care-l ating curind, crescénd in acelasi. t1mp $i in lungxme
‘restabilind continuitatea pierduta.

Tot-deauna fibrele musculare rezalti din prohferarea elementolor ase-

~'meni §i anume a nuclellor muscalarl. Tesutul conjunctiv dintre fibrele

musculzue distruse, sati perimisium intern prolifergazi si el de sigur, dar
nu péte si rezulte din aceastd proliferare de cil. tot tesut conjunctir.
® Vacontribui intru cit-va acest fesut. con]unctlv la restabilirea integritafil
absolute a fibrel musculare prin aceea ci el va regenera: szucolemul fi-
‘brelor de neoform'ttluue, in nlci un caz. insi nu péte da nagtere elemen-
tulnl coutractll :

Mai existi §i un alt mod de regenerars a muschllor stnatl, acela c]ls
prin mugurire. Din punctul’ de vedere morfologic ie deosebire interesanti
intre aceestii modalitate §i cea pe care am studiat-o maY sus. Fibra must
culari, intrerupti dlept sali oblic, nu intdrdie mult in aceasti stare si

_ se spintecd dand doué sall trel rimurl.. Acestea bine inteles. mu]t mal

subfirl de cat fibra principalid. :

Regenerarea_nevroglici.— In sistemul nervos mesenchimul are un  rol
niic. Aci existi un alt tesut care formeazi scheletul sistemului nervos
central, adici nevroglia, asemenea cu fesutul conjunctiv, dar provenind din
lama exterioari a gastrulel si avénd acelast rol in regenerare.

Prin urmare nu oxisti regeneriri pure ale elementuluf DOrvos, rege-
nerarea nevro;,hc_._ a_joacd un mare rol. ——

Dacii existi o destructlune prea repede a tesutuluI nervos, - atuncy
vedem un'inceput de regenerare din partea tesuhu, din partva vaselor, s8
observii o mas¥ de celule in jurul vaselor cari se inmulfesc acolo, chiar:
‘ " 0 nouil forrmtmne de vase, despre care vom vorbi mai tirdig. =~ -
Nu vorbesc de ruperea de vase, de hemoragil ce de multe ori nu dali
timpul pentru reparajiune. Numa¥ daci lesiunea tine mai mult timp, daci
omul nu mgre, atunci incepe incetul cu incetul i ’gesutele nevroghce s
ia parte 'la ropararea pierderel de substanti. , m
Nevroolm oste formatd de niste celule stelate,. mlCI, cu mste ﬁbre pre—
lungite ‘de un tesut destul de resistent, niste fibre.destul de rigide, cari
s6 intind in toate pirfil:, cari inconjsrd fibrele nervoase si leagii vaselo
cu fibrele nervése si cu colulole nervése, 1ncon;urand celulele nervése
cu un fel de ‘capsuli; apol formeazi imprejurul’ cavitifilor centrale un
b strat destul de gros cu aspect gelatinos, fixeazii elementelo. nervése citre
. meninge prin- niste colule particulare si aceste celule - s0 leaga de alti
(‘ parte cu colulele ependimului, adicii ale _ciptuselel cavititilor centrale
| intre care asemenoa striibat prelungiri si colule nonoghce.

——
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Va st dicd nevroglia este un fesut destul do complicat. Ceea co este

nuclenl rotund, ail o p‘roto;ﬂasrﬁﬁ cu diferito . prelungirl. .
La copii, la embrion so vede cii prelungirile protoplasmatice servesc cl

scholet pentru fibre. La omenif adulf aceast fibrd stribate protoplazma,

mai caracteristic pentra colulole mevroglice este ci aceste celule ail

asa in cit colula nu este inceputul acestel fibre, ci este un fel de sta-

tiune, un fel de susfinere pentrd fibri.

Dacii nevroglia intrd in proliferare, vedem  cite-o datd si kariokineze
vedem insi mai cu seamii o umflare insemnati a protoplazmei celulel- -
Celulele nevroglice aii de obiceill asa. de putini protoplasmi in cit abia

so vede, devin Insi. nigte formafiuni proteice, mari cu prelungiri férte
fine visibile, totul comparabil cu piianjenul cu multe piciére si peste

pugin timp vedem cit pierderea'de. substantd este.cu totul inlocuiti cu

celule acestea nevroglice. Mal tirdid so atrofiazi acesto celule s1 in loc
do celule cu atita protoplasmi gisim o mast do fibre, un ghem si la-

mijlocul lor nu vedem nict 0 urmi de protoplasmi.

Firdi indoiali ci protoplasma se transformii in aceste fibre. Cu cdt este

mai veche o asa cicatrice cu atat mai pufini o protoplasma, ‘cu atit mai
dese sunt aces'e fibre mevroglice, ce constituesc sclerose din cauza den-
sititel acestul tesut de noud formafiune. :

In acelasi timp, in tot-d’auua si vasele iall parte la ‘noua formatiune,

dar lesinnile vaselor, lesiunile tesutulul conjunctiv sunt de o. naturi atat
de diferitd, in cit trebue si e studiem intr'un mod aparte si impreund
cu lesiunes, cu regenerarea vaselor. Tesutul conjunctiv esto intr’o legi-
tard atdt de striinsi cu ‘vasele, in cit impreuni so duc in celulele fesu-
“taluf, impreups formeazi tesuturi noul. R, g T
Si trecem fl stirile de regenerare ale mesenchimului, adici ale fesu-
tarilor, co derivd din stratul intei'stitial al embrionului. - '

Putem dice  ci mesemchimul joaci un rol mal insemnat in regeneraréa

tesutolor. Sunt regenerdry, cart sunt formato nitmai de formatiuni parablas-

tice si altele unde concurd parablastul st archiblastul. Parablastullesie

fesutul conjunctiv cu vasele.
Unde gi cum se rogenereazi singele ? %
Tocavele de neoformatiune ale globulelor albe sint mai cu seama gan-
e, ) . e

glioniif limfatici unde so ‘\promxﬁfﬁiiiéd nucleului si divisiunea pro-

toplasmet prin fragmentarea saii divisiunea indirecfd aglobulelor albe.

Globulele rosii se refac. prin kariokinezi in splini, méduva gsolor §i in ficat.

‘La animalele tinere aceastd neoformafiune’ a hematiilor se face in singe-
Dupi ce s’a produs o pierdero de substantd, primul’ lucru ce se vedo

esto o acolo se acumuleazi o cantitate mare de celule isolate, rotunde,
“do obiceiti leucocite polinucleare fibrink esite din singe. Va sit dici din

Gy
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- singe ese, acest, material care. umple mal intéiii de téte. pierderea do i

substanti dar in- curénd..incepe si so limpezeased situafiunea. .
- Existd o ceartd veche iutre Istologi.si Patologi cit de unde se formeazi

~ .

.tesutal moti, din clementele acestea carl aii e3it din-singe, saii din celulels
-ce. s giiseste in {esute ?: : : - :

Mi-se pare ci aceasta :t};‘estiuue astii-g1 este resolyatii.

~ Din _globulele albe polinucleare nu se formeazi fesute de noud forma.

fiuno, se pste urmiri forte bine, cum celulele fixe din fesut cresc, cum
-se.umili. celulele, cum intri in kariokneza; cum se inmulfese si cum s

naste .de-acolo tesutul conjunctiv. Pe cand de alti parte vasele din ve-

~ciniitate daii muguri, ce formeazi vase noul, carf intrd in interiorul acestul
- fesut de noud formafiune, si impreund cu acest tesut, formeaza tesutul noi.

La inceput am (dis, se gisesc  celule din singe, dar deja dupi pufin

© timp, daci ludm’o plagd; o ulcerafiune; daci studiem: tesutul, vedem' ci

po langil o degenerare a piirtilor supase aerului, vom' gisi granulafiuni;

“fibrind si resturile nucleulul cari rémane din colule distruse. Se v&d ele-

mente forte vil de karioknezd, mal cu seami la celulele fixe.
Co sunt aceste celule fixe? -~ = . = L ! :
Colulele conjunctive dupi ce aii format tesutul conjunctiv, rolul lor

“nu, mal este do-a se inmulfi; dar: in urma unul. iritament formativ, in

. mareabil.

-

urma unei lipse de substanto aceste celule rocapitii viafa lor si fesutul
conjunctiv prolifereazi protoplasma si nucleul se umilii Intr'un mod re-

Péte si fie si un iritament negativ; adici daci existi unde-va o lipsi

o continuitate, saii o pierdere do substan{i, atunci acolo lipsesto pre-
sitnea normald.. Este o, lipsi de’ presiune care faco ca tesutul si so poti

dezvolta in aceasti direcfiune. ; d ;

- Iritamentele pentru regenerarea acestuf tesut, sunt de férte diferite
Nor . - . . q .

natorl. Tot folul-de influente fisice, chimice, vitale mai cu seami para--

sitave, pot si producii o régenerare a tesutului - conjunctiv, si a diferi-

telor tesute conjunective sait deorigini mesenchimick, precum este singels,
}'asole tesutului conjunctiv, areolar, fibros, serésele,. tesutele grisise, to-
sutul adenoid, cartilagele, diferito formo de cartilage si dse; tdte acestea

$0 pot regenora.mal usor, de cit tesuturile 'arhiblastice, caro reprozintd

0 specialisare, o' pexfeciionaro. mai mare, cici recenerarea us
) CAC g A cum am Spus,

este in raport invers. cu perfectionarea saii spediﬁcarea unul tesut.

p) ] STy 2
, Pentru aceasta va' prevala la omul adult: maj cu seamd, mai in tot-
d’auna formafiunea sail regenerarea din partea fosutului conjunctiv, asupra

esuturilor epiteliale, - . . . ¢

—HF1 —_——
~
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Trebue §4 luiim in considerare-1a regencrarea {esutului conjunctiv, di-

feritelo elemente carl chpun acost tesut; cilcl st nu -credem ci ori-ce

celuli conjunctivd are aceiasi valoare. ’,[‘esu’tul conjunctiv osto pand.la un
¢re-care’ punct, forte diferenitiat. Am aritat aceasta spre exemplu pentru
picle, si dupd aceasta s’a aritat si pentru diferite alte- tesute,  Dermul este’
compus din diferite fehiri de tesutlii‘i ‘conjunctive cu diferite scopurl.

Fie-caro fol din aceste fesaturi péte si '$6 -regenerezo cu caracterul s8ii -

_particular. Sub picle existi un strat, luciti, uniform, un fel de mombrand,
care corespunde membranei proprie a glandelor, ciict si pielea este0 glandi
intinsi pe o suprafatii mare, apol diferitele glande ale pielel aid tesutul con-

junctiv al lor proprid, formand membrana proprie a’ acestora spre exemplu

a foliculelor pildse, a glnndclor sebacee, sudoripare _
“fel do membrand proprie, a parte, _uniformi.” Dupd aceea vine ‘incd un
strat sub piele, un ‘strat destul de uniform, nu esto insi ea totul omogen..

ci este fibros, de o festturd cu mult mei densii de cat stratele carl vin
~ dupil aceastea. . ' ' J ] § IRF

. Tote acestea ail. nn

Vascle 'in ‘aceasti roginne sunt mal mult vase limfatice, cu o struc- -

turd particulard §i cu endoteliul lor particular. Apol papilele cw diferite
tesuturi in interiorul lor at diferite celule‘\stelute particular pigmentate
in raport cu vaselo §i ‘epiteliul. : S Tl B i

In fine, avem - tesutul ‘conjunctiv, care insoteste fibrele mugchiulare,

muschil piolet, cari sunt in legiturd strinsd’ organic, en un sisten in- -

treg de fibro elastice, carl aparfin sistemulul conjunctiv ca . ceva aparte
si care infr'un strat al’ pielet, formeazi lamele dese cu-o structurd cu
totul particulari. § L ] ) = e | |
- Apoi.avem tecile mervilor pielel, cari aii o structupi:'si o nutrifiune:

. cu totul apnrto,fapo_‘i_. ‘tosutul conjunctiv -din interiorul acestor. nervi §i
“in fine vasele ‘cu diferitele tunici ale lor, cari aii asoménoa’ viafa §i nu-
;,1‘}_1'“;111.1‘19@‘19;!»‘, Dl."lo']_)l“"lé,_ \ oA A ) o G "

. Mar distingem un ‘ltesu't‘cdfé'_ﬁm'plb interstitiile ‘intre ‘tite acestea;  un
fesut mai multe meol:u, un-fesut ou ?:611’1197 _Cu'-'préluh'gi‘ﬁ care doiimulto
_ort so, umild intrun mod’ particalar si in fine ‘testtul grisos:

‘ DR | e G F o .
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“Acastor fesute corespund celule de diferite forme si cu diferite funcfiunt.
Celulele fixe despre care am vorbit deja, celule cari sunt transformato

in fibre, rémin numal cu un nucleli subfire. Apol gisim endoteliul vaselo |
limfatice, sanguine, periteliul, adici un fel de endoteliii care ciptusests |

spafiwrile cari se afli in jurul vaselor, apoi mai cu seami in regiung
glnndelor si anume a glandelor sudoripare, exista niste celule mat mari
poligonale sali rotunde soménind periteliilor. Si in alte pirfi- ale. pielel
gisim aceste celulo mai mari de cit celulele fixe, ‘cu protoplasmi, care
in parte se coloreazi ca colorf de anilind, cu nucleu mic perif@ric aceste
so numesc - colule plasmatice; cle sunt limitate la anumo tentoru Vs
culare ale glandelor mal cu seami. :

Apol in jural vaselor un alt-fol de celule, celule mai mari. et unul
sait mal mul{i nuclei cu protoplasmii multi. Protoplasma aceasta e g
nulatd, si are nigte griunte carl se coloreazi cu colorY de anilind. dar
intr’un mod particular, nu ca cele protoplasmatice; cu albastrul de metil
‘se coloreazii in rosu saii violet, sunt glanul'ltlum metacromatice si colulele
‘acestea se numesc celulele lui Ehrlich. o

Acestea sunt olemontele cu cari trebue si ne ocupiim, dacii vrem Si
“examiniim regenerarea care s'a studiat tocmal destul de bino la piele, io
’;esutul conjunctiv, pentru cii regenerarea se produce de multe ori in
urma unei pisrderi de substante a piclel.

" Dacit nu se reunesc de exomplu, pligile intr’un mod abephc sall d1c1
lipseste ceva din piele, dacii se produce o pierdere de substani, atund
_reunirea nu se faco per primum, ci per secundam inténtionem, adict
" trebue si so. producd un tesu: de noud formai;lune, fard 1ndomla de obi-
cexu In urma unel. mﬂ'mnt/um

“Dar aci nu ne interescasi inflamatiunea, deapre care vom vorln mat

zuc}lu ¢i numal procesul /de 1eaeneuue care se intmpld, §i care ur-
meazi mﬂamatlunel. s .

In aceste casuri de regeneraro a tebutulm con]nnctlv trebuo si deo-
sebim ca primi cauza, pierderea de substanti, dupi aceea de buni seani
- firitamentul din afard 5i de obiceili avem a face cu o infectiune, cu mi-
crobl cari concurcazi la iritamentul formativ.

* Sunt si influenfe nervose, de bunil seami, si si nu uitim ca trebue §i
0 nutritiune potrivitd ca si se produci o regenemre.

Am (is ¢t inaite do toate so umple pierderea de substantd, cu celule
venind din singo cite-odati, pontru ci pierderea:de substanti a. Mdub 0
mpew de vase. sttmvem serul din singo cu fibrin¥ si apol celule cark
es din singe, leucocitele, adicd leucocxtole polmucle:ue sail mononucleare,
apol celule'mai mari de d1fer1to provenienfe carl se gisesc in -singe-

Dur tote aceste elemente nu sunt suwm'ele cau concuream la. formarea
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] tesutului"noﬁ, ci cum am gis mal intervin §i celulele carl se giscse in

npropiere, si care nu sunt atit de traumatisate ca si se,distrugii._.-ma”dar

aceste celule se umfld, se desteaptd, sail mai bine.—cum a spus Stricker—

aceste celule . devin embrionare, dar nu.in sensul cum spun’fr:inlé'ezii’, ~
cari dic i tesutul embrionar este un. tesut de colule micl. Acestd este -
un termen incorect, comod fird 1ndoiali, pentru qu‘v‘édéxid o masi de

" celule mici; putem Jice cii avem un tesut embrionar dar de unde, vin

aceste celule mict si-pentru ce scop, M ne spune acest termen de alt-fel.
adoptat. . : : = ol
"Germani‘i numesc acest fesut cu multe celule, tesut -de granulatiune.
Tot asa de rél este" §i termenul acesta, luat probabil de la granulafiu-
Afile macroscopice ale suprafefel pligilor,: care fird indoiali nu sunt tot-
Qauna de aceiasi naturd. 4 G ety PO
In fino se vede o cantitate de colule. amestecato cu ‘diferi{e' produse

. mérte, nu nureal cu fibrina dar §i cu celulele mérto acolo- pe loe, pen-

- e opun invasiunii microbilor-

tru-ci, se perde o parte din tesutul vecin, prin degenerescen(a. grasosi,
sait prin 0 degenerescen(;ﬁ albuminc’)sﬁ. 3 VR I

O parte din aceste gritunte pro@se,pfig destructiunea elementelor, sunt
inglobate toemal do leucocitele cari. mat triiesc. S acoste loucocite se
intorc de unde all venit, in parte col pufin intrd in limfatice, si de aéplo,
‘merg mai dgphrte in circulatiune. e | 3 W SRS . '

Fste adevérat ci acest proces péte. sii producii un roi, pentru-ci prin-
.tre granulatiunile'.resorbite in plagh  sunt si microbil ce glar gisi in
acest tesut. Infectinnile insd se produg mai rar pentru cit muguril cirnost

Leucocitele primesc mai mult microbii deja slibitl saii mor{i; insd
sunt condiiuni, in care microbil 9 imultesc mult, si sunt de 0 viru-
lenti extremd, asa in cat procesul de restabili_ré,' de reorganisare al test-
turilor este impiedecat chiar prin proliferarea microbilor. ;

Apot ourand dupi -acest stadiii, in care .se - giiseste plaga plind cu ce-
“lule, ixi¢epe impreund cu umilarea, cu proliferared .’g.esu’cuhi‘x conjunctiv,
‘regencrared vaselor din i\propiere.' B  ‘ g -0 RS '

Mai inainte de tote vasele, sunt astupate cu leucocite, tot do o datd pe-
‘retele lor devine mai bogat in celule, nucleul acest‘o_r‘celulo so umfld, mal

' cu stmd endoteliul devine mai isolat si capiitd din nott caracterul umnor

. celule cu protoplasma- destul de abundentit. Peratele vaselor, devine

. agemonea plin cu colule, nu numat din causa trocerei celulelor prin dia-

0o

pedeza lor din interiorul vaselor in afarit dar elementele, cari constituesc
peretele vascular se umili asemenea,: i ascmened SO _m#resc $i colulelo
din jurul vaselor, celule cari-ail o proliferabilitate mal mare de cat fe-

* “sutul fibros sail areolar. Mai cu sémé vasolo ‘mict carl ali perefil subfiri
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intrii 3n proliferare, productnd muguri. Acesti maguri se produc ngnfin
tot-daunal pe comtul endoteliului. FE '

Inaintea ‘corcetirilor lui Cornil, nu so apreciain destul valérea, endo-

teliulut, pentru formarea tesuturilor de noud formatiune, asupra rolului
- cliruia am insistat in tot-d’auna. o L _
Periteliul este endoteliul’ limfatic din Jjurul vaselor sanguine. Ori-ce

endoteliu, clifar” endoteliul serdselor, este in’ stare si prolifereze, sub

forma unor celule stelate §i anastomosate, car¥ devin celule fixeale unui .

tesut conjunetiv, areolar, do nuod formafiune. Aceste celule aii calitatea
de a so canalisa, formind vase nol-Nucleele pot si se  imulfeasci chiar
-intr’un mod endogen, adicd o celulii pote s capete mai multe nucloe in
timpul acestei proliferiiri. s ] Ty

In acelasi timp insi so nasc in inferiorul acestor celule, niste cavi-
tafl, carl nu sunt alt-ceva dupd pirerea mea do cit: riddeini limfatice

Am putut constata un’ alt Iueru, care asemenea nu a fost constatat de
alfil, mai cw sémii in niste productiuni patologice. 2 ;
Dar putem. si  aplicim acelasl” Jucru 5iila vegenerescente, care vetl

vedea in ce rudenie de -aprépe esto cu neoplasia, cu organisafiunea pa-

-~ tologics, progresivii despre care Yom vorbi mal tardit. mid " f
Avem de exemplu un vas de nous formatiune care este format aprope

numai de cordsne solide si apof masa colulard -debordézi si formézi

muguri. S’aii intrebat :iutor\il" cum se formézi aceste vase de noud for-
mafiune > Se canaliseazi, pornind de la vasul de “unde plec muguriy
sali dupii experienfele mele, si prin acein c¢i o parte din. protoplasma
celularit se transformi intr’o substantii vacuolard. Partea acésta a proto-
~plasmel devine cu totul uniformd, aprépe hialini si daci este vorba de
vase sanguine ele capéti si o coloratiune galbeni ca si globulele_ros‘ii
din singe. : el g il iy &
_In vacuolele ‘acestea giisim Diirgi-detasate, carl iali . caracterul globu-
lelor rosit. Este un Proces, care sémiind cu ceia co se ixitémplﬁ la-om-
brion, la formarea globulelor. rosit, unde so nasc niste vinsu'le,‘vca're nu
sunt alt‘ceva de cit un pachet‘de celalo cu prelungiri, s'ar putea-dice
- 0 coluli cu o proliferatiune: ondogeni a nucloului. '

. Aceste eolule capsti vacuole, . cari confluézi 1 se naste  un  spatiu -

In care so gusesc niste globule rosii formate din protoplasma acestor
celule.. - . - y

~ Acest luern se vede in granulatiuni si In mersul canalisirel vaselor
“do nous formatiune, astfel in cit peste putin timp vom avea aci o ca-
vifate sait mal bine ¢is un canal: s T = i
~ Nu cred ci aceste vacuole ‘confin sange de provenien}i locald, adici
¢il singole se produce aci in interiorul granulatiunel prin procedeul si
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niecanismul care ’l-am descris lasmbrion. ‘Cred ci formafiunea actsta
presintié numai o.incercare de a seforma globule rosif, care insi nu
. reusgeste, pentru ci, pentru formarea globulelor rosii la aduli trebuesc
‘niste condifiunY particulare carl sunt realisate mal cu sémil in maduva’
éselor, in splind, in ficat, dar nu inori-ce proliferatiune noud. Cu téte
acestea nu asi nega acest lucru. ~ ) I

Acéstii canalisare vine forte curdnd in contactcu vase pline cusinge.

Do o cam dati s'a admis in acest sens, ci -globulelerosii nu se for-
mézi acolo unde se form6zi- vase noi ci tite globulele rosii vin din
circulafiune. - ™ 1k g q Rt :

Pentru cii nu avem base solide pentri a ne forma ac6sti convingere
pun un semn-de intrebare care se.va resolva o datil. oo B

‘In sciin{i nn ¢ bine si presupuncm demonstrate niste ipoteze, carl ar
putea si impedico ciiutarea mai departe, credond cii s'a decis un Jueru
-care incii nu este decis. | -y R It L )

In flne refeaua aclsta do noud formatiune merge mai departe. In jaral
acestor vase So naste o reten oudoteliald sicelulard eare este Inconjurati
de celule de diferite origint, (Ié_"le"ﬁi:ocite“'nmi"'iiu’“s'émii,wdz'xr péte si de -
" niste colule de moud formafiune cari provin din celulele fixe. . i

Dar aci este greii si facem distincfiunea. Noi stim ce este o coluld
fixii a fesutulul si ci nu dste o celulii endoteliali. Dar daci celulele fixe
dovin ‘embrionare e forto grei si lo distingom de celulelo endoteliale
asemenea devenite embrionare. o B

Vodem aici de multe ori celule gigante de origini diferiti mai mult
- endotoliale dar pot pro,veni'si din muguri vasculare isolat. Apoi vedem in

jurul acestor celule, alte celule cu nuclel mari §i cu prelungiri, celule
cari pot sii ne faci mal mult impresiunea unor cé}ule endoteliale cu dol
nuelei circumseriind cite o dati un fol de Jumen in.mijloe; alte celule
ail nuclei rotundi cu un singur nucleol cu prelungiri, in téte partile
dsa in cat perd caracterul endotelial. -~ - g

Va si dick aci avem o legiturd férte intimi intre celulele “acestea
mari de origini vasculard, si cele carl incep si ‘'so diferenticze §i s
devini celule endoteliale ale unor vase de noud formatiune.

Este adevérat ci in granulaginoi, limfaticele, noi formate suani férte
" rare, gic unil c¢i nu.ar ‘exista, dar in tot-d’auna se péte constata forma- .
tiuni cu tendinfa de a produce o retea noué.. . . )

Apoi ceia-ce caractorisézi inci granulatiunile este cantitates mare de
kariokinozi dar nu regulati, ca la un fesut normal care arati in tot-
~ d’auna direcfiunea crojierel tesutului ei avem diferite forme. D¢ exemplu,

vedem o celuli cu o stea frumdsi, po langd acosta unde-va un butoiag,
-un diaster in o altid direcftune, caré ne aratd simlplumente citaci este un
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tesut cmbuonzu' cave formézi up noii tesut nerevulat Mai vedem in
_ acest stadiit al granulajiunilor avem leucocite pollnucle.tre alte celule
rotunde, mici cu nucleul destul de mare §i avem si retele de fibrina si
celule plasmatice. '
- In jurul vaselor de nous formatiune se’ mal véd niste celule cu
nucleele palide, inconjurate cu protoplasmi, care este formati din. nigte
granulaiuni mari §i bine colorate, acestea sunt celulele lui Ehrlich.
Celulele poligonale aii nucleul mie, palid, iar - protoplasma lor se co-
lorézi cu culori do anilind, acestea sunt celulele’ plasmatice.
Nu stim mult despre rolul acestor celule plasmatice si alelui Ehrlich;
ele se produc mai cu sémi, acolo unde existi o iritafinne ‘cronici,
Apol fird 1ndomla, acest tesut de noud formafiune mai are ‘trebuinti
si de nervi; in modul cum am ariitat nervil vor da prelungiri pe acolo,
ins¥-acestia nu so mal dispun ponfru un scop bine limurit.
~ Tendinta acésta de crestore a nervilor face ca ef neputénd merge mal
_departe, se curb6zi si formézi un fel de ghem nervos de nous formatiune.
Dupi co a ajuns substanta la suprafafii, epiteliul se vaintinde, va

glisa sl va c1e;te peste acest {esut, de nous formfltlune dar fara “papilo
firi per, fird glando. :

" Re poite favorisa acésti acoperire a plavel, cu pielea prin greﬁu on pxelel'

intrebuingatit pentru prima 6ri de Reverdin. Daci punem pielea de la un
- alt individ, cu stratul lui Malpighi, pe o plagi, atunci celulele acesteia

cresc §i acoper perderea de s'ubstflni;”t pand cind se unesc cu. celulele-

propril ale individului. Nu éste necesar st taem epltehul do l‘l. acelasl
individ penn u aceste grefe. ' ’

In acelasi timp celulele de nous form'ti;mne din - gmnulatlum devin
bogate in protoplasmi, capéti o formi lungireat¥, fusiformi protoplasma
-se transformi in substantd tare, fibrdsd, fmméza in fino “fibre destul de
grése wai grése de cit in fesutul normal. :

Se pote intémpla insii ca acosti 1)10d11ct1une p‘ltologxcu, si nu se oprésed
" la suprafagil si creste mai departe formind un tesut de noud formafiune

cu muguri vasculary, mcon]uran de tot felul de celule care depisesc
mult limita suprafefei normale; vor fi- m$te glanulat;uuu mugurinde,
hipertrofice pentru ci. nu existd limiti precisi pentru regeneraro. O datd

2 fi mal pufin abundenti d¢ cat ar trebui, pentru acoporire. Insii. chiar
daci so formézi acésti mugurire vaseulard la suplafata mal tarzid acest,
fosut se rotractézi, prin acesa ¢i elementele noui formate, nu aii o vita-
litate. mare, nu aif o nututmne mdestulatow pentr a-rémine in progre-
siune, ci de la inceput mai cu sémi vaselo s vor. coutrach, circulatunea
86 va faco malcu anovoe, de eat in alti parte; celulele vor deveni fibrjse
mal curand de cit celulele normalo VOr mtm mtr’o stare thonta YVom

2
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‘ciipéta in locul acestul fesut ceea-ce numim o cicatrice, care este resultatul -
rotracfiunel celulelor de nous formatiune prin transformarea protoplasmei
§i a vaselor. Vasele chiar prin retractiunea acésta se vor oblitera cite o
dati cu totul, aga in it in locul lor vom avea nigte cordéne solide,
formate dintr'un {esut tare, fibrele vor deveni mal grdse, mal uniforme
de cit fibrele unul tesut conjunctiv nermal, dlsponglune'x vaselor va fi
cu mult mai neregulatii de cit in'pielea normali. . -

- Daci aceste cicatrice sunt forte anemice, pot sii devini sedlul unel de-
generescenfe secundare, hlahne care si provice - depunelei do siruri
calcare. : »

So pote intémpla atari regeneriri ~,§i in organele interne coprindénd
mal cu sémi fesuturile, cari formézi scheletul acestor organe. -

- Cornil arétase cum se face sudura seroserdsi a intestinelor, grafie
“elementelor endoteliale si tesutulut conjunctiv si reconstrirea cavitifilor
st conductelor ‘mucsse dupii o deschidere lfu'qa. El aréts.ci se produce o
regenerare a glandelor si a epitelielor, asa in cit mucdsa so reformézi
une-orl in intregime, in- canalele mucdse, in nter, trompa, vesica, epi-
teliul se 1egenerézi pornind ori de la mucésii ori de la fundul glan-
delor si distingem o glisare simpli a epiteliilor agnpra tesntului de nousd
formafiune, ori asupra tesutulut, ce astupii perderea de substantd (peri-
toneul spre exemplu) orX avem aface-si cu o imulgire simpli saii prin
kariokinezi ori in fine se produce.epiteliu §i prin grefare satl decalcarea .
epiteliulul pe peretele opus si lipsit do epitelin. !

Cornil §i Carnot studiind regenerarea ﬁmtulul a ajuns. sit constate
uunatorele : ;

si globulelm do sange extra_ vasat In a 7 -a (11 so formézi fibre con]unc-
tive care asigurid permanenta cxmmcel, ca §i in reparatiunea . fesutului
conjunctiv al pielel. In pligile prin pierdere de substanti dacii porfiunea
“de ficat tiiati n'a fost despunsa de basa sa, se formézi la nivelul sec-
fiunilor cicatrice ca in casul de mai sus. Dac.x insi s’a pus la loc por-
tiunea tiiati, mai téte celulelo acester portiuni se mortifici. Vaselo si
celulele d’mere]ur insd readuc nutrifiunea ca in regenerarea infarctelor.
Ablafiunea unei -portiuni mari-de ficat provécii de asemenea formarea
" unel cicatrice de obiceiii cu ajutorul epiploonuluy, tesutul fibros inlo-
cuesTe elementelo preexistente ca in cirose. Asa dar si la ficat agontil-
ciedtricelor sunt tot w&w Celulole
epatice nu jéed nici un rol.
- Tot ast-fol se credea cit nici plémdnii nu so pot regenera, cii so vor faco
numainiste incerciiri de regenerare a glandelor saili a altor pirfisi cuea
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¢ so va ‘produce 6o proliferare a tesutului conjunctiv, a vasclor de nous
formatiune intocmat ‘ca in piele, apoi o retracfiune, o cicatrico.. Am ob-

servat insi la epure o adeviratii: regeneraro de alveole sub forma unor

mugurl pornind in apropierea vaselor ‘si cari se vacuolisdzi,

Dacii se distruge tesntul de multe ori si_vasele so vor distrage, vom

avea o hemoragio si singele se va resorbi An parte, dar rémine indirit
de obiceiii pigmentul de culdrea tesutuluy do noud formatiune.
Alti-datq, cind: se. pierde mult dintr’un tesut, tesutul conjunctiv nu
esto in starve si umple ceea-co s’a pierdut si rémahe .o cavitate, care va
i umplutié cu un lichid care provine ori din fesutul distrus, orf din

linfi; va fi pigmentat de obiceili, din causa pigmentului din siinge si in

locul cicatricet vom avea o capsald, o formatiune de fesut cbnjunctiv,‘_consti—
tuind chistul apoplectic do exemplu. In creer sp gisese atari formafiuny.
Si cele-I’alte forme de fesut conjuncti, $0 pot regemera.” De exemplu,

tesutul adenoid, un ganglion limfatic, so regenereazi tot-d’auna, mai cu
semi la copil in centrii germinativi vedem niste kariokinéze cary produc -

din noit celule limfatico. b VRN ’ "
Tesutul adenoid in-intregimea sa <o péte regenera, si se regenereazi
prin formarea. unei refele endoteliale. : i Eal T gy
Cartilagele so regenereazi asemenea;  daci so pierdo din pericondra,
colulole din cartilagiul care.a rémas se pot impirti prin o divisiune
kariokineticd indirectii; iniro acesto celule, care la inceput formeszi o

1o .

refea, se depune ‘o substan{d hialing si asa. so produc cartiZlagele de

" moué formafiune, o TEC R L _
Osul se regenercazi. In urma fracturiior, de exemplu, chiar de a doua

di-celulele incep si creascy 51 5% presinte divisiunea nucleilor, so vor
forma colule embribn‘are, Intre cari apare o s‘ubétanta‘i'omogenﬁ pe carl se
depun maf tarditt sirurile calcare. Vom aveq un os de nous formafiune,
care sudeazi, leagi dsole rapto si care formeazi in jurul ‘exiremitatilor
ceca ce numim un calus, - ' L '

Calusul so produce in parte din periost, in parte din os si in parte

din méduvda. = ]

Asupra acestui calus voiii reveni in partea speciali, insi pot si spun
ci cl la inceput estv tot-d’aung mal mare, mai abhndent—de.cﬁt_ pierderea
de substanti, numai may tardid, in urma\resorbtiunei',, acestui fel de: ci-
cairico osési calusul revine maY mult sali may putin la  nivelul osuluf.

Dacit mugurii acestia, daci granulatiunile acestea depiisesc -l‘i:ini_t:e_le_lj si

nit so mal oprese, formeazi nisto tumori; cary vor fi in detrimentul. or- -

ganismulul intreg, Dacit se formeazi unde;va!:(innjun organ, in

. nrma
unui iritament, un tesut de ;n_o,uéiAformati}q_ne;;,a_ce_stg_.‘ge§1_1t)=‘i,1.1__t.ers~ﬁ§ial, se

i .
P s
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Ac(sta regenerare va avea un efect morbid asupra organului intreg si
daci se ad‘xoga. la acésti organisafiune patologici §i unele caractere carl
" nu se pofrivesc cu crescerea normali si cu planul funcfiunel organismu-
_ 1u1, acéstd crescere patologicd atxpxc‘z vatimi tot d’o-datd si organele 51
functiunea lor normali. :

- Daciil se produce o formatiune noud in urma invasiunel unor parasifi,
- unor microbi de exemplu, acésti organisatiune nu este tot-d’auna meniti
de a dlstluge“mmrobu sia ’1 elimina, ci de multe orY constatiim o com-
~ plicitate a tesutulul nod fornnt cu microbif.

‘Firi indoeiald, ac6sti nous formmune prin comphcltatef\ sa ca microbif
va avea-o-influentd desastrudsi asupra organismulul intreg. '

S
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LecTiUNEA XI .
O)~yunisa,f,iunizé patologice. .

Infelegem prin  organisare patologici, productelo de noud formatiune,
carl insi nu ali de scop numal o reparare, ci' care se dopun in locuri
unde nu servese pentru o functiune fisiologicd, oprind functionarea chiar a
diferitelor organe saii tesute, saii producénd cel pujin formafiuni inutile, .

Acestea pot £ de’ natura forte diferitd, incepénd de la formatiunea unet

vegotafiuni, de exemplu, care este o proliferatiune a fesutuluf mal abun-"

dentii de cat ar fi fost necesar pentra ropararea unel pierderi de substanti.
Un exemplu pentru acésti organisare patologici, ar fi §i organisarea
tronbelor in interiorul vaselor. ’ ; I .
Se nasc’ cite-o dati in anume conditiuni niste chiaguri, carl astupi va-
sele, impiedicand circulatinnea singeluf, acestea nu dispar cu totul, in
cele -mal multe easurl cel pufin, ci in locul lor so produce un noii fesut.
/Acolo ar fi in fine un proces analog cu procesul regenerarii. Insi dife-
renta este ci se produce un fesut acolo, unde nu I are locul, unde nu
/-‘este in stare sa funcfioneze, ci din contia acest tesut " impedici circula-
fiunea. In alte casuri vom avea o exudatie patologici, de fibrind inche-
gatd, la suprafata organelor spre exemplu, si-acéstd fibrind péte sit se
organiseze. Dar trebue si distingem acésti inlocuire a unei exudafiuni
salila unef parfl morte, prin o-parte vie, cici nu se produce o nous or-

ganisare de la inceput, ci organisarea actsta inlocuesce niste exudafiuni,

niste depunerl fird viafa. .

Sunt Iritamente cari sunt asemenea in stare si produci' o atare forma-
fiune do fesut, care nu corespunde trebuintet organismului. Aceste irita-
mente sunt de multe ori secrefinni microbiene. Se ' nasc “tesute peste
tesute, cari se conceutreazi acolo, unde microbul irit tesutul, se produce
in locul pirtilor distruse, in interiorul exudatiunel, fesutur! de nous
formatiune, carl sunt produse in urma_iritamentulu‘i' unul microb, anui
produs microbian sali de un, parasit de alti valdre. t y F

Cu microscopul, so péte constata ci celulele so umfld, se inmulfesc,
se formeazii colule mari, mai marf de cit in starea normalf, cu o divi-
siune colularii directi fird kariokinezii, prin scisiparitate. Prin divisiunes
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nucleului, se nasc nuclei in interiorul unei singure celule, se produc colule
gigante. Sunt iritamente carl produc formatiuni celulare particulare, o in-
- grosare a celulelor intocmai ‘precum produc si o tumefiare, sait exuda-
~ fiune cu totul abnormil. S'a credut si se crede incd, cii aceste formafiuni
celulare, ¢i aceste organisatiuni patologice, sunt datorite luptel microbilor
cu celulele, aga numitet fagocitoze. Se crede ci daci microbil intrd in
organism, acesta._se apiri in contra lor _trimite acolo unde microbil aii
intrat o.cantitafe de celule particulare mnumite fagocite, celule mesoder-

~mice, leucocite, asa ci aceste colule ar intra in lupti cu microbii, ar -

manca, ar ingloba acestI microbi saii ar ciuta si I inglobeze, insi §i mi-
crobii ar avea armele lor prin care sii se opunii acestei inglobarl.

De altd parte microbii cati si se mmulteabca catd 'si paraliseze nu-

numai celulele, cari sunt in jurnl lor, dar si aceyti centri-nervost cari
ar interveni pentru a aduna celulele in jurul lorsr /[{JZ
In adeveér putem constata cii sunt microbi, carl atrag celulele, cari ail
chimiotaxie positivid §i alfil carl ali o chimiotaxie negatlm, adicii care
secrotii ceva, prin care celulele fug de acolo §i din acéetii causi na sunt
in stare si 1nfrlobeze microbil sali si’i dlshuga ,
/ Firi indoiald ipoteza acésta este férte frumést, dar nu oxisti fapte su-
ficiente pentru a putea adopta fagocitosa aga cum a’ conceput-o Metch-

nicoff, ci.din contra sunt fapte multe cari arati ci microbil sunt com-

bituti in interiorul organismului mai mult prin niste lichide, prin niste

; substanfe, carl. se produc de obiceiii in urma reactiunel organismulul

asupra invasiunei microbilor. Se mal constati i microbii, cari existi in

" interiorul celulelor cite-o dati sunt cu totul v1rulen1;1, nu sunt mortl,

- nu sunt méncafi si-de alti parte se mal constati alte-ori ¢ colule inglo-

beazit numai microbii cari de mai- “nainte sunt slabitl derx sati mor{i, aga
in cat nu celulele 'k I-ali omorit. :

Voiii reveni, cind vom vorbi de mﬂ'umtmne care nu este alt-cova de

‘it 0 orgamsuﬁmne patolorrma, Asupra '1ce=,tet fafromtose, cicl ’\[etchmcoff

-l T A S 2 i

mune pa'cologxc‘l este, aceea care sorvi pentru a olimina
. un corp strein saii pentru a forma niste capsule de. fesut con]unctn't
un fel de tesut. cicatricial, care nu se formeazi pentru a repara ceva, ci
pentru a incapsula o substmta streind saili chiar vatimitére. Aci acest
proces, acésti substantid formati va - putea fi utili firil mdomla orga-
nismului. ~
‘Asi putea dice tot a§a pentlu b(.,lel‘OSd, 'ldlc(l mgxosare't tesutului col-
junctiv, transformarea acestuia in ceva fibros, forte solid, compa(,t cum

se intémpli 111 urma diferiteior’ mﬂama’gmm, caro mtm in acostd ca-
tegorle

T
Z
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Nu existd o limitii bine hotiriti intre acésti organisafiune patologici si
intre ceea ce numim hipertrbﬁe."adicii_ “cind pirtile seo desvolti mal mult
de cat de obiceiti, un fel de gigantism, care péte si fie general saii local.
Precumexistii ¢ment férte micl, tot asa existi si‘émeni. frte mari, gi-
ga‘n‘ti’,', si do alti parte émeni- cu mitini férte mari; - sali en o parte saii
alta’ mal-mare’ de cat in"starea’ normalil.c Acésta “va fi o adeverati hi-
pertrofipia t A IO B e el R
~ De obiceili gigantismul nu esto”aza proporfionat. La gigantl so. vede,
de exemplu, do multe’ orf niste- osteofite, niste formatiunt:de 6se, cari nu
intri Tn reguld, in architectura “dselor normale; aict so ve&d tesuturl de
multe orl mai bogate in’ celule, chiar do'cat Ia un om ‘normal.
In ceea-co privescé. organele hipertrofico si acole vedem de obiceiii pe
langd hipértroﬁé si o proporfie vicigsy intre diferitele tesute, pirfile acestea,
fiind ma¥ mult vascularisate de cit pirfile normale. Nu ‘numai atit, dar
do multe ori coincide aceasty hipertrofie cu ‘desvoltaren particulard ‘la
anume tesute, a nervilor, a vaselor, ast-fel in cat este’ groti”si' facem o
distinefiune precisi Intra o hipertrofie ‘adevérati sail un - gigantism ade-
_vérat si intre -un. pseudo-gigantism saii o pseudo-hipertrofie. i
“Ast-fel suntdqmoni, car{ nu- sunt - tocmal forte mari, aii insi anume
‘ piartl aie; corpulut férte desvoltate, cum sunt ésele colgner vertebrale,
- mainile, “picidrele, maxilarele, in care caz. vorbim de acromegalie, -
' Casurile de acromegalie, presint¥ de obiceiii alteratiunea unor organe
cu secrefiani. interne cum ar fi corpul pitnitar, tiroid, si_probabil, acésti
hipertroﬂef' péte fi sub dependinfa acestor secrefiunt, sali e o causi ner-
vOsi, o hipertrofie printrio enorvatiane meregulatd. S mat mult so vode
_acest lucry, la ceea-co numim osteoartropatie pneumonied, care este asemenea
un fel de gigautism spro ekemplu al mainilor, al" piciérelor cu o difor-
mitate dre-care a unghiilor, degetelor si care tine de o sta1'e de insuficienti
palmonari. In urma acestor insuficionte so product hiperemiy partiale; o cir-
culafiune vicidsd, care di nastere la ‘hipertrofie.- Altd datii avem numai o
parte limitatd din fesuturl hipertrofiati. Ast-fel, do exemplu, macroglo-
sia, dacii ciiutim mai bino veden cit csto causatii ‘de o “desvoltare extra-
ordinari a ciilor limfatico, o dilatatinne a vasolor limfatice. A1t dati ne-
mtilnim cu o hipertrofie care 151 are basa intr'o desvoltare mai ‘insemnati
a fosutului grisos. Asa un om 8ras| are asemenea . hipertrofia fesutului
grisos; existi un singur tesut- care esto ingrogat. :
Dacit insi in loc do muschi; vedem un tesut 'grﬁsos;'asav in cit-cu toti
‘ ‘i'zparonta' unul om férte tare, cu ‘nugchy fdrte-dosvoltaﬁ, nn avem o
adevératd lipertrofie, atunct vorbim do o pseudohipertrofie, :
'AféStﬁ pseudmhipertroﬁg péte si fie sub "dependin{a unor mnervi ai
vasolor. NN i T Tl i 1;
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Este- in adever greil si no’ mchlpmm 0 hxpmtroﬁe pmdusa numai de"'
o actiune ‘nervési. ER cred ci rot-d’auna trebue s introducem, ideia sis-
temului vascular, care esto sistemul de nutntume Se péte ca enervafiunea
sit produci saii si faciliteze o degenerescentii a vaselor respective. Acésti
degenerescenti a vasolor am putut-o "constata mai in tot- d’auna acolo‘
unde esto vorba de o paeado -hiportrofie, saif de o lesmno musculam, cu
un aspect de hipertrofie musculari. N K4

Sa putnt constata ciiy cdte-o datii: e\lst'l si o multlplxcar A ﬁbralor
musculare, dar tesutul conjunctiv degenereazii in fesut griisos ssa m cat. -
intre ﬁbrele musculare -vom gisi tesut griisos. - . :

\unt hiportrofi, carl fird si arete un _proces patolovlc totu§1 insem-
neazii o_stare patologicii; - Ast-fel este hlpeltroﬁa inimey.

Inima so hipertrofiazi din diforite cause mecanice. Daca acost 01gan
este fortat st lucreze mai mult dacii vasele mici sunt marx pufin per-
meabile, vasele rinichiuluX spre e\emplu atunci inima lucreazii mai mult,
peatru a compens.1 actsti 1ns\1ﬁ01en§a si. ast-fel ea suferi o hipertrofie
001npens1‘r01e. - s

n privinfa inimel, trebue si dlsumcrem. 0, lnpertroﬁo purd, unde ﬁ-_
brele musculare sunt numail mmultlte $i o hipertrofie mal pufin puri,
‘unde pe lingd hipertrofia’ fibrelor muscalare mai.existi si hlperhof‘m te-
sutului conjunctiv dir Lt:_e__ﬁ_bLele_lm.scu.me. LA A e

Avom Tare ori-hipertrofie simpld puri. -Se giisesc mal cu seamil .1colo
unde inima lucreazi.mal mult aintr’o causi care nu oste p‘ltO]O"‘lC&. De
exemplu la gunmsum, velocipedisti, se intdmpli:o asa hipertrofie a
inimel, hipertrofie produsi de o simpli crescore. fibrelor - musculare;
acésts hipertrofie adevératii mal presinti o mmul§1r .2 nucleilor sar-
colemei.- Daci hipertrofia coxdulm so 'desvoltd in urma unei lesiunt a va-'
selor spra etemplu sall a diferitelor organe cari nu lasi si circule sin-
gele, atunci si hipertrofia va avea un caracter patologic in sensul caro

-am ariitat, adici producéndu-s¢ relativ mai mult fesut conjunctiv de cit

hipertrofia muschilor, si se. mtelege c¢it In aceste casuri se péto intémpla
cd inima’ nu numai si devinii férte mare, dar nu se va putea contractat
din causi ci intre fibrele musculare s'a depus o cantitate marc de tesut'
'con]unctx\' care impiedecd fuuctmnm cordului. Hipertrofia din ce in ce
mal mare péte si condued ast-fel la paralisia organului.

Asemenea lucrwri vedem si in alte multe organe, unde se intdmpli in
urma unei fun(‘§1un1 forfate sali in urma pierderel acestel functiunt o hi-
portrofio 6re-care. Asa stomacul péto si se hlpelthﬁGZO cind pilorul esto‘
straimtat.~lar cu cit un organ are musculatura mal slabi cu atit mal
repede hipertrofia actsta se va opri §i va da nagtere ‘apoi la o stare de
slibiciune, de degenerescenfi.

Curs ds anatomis palologicd.
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Organele . paxenclumf\tose asemenea hlpertrohaza pentlu a se produce
o compensatiune. Dacit un rinichiti “este atrofiat cel-1'alt so hipertofiazi.
adicil partea O‘landulma se va  miiri, chiar celulele vor devem mal mari
de cit in starea’ ‘normali. -~ ’ ‘

Dacd un - testicul degenereua col i} "\“} se va hlpeltloﬁ'l pand la ore-.
care punct.. : : 5 ®

De la aceste. hlpGlthﬁl §i pseudo-hlpertrom, putem trece la mste stiri

. férte mari lupertxoﬁce carl insi suni pur p'ttologlce, cary puxm in sine

caracterele unel tmbumn ale functlunel ;1 care 'se’ m'uufeata ‘din ce in
co mal mult. '

In fine un ‘ovrgan hipertrofic pdte si ]eneAe functmnen parl,xlor norm'tle
si pote sit. producid atrofia altor pdltl. insd acésta intr'un mod mai mult
mecanic si firit ca'aceasti stare sii se pronunte din ce 111 co mal mult;

‘pe cind 1n alte forme de lnpeltroﬁe vom vedea aceasta ca un caracter

special al hipertrofiel, adici 1mp1edec:‘1rea funct;mnel pitrfilor §i o crestere

" necontenitd. . Asa o spre oxemplu ‘ingrogarea pielei, o stare cate-o datil

congenitali care se.numesco ictiozd. Acésta oo ingrojare a pielel cu
formarea de strate comme féxte "‘L‘an c'u'e nnmedeca mtr un mod grav,
functinnea pielel. :

Elefanttasa esto o 1ng10que.a plelel extremitifilor si a tesutullu sub-
cutanat al e:\trenutatxlor,,cne face ca oxtremitatea si se asemene cu un

~ picior de elefant, genind bolnavul nu numa¥ prin greutatea, dar si prin

cresterea sa neconteniti. Acest tesut moi va comprmn pitrtile profunde
si va produace imposibilitatea functiunei. .«

Acesto exemple ar putea si serveascii ca o trocere Ia o alti formi de
hipertrofie limitati §i care se numesce neoplasio safi formarca de tumori.
Inainte insi de a intra in discufiunea acestul capitol, cari se leagii cu
organisatiunea patologicii, vom studn cen ce numim inil am(\tlune.
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Despre 'inﬂamah’unc 1
\__.-—-——“"/ -"‘“ | : 1 5 B
I glox d(, a da dQﬁmtluuea 111‘hmat1unc de si acest proces e destul
de cancfeustlc do si presinti manifestatiuni destul de tipiee. Am putea
spune ed inflamafiunea e reaetiunca ox"al\lsx11111l11,_fat¢,de influentele m-"
timdtore \'eni’gc Ll:e:'maem din afard. N’ avem st intriim aiel in aminun-
YL asupra ciilor pim care intril aceste substante vitimatore in organism.
Ele pot intra. prin piele; fird indoiald prin pligi pitrand mal usor fn
- circulafiune §i ast-fel se péte localisa in diferitele pirti ale oxgqmsmuhu—
Potintra prin cilile aeriene, prin tubul digestiv si se pot locahsa in
anume pirtl, care sunt de obiceili mai siabe, mal pufin apirate, sai care
sont deja belnave. Agentii inflamafiunel pot patrande in organism im-
preuni cu pirtile’ absorbite prin stomac, dar. mal ¢u sémi prin intostine
In starea mormali microbil vor fi opriti’ de a intra in organism prin
vs“mtul superficial al epiteliulul prin’ curentul cresterit, care, mergo din .
,‘p\ofuudlmo in afard si care curdfi suprafetele de micro b11 co ar fi intrat

Ao stratele: superficiale. Apot diferifele tesuturi, d1fer1tele supmfeto epite-
\hale secretit gre-carl _stubstanfe anti-bacteriene.
btubstanta viifimdtére insi nu trebue s fie tot-dedum wn 1n101ob Pote
fi_ un produs microbian ‘salt cu totul alte substante chimice, iritante. Trau-
matismele pentru ca si provéce. inflamatiune trebue si nu fie ‘nici prea
slabe, cicl atuncl 1epam§1unea so faco printr'un proces simplu regenc-
rativ, nici prea violent, cicl atunci ploduce necrosa tesutului.
Causa inilamatiunel este tot demna 0 mhtume e\elmtata asupra, ce-
lulelor. ; . -
La inceputul st spre. sfarsitul acestul proées nw oxisti o limiti precisi.
asa in cAtnu putem spune in tot-déuna cind incepe inflamagiunea si cand
se termind, sali cand intervin alte procese, ce inlocuesc procebulmrlamntor.
De. si limitsle nu sunt procise, am ¢is ca inflamafiunen € un proces
destal de caracteristic. B represintii o sum o procese, co pornesc dintro
singura cauzit §i se combini in diferite modurl. ‘ L
Caracterele inflamatiunci ait fost oxprimate de multa \1eme fn cele
patrw lcuvinte : cc_z_x_lgr, tumor, rub&r, dolors. S'a addiogat/in urmi funcfio-
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Jaesa. Virchow adaogi nofiunea iritamentului formativ, ce ar intersentin
inflamatiune. Acest tabloii schematic se giisesce in intlamafiunile intenss

acuite §i cu deosebire in acele ale suprafetelor, in inflamatiunea pelei d.es.

_ Caracterul general al\ttff'ufjgz.igﬁlamaﬁunilor e o lesiune vasculari aclsta

| dnsd este insotiti do o lesiune a terenuluf pe care se. destisurd procesy
§ - 1 ﬂamator’iﬁ;&m "o i : )
<o Ia ?Eé?zpui:w vasele se dilati pe cand alte vase din apropiere se contracti.
i Va resulta o dTS—t—MLe'megTﬁ a singolui. La inceput curentu} sanguin
[ @ mal repede do cat in starea normali, apoi so:incetinesce devenind forte
lont. Se nasce intrebarea: dre alteratiunea terenuluY, provdeid inflama:

~

tiunes in mod 'di'reqtﬁinlgcﬁ_ms&,fgacésfcﬁ inflamagiune o produsi.de mo-

et

dificiirile vasculare produso de contrii inervatorY af vaselor, centrii de-

partati de regiunea intlamati? Se péts ci intervin ambele momente, pre-
[ Glim trebue admis ci sunt cause locale si depiirtate, ce provgcd infis
IR e L :

Din momentul in caro stim ci dilatatia si confractinnea vaselor, iutbla |
51" Incetinirea curentulul sanguin jéed rol important in infiamatiune, ne
putem gindi la,intervenirea‘sistemulu‘i nervos ve reguleazii nutrifiunes
resuturilor prin vase. B b | ,

Seola lul Bouchard a ardifat ci in inﬂaxi_m(;iunegz produsi de microbi,
acestia nu a”l actiune directy asupra- vaselor ci ‘lvllcrézz‘i,“ asupra nervilor
carl vor da acest fenomen capital al inflamatiunel-dilatarea vaselor.

Un alt element al inflamatiuner e exudatinnea. 5

Haptul ci ese ceva din S‘:xse_ nu se d:l(’,()\lﬁg'(z’éiéﬁnphi dilatdrel lor ei unel

atractiunl produsi de anumo microbi orl substante pxicrobiene. Diapedess,
acest element impqrtant al inflamatignei, e un proces ce depinde in mare
parte do asa disa'fcﬁli_mi_qj;gxie;ggjLatr;gg_QggpgielementLihii iritative
- Exudatul péte fi seros ca in edemelo ixx(laxllgtg;iijbfﬁigf‘iﬁa‘;ﬁﬁ crupab
/ purulex_lt st emOragig. Cind exudatal suford putrefactiunea pi'ovocatz“t do
bzoteriile ce ar cobfine, vom avea un exudat putrid. 3
Observilm ci ast-fel modificati concepfiunea inflamatiunet devino mal
complicati. In naturid nu se. petrec lucrurile in mod simplu. Schemati-
sarea chestiunilor era o tondin{i a scolasticismulus vechid. Seola francezd
are fncd actshi tendingi spre schematisare. Vom adopta insi sistemul
expunénd lucrwrile asa cum sunt cu complicatiunile -lor.
S cundsee experienfa clasicd a lui Cohnheim, pentru demonstrarea in-
ﬂamatiunoi. Se deschide abdomenul unet brosce masculine i se scot6 0
: ansi intestina & eu mesenterul of, se fixézipe o lamold do stioly preveduti
pe leargini_cu un cerc ingust de pluti pe care si so pétd fixa mezen-
terll cu ace 5iso puné la microscop., Acelast lucru ss pote face cu mem-
brapa interdigitald sati cu limba bréscei. \ Se observii atuner cum vasele

\
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se dilatd, cum circulafunea repede la inceput devine din ce in ce mal
lenti. Tritantul in casul acesta e aerul. Vedem cum globulele rosil
formeazi o columni in partea axiali a vasuluf pe’ cind globulele albe
armézi curentul” mat ;ipcet\;ﬁihd’iﬁ" contact imediat cu piretele vasului,

copa-ce so numesce alipirea parietali a globulelor albe. Mal tardiii cir-

culatiunea devenind tot maY incéti clobulele albe do. la periferie "incep

st pitrundd_intre _ggl_gllele,;pjldoteliale, “dand prelungiry, asa in cif se I

pot privi In trecerea lor prin perefi’ pand c¢ emigrézi, es din vase si s
depun in tesiturile din jurul vasului. Cu celulele albe es. uno-orl §i

cite-va globule rosil din capilare.. 'L_’eretiizﬁiéédlh?i"nu"vpresintﬁ stiomate
dupi cum se credea. Tritatiunea face ca endoteliile si so umfle si dovie

mari; in’ acelast timp susbstanga lipicidsd dintre ele devine méle ugor de
stribitut. Lencocitele trec dar prin actsti substantd. Se nasce’ intre-

Fig. 535, Inflamafiunes obsorsatd pe limba brdscel, v. vas cu diapedezd leucocitelor

1. loncocite, fi. Tiemati], s. stasa, c.n. ealule nigrotrice, m. fibre muschiulare.

barvea: co rol aii leucocitelo in diapedest, ail elo un rol activ ori pasiv?

Leucocitele sunt fird-indoiali —atrase dw In acelasi
timp elementele fesutulul iritat capild o activitate mult mai pronun-

tata si de aceea at nevoo de maferial nutritiv. pe care Var atrage din

vecinitate. : 0 , [ _
Tpotess fagocitosel emisi de Metchnikoff consti in accen ca anume leu-
cocito ar avon facultafe de a manca microbif. Ar exista o lupti Intre
colule si microbi. Ac6sty ipotesi e simpli, schematici, frumdsii. Cercetd-
sile nlferiore inst aii aritat cd mu pumai. celula luptid contra inflama-
tiunel. Seroferapia a aritat i existd in singe nivsce,_ligg'yle cu acfiune
mult mal puternici pentra distrugerea microbilo'r' saii toxinelor de cat
leucocitole. Existil fagocitosi Tntr’atit i lencocitelo. se. aduni i inglo-

beazi microbil, B interesant de gtiut daci microbil inglobafl sunt viiorl ;-
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mortl. aca celulele mo-lobé/a bacilii’ mor{l nu e nicl un pmﬁt. Microbit
do obicoili se giisese mal réi in oclul.l de cat ahm, viata activa dinin-
teriorul colulef nu-le convine, totusi” sunt llllClObl resistenti co triiiese
in celulii. Din celc co am spus resulti doud lucruri; 1) Armele cele
mai importante contra infoctiunei nu sunt celulelo e¢i nisce liquide din
singe. 2) Nu e probat cii microbif sunt nimiciff in interiorul celulelor.

Ce elemente_trec-din vasg? Am dis ci trec leucocitele. Inaintea lor
insd trece si partea hqu]da a sangehu la-cuare se adaogi din co in ce nii
multe leucocite:

Actstiparte-liquidi e\tm\'asatu con&me multa albumma deosebindu-se

' pun actsta de lignidul edemului.

“MaY cu sémii leucocitele poli-nuclearo {rec (70 la suta) cu acestea insi
fes i unele mononucleare 30 la suti. Leucocitele polinuclearo sunt si fa-
gocite. Acesto leucocite sunt mult mai mari de cit cele mononucleare, ai
o form¥-mai neregulati, nucleif sunt rennitt printr’un filament.

Leucocitele intrit in ciile limfatice din jurul vaselor, unde circulafin-
nea limfel devine mult mai activi.: ‘ ) :

O altii chestiune, ce pole fi priviti ca resolvati o urmitérea : Ce fac
celulele din jurul vasului in acest timp? Virchow crede i §i aceste

celuld’ iait parte Ia procésul’ ‘nflamatoriit,’ Cohnheim, Velgeu‘. négi acésta
participare a celulelor fixe. Stricker a ardtat do mult po cornea inflamati

cit celulele se umfli enorm Impreunii- cu nucleul lor. Celulele periteliale
sali phsmatxco devin mobile. Nu téte celulele mobile din focarul inflama-
tiunel vin din vase. Relkhngshausen nu m(ugmea origina acestor celule
mobile numai la leucocitelo din vase si avea dreptate. Celulele fixe mi-
grézi §i ele. In cotro? Ele sunt atrase de iritatiune, pe de alti parte mi-
grézi cu curentul. cel mal apropiat, la inceput in spatiurile limfatice pe-
11\'ascula1e apol in vaselo limfatice si de act, in vasele sanguine im-
“preunit cu serul exudat.

Actdm ne explicim u:or de ce-avem calor, tumor dolor, rubor in re-

giunea inflamati cic am védut ci avem mJeotmne vasuulara, exudate si
mf‘ iltrag.uni In tesaturl. Durerea se oxplici prin compresiunea produsi
pe nervi de oxudat saii prin alterajiunea chiar a nervilor din focarul in-
flamatiunel. Elementul tunctio laesa resulti de asemenea din acumularea
exudatelor precum §i din mrbumnle de nutrltmne ce se produc in acea
reglune :

In'lamatianea de multe .orf se opresce aict, e\ud'\tul se 18561be celu-

lele fixo revin la starea lor latedti. lnﬂanm;umea pote merge insii mal
dep.xrtc in senaurl dxfeute. ‘



DIFERITELE FORME DE [NFAAMATIUNE DUPA MEDIU 119

Diferitele forme de vinﬂam(\tﬂune dupdc sediat

Trebue s tinem sémi si de sediul inflamatiunel pentru a aprecia . této

caracterele ¢i. In general ori-ce inflamatiune presintd modificarea. apara-

tulul | vascular, diapedesa, exudat, modificarea celulelor. Diferii insii o in-
flamatiane” din profundimea —parenchimulul de_o_inflamagiune de_la su-
suprafafa organelor. O inflamafie la suprafatd va fi diferitd dupit cum re-

giunen va fi acoperitd de un strat cornos, o mucésd, saii o serdsi. Infiama-.
sinnea pelel se petrece in profundime, de unde' va inainta spre suprafafi.

' La muetsit exudatul vine imediat la suprafati. Secretiunile, glandulare

sunt mal .mari din causa iperemiei.

Inflamagiunea mucéselor se va manifesta la inceput printr’o, secrefiune.
serosi urmatd de o productiune mai mare de mucus.’ Dacii infiamafiunea

e mai intensi® vom avea si esire mal abondentd de leucocite,: exudatul va-

deveni mueo-purulent. il - : _ -y
Tntr’o inflamatiune mai din profundime leucocitele so vor Indrepta spre
iritament infiltrand tésuturile, celulele fixe se vor destepta; tesuturile vor
deveni mai puﬁir'l fixe. In locul fbrelor conjunctive vom vede. celulo
rotunde ovale,-fesutul din fibri devine celular. Aceste celule umilate,daci
nu aii destuli vitalitate intrit in degenerare grasi. Serul esit din vase,
se coagulézd, cici se gisesc elementelo necesare pentru acesta, substania
fibrinogentt din ser, cea fibrinoplasticii din distrugerea celulel si fermentul
fibrinogen saii plasmaze. Rl e

Vow avea fibrink multi in retele. Celulele vor fi' invelite de fibrind,
se vor distruge. Vom distinge in exudat leucocite polinaclears, apoi ce-
lule mai mari cu nuclei marf si cu cite doi nuclel, stelate, granulose.

Tsto aceste elemente formézi un bloc, 0 masi infiliratd de fibrind, in jural -

acestui blog un liquid se infiltrézi intre celule si-ast-fel se formézi un
ol do edom inflamator saii un flegmon. Aasa actsta se va_topi prin_ac-
tiunea unui ferment particul_:u:;_»_i)‘l'og‘txs_» p}mg'nncmbli co produc
purulenta, mi’c’i"dpi‘f—p—i@ﬁi. Se va mnasce un liquid, care vor prevala
leucocitole polinucleare, acosta o pureiul, ce péte confine incd resturl de
fbre, Puroiul pote umple o cavitate produsi prin disolvarea fibrinel st
« elomentolor ce s mat giseali acolo. Ast-fel se formézii abcesole din fe-
suturi. Abcesele pot fi limitate ori difuse. Membrana acestul abces core nu
o alt-cova de cib partea interiori a p_eretélui’ pe calo de mortificare 1
disolugie se numesco. meémbranal piogend. Existd abeese eronice prin aceea
oi se incapswlézi sait prin felul microbilor ce le produc. L
~ Un alt proces o acela ce produce cxudate in cavitifl preforiato. Di-

feritele mucése, pot/ presonta atarl inflamafiuni. La suprafafa seréselor -

sunt endotelii. Dacil o sorési e inflamatd o vedem rogie cu granulafiuni

P e e it bt -3
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a suprafatf, ca o. catifea. Se pote: desface dupi /ac(,stli serdsii o pe-
liculii forte fini. E o discufiune: Noeumann: dice  ¢i in acest cas nu e
o exudatiune la suprafati ci alt esit leucocite §i serositate cari s'aii in-
filtrat intre celulele supelﬁcnle ceed-ce ridicim nu ar fi ﬁblm.). ci strz
tul allpel‘ﬁCl'll al* ser¢sel necrosato. ]

* Avem fird indoiald si atarl inflamatiuni necrosante Alte oriin pneu-

monii de: exemplu, e swur cii Tese ser la supmfata, inundind sew~a pro-
ducénd o substanti ﬁbrmosa, CO SO constat: prin reacfiunea sa particulari.
Fibrina_se colorézi cu metoda Grfun-\\’exo'ert cu violetul de genfiani
TR e e e 7
anilinizat si deo’ colomre “cu iox
‘ia o culére violetd férte inchisi..

Colulele endoteliale so umfi mtl adever ‘ariitand chiar de la inceput
tendinfa la nenformatume dar existd si fibrind la’ suprahta care se pote
amestoca’ eu purol saii cu serul, sai cu singele extra-vasat. Vom dis-
“dinge dect diferite exudate pe serdse. Exudatul saro-fibrinos sa va produce
daca Yese malty serositate apési. 1 Microbii plovem vor produce puroiti chial
in plevri, pneumococul ‘mal mult fibring, aceeftsl nlICIObl m anume con-
dltmnl pot pxoduce exudafiuni cmoragice.

e ——
— .

~

y 1nﬂamutinn! spccijice (wufe.

Inﬂanmtxunm dlfem dupi felul microbilor co o uroduce Alt-fel se pre-
sintd inlamatiunéa p cm‘(?rﬁ‘plu prod’u“siﬁ“de pneumococ, alt-fel de
stroptocoe, alt-fel acea’datoritdi microbulut tuberculosei. ‘

Sunt in‘lamatiuni cari prin caractercl@ lor amta gre-care specificitate,

~ Iic-care microb are mﬂanmtlune'l s specxﬁca, vom. studm numm cite-va
mai earacteristice.

Infamatinnea diftericd. — In! hmatmnm mucoselor péte fi snnpla ca-
/1/taml i, sa't purulenti, safi_gangendsi: una “din. (,ele mar-spemﬁce este cea
pseudo-..10111brano w%ﬂc(l

Din vase feso un liguid, co se congulézi in ml]locul epxtehuhu pre-
cum si la suplahm' celulele degenerézi. s6 _necrosézit formand ol refea
sticldsi in care so. siisesce. refcaua do fibrind, in aceste = rofole se gilsesce
leucocitole esite din vase cu nueleit fragmontatl in mod particular. Avem :

1) infiltratinne do serositate i coagularea acestul liquid; 2)- deoenem-
rea epitoliilor; 3) fm"mentarea nucleulur leucomtelor §i ‘11301 ) microbit
specifici, ~ :

Cu téte aceste caractero dxstmctwe trobue si’ recundseem ci existi in-
flamatiunt cu atart pseudo-membrane produse- do alfi microby. Chiar sub-
stantele toxice in anume ‘condifinni pot produce’ atari pseudo-membrane.

Pe dxtouto mucose acel.m nnuob va ploduce leamm diferite. Acelau

, 56 tratéza ap01 cu oleit. de anllma sl fibra,
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microb al difteriel produce membrane grise cu tendintd la gangrend,
ce so ridicH férte greii pe faringe pe cind in laringe produce membrane
elastico desprindéndu-se férte usor.
- Inflamatiuni produse de microbul pneuwmoniel,— Acest microb produce
esire de globule rosii do sings si trecerea in afari. din vase a waoi-mase
" enormo de’ Jiquid 66 s& coagulézi in alveolele pulmonaro sub influenfa
unei diastase produse de microb; pe pleurs produce pleuritele; ce inso-
tesc tot-d’auna pneumoniile.- Aceste refole so topesc mai tardili probabil -
prin acfiunea’ unol alte diastaze olaborate de organism cu reactiunea
asupra diastasel coagulanté-sati plasmazei si pulmonul se descarcil. Acelasi
microb se péte fortifica, si atunci se pote- generalisa producénd lesiuni
banale ca flegméne, abcese, meningite. ‘ ' .
Nu ne putem increde dar intr'o specificitste absolutd. Specificitatea e
tntradevdr regula confirmati insii de exceptiuni. :

Fig. 37. Inflamafiunca wnui ganglion Limfatic in pzsta. eg. centrul germinativ. - -
v. vase umplute cu bacill fnconjurate eu erlule iperplastice.

Inflamatiunt emoragice — Acest fol do inflamatiune” nu e tot-d’auna
“specificii de dre-ce sunt microbi banali’ de supuratiune, cari daci li sv
‘exalt6zii virnlenta produc emoragil. TotusT sunt gi intlamatiuni emora-
-gice spocifice, produse de microbi ca acei ai sopticemiilor emoragice la
animale. La om un exemplu de atari microbi o @cly al pestol: —-
'In/luma;idﬁz'a morvdsé.—Microbul morvel sail al répeiugei produce pe
muedsa nasald niste niduli si ulceratiuni. Acest microb intri do obiceil, .

—
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in orgﬁusm prin solutlum de continuitate ale tegnmentelor. Am dovedit
insi cil infectiunea se péte face §i prin tegumentelo sitniitdse. ‘Am védut
casurl la om, unde prlmele manifestatiuni ale morvei saii plodus fiird ca

4 . T L ] ;
Fig. 38. Pielza in pesta. 7. zooglea hacililor pestel determinind hemoragie,
tosut embrionar profund cu hemoragil.

tegumentele si fio atinse, §i in aceste. casuri am gisit in foliculii perilor

cantitifl enorme do bacili, pe carl iY pateam urmari in invasiunea lor
in fesuturile d’im-prejur. ‘ . : |
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~Avem vase dxlatate dmpedesa, do generareax celulelor esite din singe
si a celulelor fixe. Leucocitele se umflii, se vacuolisézi iati aspectul unui
burete, protoplasma §i nucleiY inted in fragmentare formand une-orl fi-
gurl curidse de granulatiuni si fibre. Colulele degenoreazi cu totul pro-
ducindu-se o masi granuldsi cu fragmente de nuclei. In general microbif

“sunt rari in aceste focare. Daci intrd in snge bacilil se depun in diferito

organe producénd metastaze sub forma unor noduli, carl supurézi, pro-
ductnd abeese. Acest bacil produce o substanti mucdsi, muco-gelatingsd
care di puroiului morvos un aspect caracteristic, aseménétor cu mucosi-
titilo nasale. Se pot. produce de acest mlcrob si abcese bnmle firi ca-
mcterele mﬂamatlunel morvése.

WY \0’\ ; e Inﬂamatiunea par enchzmawsw

Acésta’ dupil Vuchow ar fi o 1nﬂa1mt1une ce ar avea sediul in celulele

functionale ale organulul. Am ardtat ci inflamatiunea e un proces vas™

cular s celulzu' Infhmatmee't pfmrenchm]atosa ar 1nsemm ¢ii numal ce-

" sunt alterate tot-d’aum ‘consecutiv alteratlunel v'lselor.

o obiceifi in inflamatiunea parenchimatési nu vedem in sxstemul vas-
scular ‘semnele int amatlunel asa pronunhte ca in mrhm'ttmne"t obxcmultu
m nu confundam de"enemrefz unu1 organ ~cu lnﬂanmtxuued hu

pxm aclsta: 56 mtolofre ci celulelo sunt mai cu “s6mil alterate :

Splenita, nefrita, hepatita, encefalita, tdte acestE'd"énunnu cu termina-
{iunea—itii, se'daii do obiceiii inflamatiunilor p'u'enchmntoso ale organelor-
Asa nefritd insemneazi o inflamatiuno a p'\renchlmulul renal.

Am arditat cel d’intdili ci in nefrita parenchimatési existi caracterul -
inflamator daci nu in t6to vasele saii in capsuld, existd zone embrxonmo
in jurul unor vaso din unele regiuni, in vlomeluh ori aiurea, asa in
cat sistemul vascular e alterat. Nu sunt simple degeneriri. In degenorare
singele a adus substante otriivitére, acestea insi nu produc inflamatiune
ci numal degenerare. Inflamafiunea parenchimatdsi e un proces inflamafor
co di manifestaiunt din_ pn'lea \aselor dar presinti mai ales o degene-

rare a celulelor functlonale alo orgnnulul. :
» Iuﬂaman'mn Crenice

Acestea aii multo caractere din ale hiperemiel cronice, ccea ce ficea
pe Andral si confunde mthmatlunea cu hiperemia. $t1m ci in hiperemia
cronicii se produce o mgm;ale a vasului, din acesta Yes celule rosii i
albe. Pornesce din vase o mtatmne formativd a tosutunlor Se produce
o noud form'lt"me de_vase, urmati fot-deauna do 0 noud form'mune de

.
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tesute. Din globulole ro;u e5ite se p1oduce pigment. Iperemia e un ele- :‘
ment important al m‘lamatmnu siin acGsta se produce o ingrosare a va-
selor, noi forme de fesutwrt, plrrment regenerare a p‘utllor plerdute._

Lesutul distrus va fi inlocuit de un tesut do noud formatiune. Un tesut
granulos so vede pe ulcero pe poretil abeesolor, acolo unde s'a eliminat
o parte neCI'O'CIC‘l si unde existi tendinga la nous formatmne. ‘Nici-odati
reparatiunea nu se faco complect. De’ oblccm J)roductmmle “intlamatdre
sunf iperplastice, proliferative. R A0S B <

Sh vedem co so petrece la basa unel pe1d9r1 de subst"mta cand m‘la-
/// m’xtlune‘ a dlsp‘uut V’arﬁ '11'etf1t la re"enerare cum o incisiune ‘ne; in-
fectatd se reunosce per prnmm intentionem ; vam vorbit derennirea per . !
secundam intentionen. La baza ulceratiel sunt vasele dilatate, lencocitele ies, r
formézi un strat la baza ulcerului. Din cndotelml unui vas amfat se pro-
duc prelungiry, ce intri in masele c_elulare de la basa ulcerului, din endo- -
teliul unui vas voein vine o alti prelungire, pa‘itrunde in fosutil numit
- po nedrept de francezi- fesut embrionar; vom avea un tesut porticular,
nisce: gmnulai;mm formate de_anse vascuI'ue in jnrul cirora sunt cem_(_,
giso -embrionare, care in adevpr nu sant de cit leucoc1te osite din vase,
Celulele veriteliale saii plasmatxce dupi Waldeyer mtm in proh[erare,
piteand in ace3tl muguri vaseulari formand baza tesutalul. de noué for-
m'\tmne Protoplasma acestor granulatmm presintii vacuole, co se reu-.
nesc formand lumenul vaselor, in.care vine sangele. Cehﬂele se inmul-
fesc prin kariokines. ' : : ‘

Mat tardit in local. perderel_de sabstanfi vom m’ef_t muguu carnosi.
Epiteliul alunecind, vine si acoperi muguril. Acolo undee acoperit fesutul
conjunctiv numai proliferézi, vegetatmmle cirndse ' nu sg mal produc.
 tendinfs epitelinluf ‘de a cresce in jos formézd o stavild proh‘emlel fe-
sutulul conjunctiv. Unde nu ajunge epxtehul dim de prohferatlum fot-
deauna umede, formand membram piogenil. Tn mugurl gisim celule fusx-
forme cu tendinta de a deveni fbre. Unele daii' mase de plelunvxu cart .
devin refringente, fibre conjunctive. Numdrul acostor celule ﬁbr0phstxce :
CIesco intrecand pe acela al celulelor mici rotunde.. S

Cind se rotractd acesto filvo seo produce un fesut dur ce comprimi va-
sele, si ast-fel se constituesce mcatmcew, caro la inceput o incil- hogati
in_vaso, §1 presinti. din’ ac?asta C'lllSd 0 ClllQ_IP_ rosieticii. Cu timpul insi
mare parto din aceste vase dlspar si cicatricea. devine palidd. Procesul
‘de nous formatiung de vase o tot-deauna acelasi pentrn toxte tesuturile
dupé cum v’am arétat pe serése. .

Dacit o pleuresie dovine cronicit intre pleum p.umomm Qx pleur.x Cos- ‘

tali se produce acelast lucru. Po fie- care din acesto pleure vom avea depuse
stratury de fibring $i leucocxte multe Dm endoteliul pleuuex vedem nisce

N

&
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- formatiuni aseminate cu cele ‘descrise, endoteliul se ridicii si se reunesce
ci endoteliile de po membrana serdsi opusi prin intermediul unei refele
" formati de mal multe celule. Vaselo trimite endotelil co so unesc cu re-
“teaua endoteliali. Aceste’ colule devin vacuolizate formézi lesiune de
vase noi, s¢ produce o rofea singuini in mijlocul pseudo-membranel
unind vasele din pleura viscerald cu vasele din pleura parietali. La urmé
vom avea o. adesiune.intimd intre cele dou? fol ale serdselor, de unde:
acest fel de inflamafinne s’a ma¥ numit §i inflamagiune adesivi.

Flg 39. Pleuresia cronicdt cu formatiunes unuf tesm seleros m, si unul cesudat -
iuclusht 1

-

Aceste procese inflamatorii, se pot produce fiird simptome aparente.
Trompele pot adera de uter sali de nexetu cavitifel Douglas, firit s dea
simptomele inflamafiunci.

Inflamatiunile cronice nu sunt tot-d’aum consecmt’x 1uﬂ'1mat1une1 acuto
Sunt microbl, ce produe simptome pufin aparente, prin aglomerarea lor
insd intretin atari inflamatiuni. Apsi al{ agen{I iritan{i ca alcoolul, ce
produce alteratiuni ale ficatului, prin iritafiunes sa continud asupra
‘vaselor; in jurul venei porto so formézi lame de fesut noi, o hipertrofio
a {esutulul conjunctiv, capsule, ce comprimid parenchimul ficatului, ce-
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“Julele vor dogonera, se va nasce hepatlh mtelbtltmla. Cum tesutul nma-
matoriii are tendlnh de a so retracta, orgflnul intreg va fi micsorat vom
‘avea hepatlta interstitiald cromca, ‘atat de cuuoacutl lof aga se 1nt0'11-
plid si cu nefritele. ‘ :

Sunt inf flamatiun cronice, (htouto Unor. 1r1t1t1unl coutlnue ebentnl-,
-mente destructive. : i

Microbii, co lucrézi incet ‘ca at tuberculosel produc 0 prohfemr o ucn-
doteliului; ce devine o celulii giganti en multr nuclei, produce actiune
vetimitéro asupra protoplﬂsmel co so coagulézi, necrosi de coagulafiune;

Sifilisul printr’o degenerare particulardi a arterelor, provicil a iritatiune
.a tesutelor din jurul vaselor. - ; : : '

Consecinlele inflamafiunet. Inflamatiunea acuti va ploduce dlstru«exe'{
tesutulul, urmata de tendingi la regenerare... B

Inilamafiuneacromicit vetimif=mal..mulf prin produsele muitiple si grii-
midite alo in: Jamafiunilor anteridre. Avem “de exemplu o, splini midritd
ds malarie i un acces acut, “splina nu e alter: i atat de accesul present,
cit de remitsitelo acceselor- anteriére. :

Afard de oonsocufyele “Danale ‘ale iritamentelor cronice, se’ pruduc in-
- urma sctiunei- unor agenti specifici formafiuni ipertrofice mai mult sait
mal pufin, hnutate, asa numitele tumori de granulatiune lul Vucno“
saii mal bine zis neoplaxu specifice, infecfidse. Vom descrie aicl une1e~
din aceste. [
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Inﬂamatmm speczﬂce cromce. Pr oductunn leprose.
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Bacilal leplel are o actiune particulari asupra celulelor. be pote dis-
cuta daca { produsele leprése sunt de maturiinflamatore, fiind-ci lesiunea
S0 pxoduce infr'un-mod aga deincet in cit vasele nu prea arata fenomenele
caracteristice ale inflamatiune, si celulele miel cu leucocitele polinuclearo
exudative, care caracterisézi inflamafiunca, lipsesc. Vom putea studia insii

p .

Fig. 40. O leprési cu nodull si mutilatiuni.
bine la leprd pxocebele de iritatiune formatu iy desIne care am \01b1t et
" sunt detolmlmte prin mumo microbl.. :

De unde provin, maselo ‘inflamatorit la leprii ? Aceste mase so compun -

din Ieucomte polinucleare si din diferite forme de de celule, intre care unele

i e



2SI . CURS DE ANATOMIE PATOLOGICA

venite din citile limfatice altele chiar din singe. Mal sunt celule, mono-
nucleare, plasnmmle cu nucleurxmc, pthd excentric, cu proto— :
p]asrm coloratii. : : :

Afard de acésta insd, la lepri, de mult, am constat‘ﬂ' ci endoteliul, .
epiteliul, fibrele musculare si anume, celulele care ait un raport parti-
cular cu anume formatiunY din piele de exemplu, celulele care se gisesc
in teaca uervului sunt susceptlblle ‘de a devem sedinl prmclpal al baci-
]ulm leprei. T

¥e N

Fig. . 0 colonic mare de hacily leprosi. le, ceaula gigantd Jeprosi. Rz,,»elulo
b loproce epx.ellolde 7.

Acest tesuto format sub mhuentf\ bacﬂulul leprel. Celulele leprdse,
sall celulele lui Virchow sunt niste mase mari rotfwnjite, ca: vacuole
Aceste mase nu sunt de cat nigte colonil ale bacilulul leprei, nu sunt:
celule, cu-téte cii fac impresiunea unel ‘celule, ma¥ mari de cit o celuli:
epltehald Cum se form6zi aceste colonu? Bacilul leprei face invaziunea
- sa In’ interiorul unel celule. endoteliale, si se astzi acolo nu ca si dis-
trugit celulele ci de 6re-ce acolo $¢ gisesce bine, so -intiresce, so im-
mulfesce. Va si dicii-aci .avem un fel dosimbigzi, adici microbii se pun
‘bine cu celulele, intrd in celula, dar colulele- se maresc, so miiresce.
nucleul se formé6zi celule gwanulce $1 cu této acesteq §i- nncmbu 56 im-*
multebc. . a

Aci nu péte fi vorba de o luptii intre celul(m si vmcmbx din contra
esto un caz. de mtelegere tntre celuli si bacxl LW S

AMicrobit pot face niste colom1, asa”de mari in cat celulelo $6,rup,. o=
loniile ies si par a fi libere cu tite ci slai demoltat in, interiorul. ce-
lulelor. -

{ari indoiald S0 mtunpla ca bncﬂu sa mtre in m%te spatinri hmfatlc(
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si se desvolte acolo, dar pot si intre si in celule si si formezo aceleast
mase mari. » \ | | Sl L gl =l i

Este o absurditate, si dicem ci bacilii nu se pot desvolta in interiorul.
colulolor. Sa constatat ci se”desvolti numal cu condifiunea ca microbix
si nu fe distrugi. O | = A

Cu téte cit acele formatiuni ale lui _Vircho_whxi -sunt_colule, totugl

so giisesc celule mari la leprii. . T | b
Mai important este faptul ci bacilul se desvolti in niodul cum ani
aritat in interiorul colulei, provocand prin iritafiunea sa o ingrosare a
colulei; insi_bacilul leprei prin calitatea sa de a nu irita mult fesutul .
produce numai o proliferare ‘a_jesutului conjunctiy; si a epiteliului, si
am putut constata, ‘adevorate tumori, cu caracter carcinomatos, ‘saii-cu -
caracterele unui papilom, unei bititurf, produse de bacilul leprel.

- De altii parte so formoézi nigte noduli de naturd glandulard, aga in cit

vedem ci acelasi microb, care produce “niste mase: conjunctive, iritative, =

tamori do naturit infecfidsd pot si produci si tumorl de natura opiteliali,
de exemplu ‘iritamentul lepros provéed prin p;oli{eraréa glandelor su-
doripare, un fel de adenome. oW ' W -y
Si trocom la o alti tumére infectiosd, la acea produsi de sifilis.

] l\veol;laz/m sifiliticd. W
Nu cv i _iz—:mierabnluéi&l‘agglm. 'a afirmat cil| esto .un’ bacil
caml tuberculoser, insit tote corcetirile, ce am ficut -
pantru a afla acest bacil al lul Lustgarten, nu ait da

positiv. Nu ered dar i microbul sifiilisulul esto acela al Jui Lustgarten.

e

Am studiat produse sifiliico st am vequt bacilt. fini care so colorézd

e

prin culori particulare si cred ci acesta este bacilul sifilisnlui alfil all

Jis & niste formafiuni hialine care se. gisesc fot-d’auna* in produsele si-
filisalut, ar i niyte forms ale parasitulul sifilitic. . d ol
Este adevérat ci si la sifilis dar, §i la alte produse infecfidse so giisesc
maso Linline. o scie in co condifiuai diferite se produce hialinul ; acest
produs nu pote.si ne faci si admitem cd actsti masi hialini sd fie mi-
crobul siﬁlisuluim . 1% - |
Productiunea: sifilisului ests o tumore, O ingrosare & fesutulul a mu-
cosel in punctels cunoscuto, la vgenitalplve e}:teriére,l la biitbntéi‘ Ja femes,
aparand dupd un timp Gre-cars, dupd, contaminare. N\ Ly
Virusul transmis prin . contact mediat ori imediat produco o tumdre, -
care este formatd din colule micl, §i7”c'_a'1"e are un.caracter asupra cirdia

insist tot-d’auna, adick vasele, st anume arterele sunt aicl _alterate intrun

Lo

mod particilar A5 putea’si fic daguosticul intre o inilamafiune de alti
.._._-—?“_'—-.-7 - E .k i '3 Tt o

9

t nici un resulfat .
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‘naturil si una sifiliticsl, prin accea ct virusul sifilitic' so adresézi ma¥ cu
sHmit artewlo;; micl §i vaselor. _micl, ploducend acolo 0 pro_hferme a en-
dotelmlul 0 mmultlre a celulelor' si anume a pdven@ 3i ast-fel in cat,
vedom un vas astup"tt pun endoteliti- $1 mcon]ur‘.t de zone decelule mici
mononucleare. La periferia tumorei se coustam multe celule’ plasmatwe si

oo atars g

multe celule de ale lu Erlich. = ) - i 24 ;

Manifestatinnea soeundarii are acelasi caracter; aci avem a. faco 1m1 cu
sémi la mucdse cu 0 prohferare si o des _qummtle g epltelulor e o ne-
Crosi superﬁcmla, cu o fmnn';mne de exudaf care p1oduce in acest fel o
pseudomernbmua, :1bi eare caracterizézi melo mucése. Acésti membrani,
saii placd este fonnata de obiceiil printr’un’ iritament celular.

Virasul sifilitic are’ chiar lebatux 4 cu anume temte, si se desvoltil mai
mult in locurlle oxpuse unui traumatism, in tocmal ca i tuberculosa Io-
cali ca si lepra. A putea dice cit nial cu sémi manifestatiunea terfiari a
sifilisnlui se observii mat mult in apropierea dselor superficiale in pe-
riostul osuhu frontal la gsele msuhu la clavmule la stern i tibia.

Mamfestai;lunea acésta tertlam dlfom do cele pmm'ue silaparenta e di-
foritd.”Numa¥ esto o masi tare ci nists mase ca guma «elatmoae mal
mult transpmente si ceea-ce e maf important este ¢ numai sunt mfoc-
tiose, numai produc infecfiuni sifilitice.

0 mamfebt'ttmne do} Slﬁlls ter{iareste acea ao! rbanelm a ﬁuatulul a splinel
a rinichilor, a pulmonllor, a cmdulm. Mai cu sémii’in vase; se locahsém sifi--
lisul temar maiales in colo micY als bazei’ creeriului, producéndun-se acolo,
artenosclemsa do naturd 51ﬁ11t104. Y tarziit se giisesce si in vasele mart,
unde plOdlch nijte tumort gumése in pnetele aortel d. ex. apol anovris-
mele si ruptulele msculare comphcatmm atit de grave.

| Acestil artenosulelosa sifilitici nu- trebue confundati cu aceea ce so
observa la betmm po aoril unde so nase m;ce placl care degenerézi cu-
rand, devin ateromatésa ﬂdlCd pastose si oL m?ce mase calcare, caro so
depun acolo. : :

Lesmnea V'mculdra Slﬁlltl(}d. ge produce catl va-ani dupa mceputul boleL

)

“la 6me1u tmeu. mteuoaclerosa sifilitici’se va distinge prin acea ci ma-

sele produse vor fi maf grése si nu va avea tendmta do a devent cal-
caro, ca la b8trani ; loenl’ unde se desvolti va fi aceL.$, adied fnceputul
aortel, la vasele bazey crecrulu; insi 13 sifilis avem caracterul prohfer.lrel
Cmd arterelo sunt degenerato atunct perctele va fi mai putin resxsfent
cind insi cum so mtampla la sifilis, se ploduce un fesut. .de noui for-
m'ztlune, caro nu deo-onerom nnedmt atuucl altelele dm coutm vor fi
obliterate. =~ - v 1

La sifilis avem acele. arterlosolero;a obhtemnte la ‘Dasa creerulut, -care

£
Genduc la anemia_ rcgmmlor: S0 form(,m nlste cox déne solide dom:ulow
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~galboni saii albi, . plStl.mdlI-$1 elastlcxtatea, lor nu ea in arteuosclerosn

bétrinilor. ; : if

~ 'Se naste tntrobarex daci acest proces osto o adevem‘a mdamagmne In
tot casul mai mult seamiind la 1nﬂamatmue do cit lepra, - ciici. s.mt multe

colule care nu ait esit din vase dar sait produs si e\udnte dm vase, fi-

brini cum am ‘¢is. Vasele sunt dl]&t’lte improejurul lox, dar tOtIl%l sifilisul.
s distinge de alte inflamatiuni Lor-m:u _prin lipsa de re nCymne

o5
s

=
3 o

I

S 8 L T
-3

30,

i, & Alteulu. clulmm din nm.«lun spinali. a, ntem. v, venit, en, tuut
emhrionar ‘sifilitic.’ 180 :

Asa do oxemplu o placi i, un 316115 nu va fi (lurema apxupe “de fel7

~

va sit diedl. i1 lipsesee . unul din’ caracterele mﬁamaglunel, de multe ori
mal cu seamd la sifilisul tortmr, avem niste formal;mm cue sunt grot
do cldsificat; sunt niste sclerose, sali ‘formafiunt de tesut tale care &l
~tendinfa de a so coatracta,: ast-fol In cdt si ]_JIOdIICJ. nlste defor 41'1 in-
semnate,. ale diferitelor parti. .
In sifilisul éselor vom gisi cii Gselo se yor wtmﬁa si tesutuu not fox-
mate vor inlocui ésele _dacii ackst lucru. se mtampla la_frunte, 'm avea

o importantd mai mici Aceste lucruri sunt mult mai grave cmd se pro-

duc in interiorul craniuluy. La baza lui se desvolta de multe 011 gome-

de.\lunrrul unor vasp, dar mai cu seams de alungul nervilor cranieni.
Sifilisul are si caracternl, e nu presinti asa_ I'QDEdu ramohimne toplre

e . e
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asa so vede ci Qi’ganismul nu pfqguce substanfe 'caref_sfi distrugd produ-
sele sifilitice, saii so distruge asa’incet, in cat nu se produce ramolifiuns

Ccio degenep'esceritii; caro este tot mereii. resorbit prin vaselo tumorei.

~ Ast-fol pi'in mercur se distru'ge, cu_totnl sifilispl, - 4 : :

" In cea-co privesce substanta casedsil, actsta se distinge si prin aspectul
el, de substanfa tuberculosei: este o substantii mat patin galbenit de cat
cea tuberculdsi’ ma¥ putin granulési, mai putin casedsi, mal elastici, so
vede cii sunt inci tesute care nu Sai distrus cu totul, dar tite sunt palide.

Sifilisul pulmonar precum si alte forme de sifilis, péte fi si congonital.
Acest sifilis pulmonar asa numit pneomonie alba, nu este alt ceva do cit

o infiltratiune, care nu are timp si devina casest. La adalff sp nasck in

- jurul . bronchilor niste nodul¥ care seamini cu cof tuberculosi dar tesutal,
care se formeazii in jurul bronchelor témane mult timp elastic.

- Aceleasi forme de. sifilis’ sunt si pe 6se, si organul sifilitic devine lobit
Dacti ciutim de unde provine lobulatia vedem cx ‘organul este traversit
de niste tumori purtind in mijloc ca 0 masi celularii saii chiar cretaces
adicd restul sifilomuluy, restul gomer. - ‘

Acest lucru se giisesce si in alte DirfY siin rinichf d. ex. §i prin o
degenerescentd a parenchimulul in urma iritamentualai sifilitic, ca i I7
tuberculosi. organismul ‘Intreg este slibit In urma lesiunel.

Rinichiul sifilitic va fi in acelas timp de multe ori $i-amiloid.

4Asa se vede cum un singur virus pdte si producii de o parte o infla-

- matiune, iar do alti parte lesiuni secundare cu caracterul uner: scleroze
dégenesercent‘i diferite, dar caracteristice pentru anume microbi. Nu numai
atit, avem un fenomen tardiy produs de sifilis dar care se adresézi unui
noti sistem adici celul nervos,~ - ~

- So shie ci existi o legiiturd intre paralisia  gencrali, tntre tabesul
dorsal §i intre sifilis, In stadiul; in care se nages tabesul sifilitie, numai
oXisti in organism produselo acele patologice, infectidse sifilitice ; orga-

{nismul acesta care devine tabotic sal paralitic general este imunisat in
pofriva . sifilisului, dar capiita acum o alty hélx un fel de sclerosy & oot~

dénelor posterigre! alteratiunt ale scorer cerchrale, lesiuni ale substanter
1be si grise.gge ¥ T T 0 A =

|
i ey
Y / Fie-care om pite sit eapete sifilisul dack nu a mai avat maT nainte, dupi
acbsta capitd 0 imunisars prin . care se ‘opune reinfectiuneY. Acésti imuni-
sare e produsi de-substante antitoxice saii- antiinfectioss,” care so obtin
- din singe. Trebue'si ne intrebim dack acest sar sali aceste substane an-
titoxice nu aii i ele o actiune vitimitoro asupra sistemului nervos, cu
Calte cuvinto dacit lesiunile sifilitice tardive nu sunt datorite tocmal an-
titoxinolor. In adevér putom constata o

‘ ’ ‘ _ injectind unui anim; , cantitil
mart do antitoxine, producem lesiani alo sistemulu¥ nervos. Al i
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o 1 Inflamatiunea tuberculésd.

Inci din 1883 am arétat ci bacilul tuberculosei péte intra in erga-
nism_prin.mucdse. fiiri perdere de substant3, trecénd printre celulele
epntehale. Trebue insi presupus cii in cele mai multe casuri, bacilif
tuberculosel intrd prin niste perderi de substante ale tegumentolor

Cred cd in acest cas mersul va fi acelasi, microbil wor intra in niste L
spatiuri limfatice, anume ia colulele le endoteliale, cum am arétat in anul

-’-’_‘—. iy
- 1882, si vor produce o mn'ro~zue o plohfemre particulard celulari. cu
concurenfa unel divisiuni celulale indirecte; se formozi ast-fol celule gi-
_,ante Inconjurate cu celule epitelioide §i apol vine in jural acestor o
“zoni' de eclile leucoute rotunde, embrionare cum se Jice. '

e
HeR)
i

P e Tt

Fig. 44. Trombosit tuberculosi
a menm"e]or ¢u invasinnea baci-
hlor in perotele, vascnlar i

ST iu tromb

Fig. 43. Celuli gigantd
tuberculdsii cn baeill,

Acesto tubercule, nu vor- avea vaso ‘aparonte, pentru ¢i celulele gi-
gantice snnt' do obicei formate in interiornl unui vas hmfatlc, sati cate
o dati chiar sanguin astupind vasul. Carind apoi se vor resmtl ‘nodulii
de produsole toxice ale microbilor, adicii microbii numai la inceput lu-
Crézi ca un iritament form"ztn' dupx aceia dxstruge tesutunle mtr’un
mod" parficular. '

Bacilit morti af tuberculosel disolvandu-se, produc toxine,’carI atacit
celulele, celulels «iga‘nto si colulele din prejur $i sorvind ca ‘u'n fel de .
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celulelor, dar siasupra unor substanfe din singe saii din limfd, cari sunt
atrase In actstd regiune, asa In.cit vom avea.acolo, pe_langi inmulfirea

colulelor, pe lingi acumularea or, 5i un lichid din singe, care so va
_coagnla: ea'si protoplasma celulari.. :

-~ Acestea imprennd forniézi aceea co _“1;1‘1'1}1_{;1__1»_Un‘e._(_:rro‘Sf_l- de coagulatiune,
adicii un fel de necrosd, care in tubérculosi macroscopicesco se caracteri-

$6z4 prin starea. cazedsi.

“Trebue insi sx adiogim ci in degenorescenfa casebsi, mai existd si

- produse de descompunere ale celulelor prin degenerescenga grasd, hialind

si in fine chiar produse cristaline resultind din descompunerea albuminei.

Ori unde s’ar nasce tubercilos, acesta va fi mersul regulat, iusi ca
intindere, ca importantdi §i ca consecin{i' vom distinge diferite forme.

. Ast-fel distingem tuberculosa locali si tuberculosa ~generali. - ‘

Tuberculosa locald,; sail mal bine dis tuberculosa localisats, este acces

" care se produce intrun loe limitat, firi si aibi o inriurire asupra or.
p : s

ganismulni intreg, firk si se producii aceste multicipliti{¥ a nodulilor in
diferite  organe, care caracterisézi tuberculosa generalizats, : :

Pentru ca tuberculosa si rémans localisatd, trebue si se giisésc intr’un
loc, care nu convine pentru generalisare, trebue si fie unde-va, inirlun
focar, intr'un_organ mai mulf sat mmtpatin inchis sali cu pufine rapor-
turl cu restul organismulul, i 5 '

Nu cunosc Incii bine pini acum ecausa pentru ce namai tuberculosa
pieleY care se nasce pe fati, de exemplu I jurul nasulul,' asa numitul
lupus, rémine atat de localisatd, pentru ce nu face lesinni generale, cu
téle cit téte tuberculosele locale din interiorul - organismului, pot la un
moment dat si facd aparitiune intr'o cale de comunicatiune generali,
in lmfd, in singe, devenind ast-fel o tuberculoss generalit. : |

De multe ori chiar iritamentele de diferite naturi, o inflamafiune, o
asociafiune bacteriand cu streptococi mal ales, péto si' produci acésti
complicatiune desastrési la copi, generalisarea tuberculosey,

. Probabil ci de multe-ory din amigdale, cum am ardtat deja, bacilit cii-
letorese prin ciile limfatice, si se-oprese in ganglionii limfaticl ai gatului,
al mediastinaluY, ) ; = E i o

-Bacilii tuberculosei -intrit-in aparatul digestiv prin spute, prin laptele
infectat de exemplu. A ol 4 ,

Atunel va face invasiune in regiuﬁea intestinald, care are cele ma¥
multe pirti foliculare, si unde stagnézi materiile fecale, .spre exemplu in
regiunea iliaca inferiérii dand enterite. tuberculdse. s

S8 va nasce 0 tuborculosi a foliculelor, sad baciliy ‘tlibei-culo.ﬁi,\ vor

sprmerge mai departe fird a lLisa urme, in calea lor, i se va nasce o

- tnberculosit a ganglionilor.
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Alta -datdl; procum am arétat Intran alt c1p1t01 _prin o slitbiro a in-
flusnteI nervése, se pite ca o infectiune tuberculdsi slaby, chiar generald,
mal Inainte do a se manifesta, si se localiseze in regiunea slibiti prin'.
o lesiune nervésd, printr'un tmuvnatlsm, ast-fel, se nasce tuberculoss ar-
ticulagiunilor sait a vertebrelor, si'téte formele de tubercalosii locali.

Prin infocfiunea gonitalii se péte'pro'hlcé' tuberculosa testiculelor saii -
a epididimulul, tot asemenea cu caracterul > unoi tuberculow mai mult
sail mal pufin locald: : ¥

Cosa-ce C’ll‘dCtGl‘lSC&l -actstd tuberculosa locala. este cil in ncésta, pro--: .-
cesul. destructiv merge incet, lesiunile inflamatére sunt putin pronunfate,
se produc mase casedse, firit indoiali destul de mari,: cite. odati dure,
.care absced6zi prin disolvarer pirgilor coagulate. La mceput se- nasc
abscese, dar tdto acestea rdman localisate mult timp.

. Cel pufin microbii in acésti formi, nu ai conditiuni bune pentru‘a -
se inmulfi, ast-fel in cit giisim forte putini microbi in acdsti formi.

Am putut coiistita in anul 1889 ca tuberculosa localii este coa mai.
frecuontii la copil, mal cu sémid. AsY putea dice cd in genere. tuberculosa -
are un stadili- localisat, latent. Am constatat cii acéstd formi benigni
abia visibild, esto forto frecventd, ci aprépo 09/, din copm carl alt murit"
atr'un an in spxtalul de copif, aii avat tubelculom. >

Daci o alti bold, o infectiune, eruptwa d. ex., intrii pe aceiast cale -
in focarnl tuberculosei, liber¢zd, asi gice, microbix tuberculosei carl so
gisesc acolo inchist. In adovdr, tuberculosa locali are mal in tot-d'auna -
tendinfa de a so incapsula, adici in urma reactiunel ]ente, s6 produce o
pxoductlune de fesut conjunctiv in ]urul microbilor tuberculosel o capsula-

fibrési, tare de obiceili, pigmentatii de malte ori §i care nu ]asa. ‘ca fo- '
carul acela si fie nutrit §i prin- urmare ca bacilii si se mmul’gésm, si
se generaliseze. i .

. Odati bacilii liberaft si mtmtl in chile mgamsmulm, pot sd se’ com-' -
pmte in doud modum. ‘ . :

Pot si dea nascers la o tubelcuhsare pun contact la un organ m’c1eg, 4
saii pote s provéce o generalisire acuti. -

Daci avem un fouu de fllelClllOS‘ do exemplu in verful pulmonilor,
actsti tuberculosi pote si fi vonit prm citile respiratére, prin aer, prin
sputele tuberculosei, care s’a resp.mdlt dar mie ’mi vipe si.cred mai

mult cii bacilii in mal multe casuri-vin in pufmon prin (-hlll() -ﬁﬂm* &

mat_igainte fiind alteraii ganglionii si dupd acera caile limfatice, unde
acilil giisesc ocasiunea de a se inmulfi si de a distrugo pulmonul, Mai - °

cu sémd verful pulmonulul este expus la o atare destruciune tubercu-

1654, din causi ci este ‘o parte mai linistiti a pulmonului, unde do multe
orl so produce o stagnafiune de secrete brongiale, i o congestinie; acéstil .




]'36 | CURS DE ANATOMIE PATOLOGICA

stagnatiune si.acésti linisce conyine bacilulul, mai cu 'sémi la individit
~ouun torace strimt,-paralitic. Vérful pulmonului. este denudat, lipsit de
scatul protector al cdstelor, inci un elemont favombll pentru deavoltare'l
- bacilulul. Tuberculosa se va localisa in jural bron$1lor $1 vom avea ceen-
co numim’ peri-brongita tuberculdsii si de aci nodulii fuberculosi ce so
_ vor, propaga. intr’un mod: periferic adici la periforie se vor nasee noduli
_mict, carl vor conflua §i cari. dacid sunt in legiiturd, nu numal ci vor
“deveni caseosl, dar se va nasce o cwema o cavitate, din causa desuruu-
fiunel, disolvarel maselor casedse” :

Dupi aceea existi tendinfa ca “tuberculele sa m(,lgd tot may ]os yom
isi tot pulmonul tuberculos, pe c.md lesmmle de la vérf, tind SpieAl in-
capsulare. : :

Pentra cei mal muItL omem carl aii,vérful pulmonulul atacat,. adici
nigte mase casedse sali chiar calcare 1ncapsul'1te in vérfy nu uebue sit
uitim ca aceste focare pot confine microbi virulenfy, cari la o ocasiune
slibindu-se orgamsmul sall intrand un alt microb, .se pot desteptw. '

Substan{a tuberculdsi se va propaga de sus in jos,~ eu cat va merge
mal in ]us, ct atdt mai pufin se va putm limita lﬂbmnca dm causi e

amsmul nu are destulii forgi pagu{ilfﬂ)‘s_xﬂa asa_mase marl de
tubelcuh din- contr'x cu cit merge mal in jos, cu atdt terenul este may
“potrivit pentiu.ca tuberculif si se intindi cu repeilcnu_lo' din ce in co
mal mare. Ceea-ce de obiceili se 1ntempl.1 in mijlocul nodulului este‘
necrosa. de coagulagiune. : " g

BExudatiunea din singele din interiorul alveolelor, pxovocata de un iri-
tament-produs de b'lClllll tuberculosel, determini un - fel de pneumome
o masit de celulo esite prin diapedesi, se gisesce in 11veole 1mpreuna cu .
0 deacuamatle a acestora, tote acestea producendu—se repede vor compri- -
ma vasele §i bacilul tnberculosel va produce repede o co‘wulatmnc a
masel intregi improuni cu tesutul actsta. este dlfelenta mtre o coagula- -
fiune i intre o necrosi de coagulafiune, '

Cind masele cascése si lichefi6zi, se nase niste caverne fam limiti
niste proceso hxmtate anume de alte mase. casodse po cale de a so tdpi' ‘

| atunci vorbim de o pneumonie casedsi si  caverne, palenclumatow pro-
| duse prin topirea pulmonulul Acbstd formii care merge cu muIt mal re-
ipedese- numesce  tuberculosii_ "alountf/ : :

' In acelasi timp pmeﬁi’"ﬁ olor din. pulmoni se vor altem, producindu-
80 anevrisme cari’ prin ruperea- lor vor da mnastere la- hiemoragie, dar si
alt-fel tuberculosn pulmonari se’ manifesti de multe ori prin hemoragil
_datorite necroset -perefilor- vasculart. : g

Pleuresiile do multe ort snnt 'cuberculu sail, so ﬁsoéiazii cu tabercu-

i
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losa pulmonam din causi ci pleuresulu sunt apte sit destopte o tubercu
losii -latentA.
Se pdte ca tofi microbii cari ali prodns pleuresia’ si dispara‘i, $i-vom

ciipiita o pleuresie tubelculosa, ‘unde vom gilsi fdrte pu;ini sait ou vom

gisi de loc bacili tuberculost. - :
Nu vreall si insist asupra diferitelor forme de tuberculosi a unor or-

~ gane mal mari, vreali s amintesc alte forme de tuberculosi, cea mllma,

granulia si causa’ care o produce.

0 tuberculosa locali, t,asmdu—se Antr’un ganglion din aproplere'x unul
vas cum esto citerna limfaticd, péte sil so deschidi in acésta si ajungi cu
linfa in sistemul circulator.si ast-fel so pote: generahsn tuberculosa in’
tot ox'g%nlcxxllllmcxculdsn st nu dea nici o asomenea genera-
lisare, insii s vie ocasiunea si se inmuljeasci microbil in interiorul gan-
ghonulul limfatic ajungénd pmn. la suplaff\ta si-de’ aci ‘sl se’ continue
tubereulosa po peretele unui vas vecin producéndu-se pe acésti cale ge-
neralisarea .Venelo varsi singele in auricalul drept, care trecind prin
pulmoni disemneazi tuberculoza in acest organ saii trecand apelin cordul -

_sting arterelo mari si mici péte sii. infecteze si circulatiunea ‘mare.

In tuberculosa cu caracternl miliar, sc véd puncte abia apreciabile la
Inceput carl pot deveni de miirimea. unel giimilil, - cite-odati de aci din -
pulmoni materialul tuberculos intrand in vase; va trece prin cord si arte-
rele mari oprindu-se mal cu seamii la basa creerulul, apoi in-splin, etc.
In pulmonul plin cu tuberenlo mici, se produceo congestiune 1nsommm‘v

din care resultd. asfixia mortald.

Curs ds analomie paiel picd. 4 . 10
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In_t'rod,ucere la studiul tumonrilor

Amtomo pfztolo rishil. veclu, $1 chiar Vlrchow uonfundau unele infla-
m’ltmm cu tumorile; daci se defineste cii o-tumére e ori-ce tumefacfinne -
mal mult saii mai pufin limitats, cu tendintd la crestere, firli a avea un
rol util pentrn organism, confuz.lunea cu tot fe‘.ul de tmnef%tmm este
inevitabild. : " sl ] : L

Dar multe tumechtmnl prezentand camctolole anei mﬂamatn, si anume
ale unei inflamatil. mal durabile, cronice, trebuese scdss din cadrul tu-
morilor adevérate; ast-fel sunt tumorile de qranula;ﬁzune cam,le_nume;te
Virchow, sati tumorile infectidse (Ziegler).: 1 |

E adevérat, cii dxferue ulcerafiuni §i mdam*xtxum cronice, produse prm
actiunea unor microbi saii -altor parazifi, saii §i fari interventia acestora,
dait nagtere la {esuturf do neoformatiune, cari Incep la un moment dat
a avea téte caracterele tumorilor; in_aceste cazuri insi trebue si dis-
tingem intre cauzele proximo cari destépti dispositiunea pentiu formares
tumorilor si tumorile insisi: Cu alte cuvinte, in cadrul tumorilor nu in-
trd inflamagia §i infectiunes, ci numal efcctele lor, in anume inprejurdri

Aceste condmum fac sit se vadi eil hebue sii dim o alti definitie
tumorilor. Mal inaite de a face acésta trebue si observim ci tesuturile
ar corebpunde gradulul de iritatie saii inflan:agie al lor, §i acéstii tendinfii -
face grean deosebires intre plocesele mﬂamatom si tumomlo ciirora 1e pot
da nastere aceste procese. ; ;

Asa in inflamatiile ficatulul, la o eirozi ipertroficit de exemplu, obser-
vim o proliferare activdl care cautii a restabili ceea-ce s'a perdut. So
form¢ézi ast-fel -un tesut do ‘suplinire, un fel de iperplasie functionald,
dar acesto proliferiirf sali regeneriiri tardive nu se opresc asa curand
cum s'ar opri desvoltarea normali a unui organ c¢i desvoltindu-se ne-
Incetat iali o directiune ritdciti in detrimentul functiunei organulul. .

Besvoltarea normali a 01gmsmu1u1 e produsi de o 1mpuls1une perio-
dxc‘ ereditari, ue‘ermuntu. de ‘legea. desvoltirel uroamsmelor 1. anume

w . ossle ool
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aportunle re<:1p 0ce '110 tcsuturllor vor face c*x ]a un momont d'xr
desvoltarea  unuia sati altuia din fesuturi: si fie 1111p1edlc'1ta. Dar in
procesole diritative, desv oltarea tardlva la care sunt impinse . unele tesu-
tart, nu giseste .o pxedlca in cele-l’alte tesutuu saii_organe -5i.de accex
vroliferitvile, dacit nu sunt mdeﬁmto, devin’ totusi c\cesxvo Un. sunpl'l

traumatism o urmat la unii indivizi de cicatrice 1peltrof' ce, de chelmde. i

la alfiY cicatricele sunt normale.. In acea*o casuri,-ca §i. 11 ploducexea
tumerilor, invidualitatea saii conshtm;la in ceea-co priveste plohfembllx-

tatea diferitelor fesute jici un rol 1nsemnat pe.care 1'all uitat_en totul-

cel eyrl daill intr’un sens sali. altul 0 evphcatle umhteralL—desvolmrex
tumorilor.. -+ . - £ . : v

In urma . acestor conoldemtlum vedem cil tlebue sk _puvxm ca tumon
sait ddeverato neopldsu tumefactiunile mai mult s' ot mai pu;ln lmu[ate,
desvoltate pe o bazii constitufionalii de obiceiii embrionard saii ereditari
constind in tendinfa_unor fesu’c la o cr esterc proqreswa st care.se dep(u'
tizi_de_tipul organizafiunet uormale e :
© Prin acstd definifie oxcludem: mﬂnma(;ulo, caro pun felul ao'eni;llor
st iritamentelor . cavzale se limitézi de sine, cec-ce nu so observii . la

tamori $1 cari nu all nevoie de o predxsposmune in sensul ' unei . proli-
ferabilitiifi excesive. . '

LPormele tumoriler sunt felurite dupd locul lor, 51 mai, cu séma dups

natura lor, asa in cat studiul acestor forme ne pote da lammln asupr
esentel lor. - : !
In diferite organe se Qbservz‘i, tumor? mat -mxil_t_il_if_ﬁ?g, ca . o,tra‘uvsfor-_
matiune mal mult-sali. mal pufin intinsd, a unul organ ;. asa avem car-
Linomul masiv al ficatulul, glioza bulbului sait miduvei, obezitatea, etc.
Actstii formi difuzi ne aratd incd un caracter al.tumorilor : localizarea
lor asupra unor anwme sisteme satt organe. . e R
~Alte tumor{ sunt mail’ mult limitate, solitare;si multaplc in acest (lm
urmit cas ele sunt de obiciit lomhnte asupra. unui 51stem, $0 giisesc do
ex. tote in piele ca in sarcoma cutis, sali téte in dse, .ca in osteomele

e AT iy
multiple, saii téte 151 ai punctul de plecare in nervi: neuromel?_ multi-

nle. cte.5Sunt firid indoialii si cazuri de un fol de tumorl intr’un 'sis-
tem st de alt-fel intr'un sistem deosebit (tumord combinate)‘, ase_menca
-combinafiuni ins® sunt rare. '
Natura insisi a 'rumoulor face ca- unele s devie d1fuze, altelo incap-
sulate. Sediul lor asemenea le dii forme deosebite; asa - tumorile de pe
suprafete,-devin . prin ‘gréutaten Tor sati-prin-presiuea dinduntru in afari,
safi chiar: prin stazi sanghind tumory polipdse sati pedonculate. Alto ort,
tumorile sunt paps omaldse, den-ritice, m,loeLhm, cari se intind -asupra
unel suprafefe atingtnd un grup anumit de vase—vasole papilare. Daci
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p'\pxlele prohfemte sunt- acoperxte de un epltehu mai abondent capetam
tumorl ‘conopidiforme. . :

StructMor are ‘o importantd cu mult mat mare de cit forma
lor; dupe structurid putem dxstm"e bme o inflamatie, ¢ w de
o tumoxe de si mal téte: tumonle al cova . comun . ir in" structura lot cu
mt]arnatm “de ex.’un fibrom si o cxcatnce Ingrosares capsulel-organelor
in' urma mﬂamfttlel nu cconstitue o tumére (fibroma capsulati a lai Vir- |
‘chow) pentru’ cii stii in mport cu gradul si durata- unel jritafil treciitire
jar ‘din- punctul de vedere al structurel’ prezmta numu “caracterele re-
sultatulul wnai : “proces inflamator mai vechiii. - L= |

C‘II‘JCtGI‘lSth"l generald a tumorilor,’ in ‘ceea-ce pnveace structura lor ‘
oste ci tot-d* a—una tumorile sunt mal bine organizat izate si intr'un mod mai
definitiv' de cdt o inflamatie, ai un sistem_vasc ular apalte, aSele:_s;)E
regul"zt dispus. §i nu ail caracterul eubrwmr trecator-‘ ‘aceidental Lumo-
rile so'pot inflama i “Prozety sedinolo mﬂanntlel la examenul istologic
dar atunc{ “nu- e vorbade un caracter propriti - tamorilor.

In tumory. toseturilo sunt mai stabxle de cat in- mlhmatmne si organi-
zate' pentru'o crestero contmua. Asga, de e\., In sarcéme vedem celule
fibroplastice destinate a rdmine §i a se mmultl ca qtare, pe cand iotre
cicatrice aceste celule sunt destinate a da un alt fesut.

In tumori, 1m.1ln'm fomm;mm de. -fesBturi noi, ca os, cartilagii, ech
In Jn[lam'ﬁ;lunl putem gilsi "asemenea fornn;mm, dar avénd un scop,
anumo de a ropara o pierders, pe cand in tuniori nu e’ scop, ¢l tendinga
de a forma un organism aparto si firi nici o utilitate pentru orfrdmsmnl
1nt1efr chiar cind" neoforma’gmnea ar semina cu organe sai tesGturi utile.

Din punct do vedere al L strncturel tumorile se.impart in-tipice §i atipice:
Dupi Ziegler, téte tumorile  sunt atlplce, pentru cii nu mde')lmesc fune-
tiunea fesBturel lor aseminitsre din organismul normal.

\ Duapd noi tumorile 'xtlpxce sunt_acelea ..carl. nu. numai. ca nu .aii func-
tiunei fesaturilor nornnle dar’ niel nu sémma et vre-unul dm dCLSte

i {oséturi: “Cel-mult- se- “péto- “adniité asemiinarea - acestor tumori clt fest-
1tuu}e din embrion, dar firi tendin{d a forma un-alt {esut stabil ca la
\ombuon Tumorile tlvae sunt _pentru noi acelea: care séamand cu {esu-
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turile normalerale” or wamsmuhu adult. Tumorile aii mai foatmnmutlte
in omolo7<z st mcroloqe, omologe fiind ¢ele caro sunt asemenea ‘cu fesuturile
in carl se gisese, si etelolo"e din potrivii; o tumoére con]unctxm de ex- dea-
voltatd in fesutal conjunctiv, ar fi o tumori omologii. ]

Car dacit'se ea in sémd ‘istologia find a tamorilor, nu se pé g vorbi
de o omblogior d(]e'\'.ll'dld In piele de oxi nu.se f"dSC\tG numal un fel de
fesut. conjunetis; ci mai multe si fie-care aveénd nu numal structura §i’
nutritiunea sa pfuuculam ci Ql tumon specmle care (Ic si tormate de
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tesut conjunchv nu conrespund nu sunt omolége, cu téte acebte tesuturl

- conjunctive. Asa‘avem In piele tesutnl conjunctiv_al. pqp_lelor care, for-

=t P21
mézi numal papxlome, mdependento do tesuturile conjunctive, mai. .pro-

funde. Pesutul con]unctw'lamelos din plofunzxme formézi ﬁbrome, care'
el ey 4 .

-nu devin papilome. Sunt alte forme de fibrom care so desvolta din teacfx

lameloasi a nersilor, altelo numai din teautul con]unctlv al glflndelor su-
dorxpwre 0 tumére a pelol insi care desvol'mndu se in testal lax ol

 pielei. avénd tlpul lamelos al - tccelor nervilor cu - tote cil. Se: caso§ce in
fesutul conjunctiv, va present'\ un fol de eterotipie. A I

Prin urmare, in mod strict nu.se pote: vorbi in. asemenea casuu de’

~ tumort | omolége si eterologe; qceleas,l tumori sunt omolocre fatd de unele» :

fesuturi din piele si eterologe fafd de- altele.v
Diviziunea in tumorl omologe $i eterologe nu are. deci o xmpor anta, pmc-; :

-ticd ; in acolast timp ea nu are yre-0. bazi teoretlca §tun§|ﬁmx, ciicl cum-yom

\edea existd tendinga de a e\phca tumorlle tocmal prin eterologla lor.:

“In adevir, dupd o teorie forte plausabild, in sensul cireia yorbese multe'j
fapte, tumomle provin din tesiturl riiticite - din- locul : lor . primitiv, . din
germeni transportafi . in- fxlte locuu a§1 in cat 0 tumom nu ar. putea fi
umopl stied sait_omologd. , : ; A

Diviziunea cea mai rationalif, ni s pue dlvumnea bazata. pe embrlo-'
logie, in tumort mesenchimale 51 1 tumori de alte origini.. :

Tumorile mesonchlm'ﬂe vor da tumorile teautulul conjunctiv de t6te
felurile ale musclnlor mvoluntan si ale vaseior. Suntem anuma dispust
a admite "gruparea tesatunlor dupd Hextvxg dlstmgand tesute prove-
nind din stratul extorior al vesiculel primitive sai gastrulel adecit lama ~
germinativa ‘externit i ¢ acele provemnd din lama internd pnm\tlm a gas-
trului, unde apoi destingem 1) chdrda, 2) lama internd secondard sail
euteroﬂl'm(mhra 3) lama  interna T media. dand nascere a) la segmentelo
primitive $i-anume la musculatura voluntard si ) placilo latemle din
cari s8 dosvoltd serdsele mari si epiteleliul genital $i 4) mesenchimul sail
stratul intermediar dind mstelo la tesut cojunctiv, vine si mugchii in--
voluntarl. : B S

J?umomle meaem,hun'tles nt de obiceiil pure, formate numai de parablast,
pe cand cole lalto sant in acelasi timp si mesenchimale, pentru cid nu-
trifiunea {esiturilor se faco prin mijlocirea mesemclumului; aceste din
wrmi tantorl sunt aga dar mal complicato. - :

-0 complicatiune i mal insemnatd in structura tumonlor, -se obsorril
la tumorile organoile, dermoide sail teratoide, cari pot fi considerate pand
la un puncé ea monstruozitifi, saii cazuri de duphﬁcare a organismelor.

Din p- et de vedere practic, distinetiuaoa cro trebue si fie filcuti esto

’
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dmstmctxunea mtle tumonlo tlplco si atlplce in sensul nostru de dre-co

tumomle {t]plce sunt de. ob10e1 mai’ bemgne cele atipice mai mu]t: t maligne. |

:

tumory: in celo ’clplce vedem ‘o structum care: sémilnil cu '1 tesutmlcr
normale, in: tumonle atipice, din contm, giisim ;esutun ca,‘ nu_aii an-
IO“‘]G cu’ tesutnule normale ’ R

Asfz dati* vom. asx K3 tumom form'tta do celule embrxomre care ot
produc celils’ din ce in ce mal dlferentlate, maY superidre, ci tot acelast
fel de ‘eelule" fam nici'un ' scop, fam nicI o' analogle in uat'l normald,
~vom avea o tumom _atipici. ;

Celulele fuziforme, de. ox,. daca‘ se 1nmultesc fird 'a mal produce fibre
$1 daca in ‘acelasy timp vascle s Imulfesc in'asa_grad ‘in o tumord, it
cit prin multlphcltatea lor ‘chiar nu-m mdl pot mdephm rulul lor, avem
ase'nenea o’ tunior: atxpma Nap=.F) 5

“Jesutuk epltelml ‘daci nu se ‘mal mdrgme$te sl acopere suprafetele ol
pdtruude in (.dancnne, este: iar’ semnul unei atipiy:.”

‘De aseménca in’ rrlande, dac colulo’le.in loc si se milrginésci la func-
tmnea de ‘celule secretorii; prohferézo. In’ grad atat de ‘insemmat, in cit
astupd lumenul  glandelor si fac Invaziune “in: ;o;utul mcon]uratox, s
p1oduce asemenea 0 tumora atlpw‘l i

i

i e arat a daca a+em a face cu’ unele sati altele din aceste

|
1
|
|
o
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Tumonle ca entitate morbidit constltuesc un- anume ‘tip de lesmm, dar’

formele lor sunt asa de variate, in cit nu suntem dl$pu§1 sil admltem o};

aceasi. origind pentru téte. : ~ -
Ne vine in adevér greli a pleaupune ¢t o tumord neinsemnati, cu

pufind tendintd la.o proliferare, si fie de aceasl naturd cu o tumori nmhrrna :

cu o desvoltare repede, cu tendintii-la o. proliferare excesivi si la reci-

divi. -Asemenea o tumori congenitalii . comple\d, compusa de tcsatuu,

_ variate,, prezentmdu-se - un monstrn, nu:péte fi comparati,” in cea-ce:

"« privesce geneza ef, cu o tumom cu totul simpl, ale cirei elemente abia

sepot distinge de.acelea din un focar . de mflarmtmne cronicid. ‘Cu téte
acestea trebue si existe ,a factom etxo]ovxm comum in desvoltarea tu-
mozilor. S fae o ~ i |

Multe ipotese s’ali hcut asupm ougme1 tumorxlor ceea-ce co mata nesi-
guranh ce domnesce inci in acésti privin{i. .

Una din.cele d’intéi ipoteze, basate pe faptul ci multe tumorl succed
unet, inflamafiuni sali se produc in’ urma unui traumatxsm, o.ci tumorile-

Tar fi efectul acestor - procese. Acésti lpoteaa, al carel . autori confundau \

_post. hoc_cu_ergo propter-hoc,-a domnit mult timp, pini: ce sc6la embrio-
_logici a adus-lumind §i in patologia tumorilor. Waldeyer a constatat - ¢l
unele -tumort din_sfera _genitalid so nasc din gormeni_embrionarl 1d HEACifT.
“Prin analogie, “ipotesa- gcrmemlor “riticifl  s'a intins: si la . cele-lalte
tumori. Col care a -formulat mal ‘precis acésti-ipotezi, prin care so di-
tumorilor o origini embrionari,;a @ Cohnheim.. Nu. putem. respinge cu
totul geniala teorie a lui Cohnhaim, ciici multe fapte vin:in sprijinul el.-
Vom vedea-insi; din desvoltamle de mail la vqle, reqtnctxumle cu carl ¢
putem -admite, - : o TN
Mai inteid vom schita.in. cite-va cuvmte, teoua lm Cohnhelm aga cum
a fost conceputa de autorul ei. Cohnheim credea, ci ori-ce tumord: I3L.

are isvorul. intr’un vicii de desvoltaw. Acest vicili, care se- produw de
"""-«l\- —— = 37
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“reguld ia perisda mmah a viefil embrionare. consti i in aceea ¢l s s¢. m;oduc
cite-va-celule mai mult decit tiebue pentru dea.trver?u-m orgamamulm
~ saii ci un numér de celule ist perd’ legiitara lor cu celulele asem@niitére.
In definitiv ori-care ar fi modalitatoa sub care sar manifesta acéstd de-
ranjare a arhitecturel viitoruluf organism, faptul principal, care ne inte-
resézi pentrn a explica geneza tumorilor dupé conceptiunea lut Cohnheim:
o cii aceste celule nu mal iadi parte-cu congenersle lor la alcituires unni
fesut orl unuf organ util pentrau regulata functionare a organismuluy ce
se va produce; din potrivd, ele rémiu streine procesului de desvoltare

progresivi, . de._ diferenfiare. nemcemm a teutumlor 1ncon]umt6re $i daca

mai tirdid, in timpul. viefei. e\trautorma, 0 causi. mcltwtna dre- care va
veni sit 1mb01déaca puterea de proliferare ce zace ascunsi in acesti germoni
riiticil, el vor prolifera .si_vor produce o tumori. Ca dovedi pentru sus-
tinerea teoriei lul, aduce multe fapte des observate §i bine stabilite intre
cari vom amintt: tumorile, mai cu seami dermoide din sfera ‘gemtala
asupra originel embrionare = ciirora mal toti patologistii sunt de acord
de la -cercetiirile Iui Waldeyer incéce; transmisibilitatea unor feliurt
de tumorY prin nostenire, fixitatea de sediii: a altom, ete. La acest factor
primordial Cohnheim mai 'xdaonu incii: altif, carl jocii un rol apripe ho-
taritor in producerea tumorilor, dar cari totusy. nu fac la urma nrmei
de ¢it si ajute disposifiunea’ embmona 4 vicidsd, care o ' pricina de ciipe-
tenio fird care tumora’ nu péte si existe.~Acosty factori'ar fi in numiir
- do doT : . 1).40p imyrejarare dre-care capabild si mm\oreze vitalitatea 8-
su’celqﬁ___i_x_l_c_qgiu dtére bino form'xte cart {in 1ncat\1$'1t germenul riiticit,
sail, ceea-ce reving, cam la acelaal lucru, mmbxla s7_exaltoze energia,
puterea do ylata‘ do plollferatlune, a celor cite-va olemento mmrdxate in
desvoltare; 2) al doilea factor trebuitor. 0 suprahraua, un: exces de
singe prin urmare, care si susfini cheltuiala d6 " ‘eneérgie ‘le$fd.}lu<lfd. de
celulele in~proliferare oxcesivd adesea<ori fird margini 1. : :
— Ot cit ar cauta potrivnicii,’ precum lo Zenker i altif; ca ‘si- respingi
acGstd ipotozi ca nmdmlslbxla, totust sunt  fapte de ' observatiune - nein-
(10'63(1, carl 1;1 giisesc in:conceptiunea lul Cohnheim o e\phcatume de
i nu absolut doveditd, dar cel: pufin maf " logicd mai posibild si mai
rafionald de cat prin ori-co alti teorie. Se scie, buni-ori; prodiloctiunea
cu care se. manifesti cancerul injurul orlﬁculor -$1- tocmal aict Yo locul
urde se péte mai lesno pricépe cum o grupi de celule’ ar putm sit se
rupi si si se isoleze de asoménitdrole lor- pentru-a constitui ‘un ‘germen
embrionar inchis in restul tesutuluil care ’$i urmézi dezvolt’trea fireascil. .
Sil: vedem in: adeviir co s8 petrece -In acoste regiuni -in timpul primelor
peridde. de dezvoltaresi si luim ca e\emplu orificiul bucal. Cand orga-
‘nole primitive ale embrionului ca foilo blastodormice primitive §i -secun-
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dare, la partea inferiéra a pirtii "C'u'e va constitui capul viitoralui’ mdlvul
existd o depresiune abia apreciabilit a octordermului corespundénd fundulul :
faringelul rudimentar sai cavitatea cefalo-intestinali. In~ dreptul aceste1
infundituri féia blastodormici nn]locxe lipsesce, iar ectodermul s& prii-
bujesce merell pini ajunge si S0 undsed cu condodermul, cu cire 1mpxeum
formézii membrana fariangiani, care separi sinul bucal de cavitatoa cefalo-
intestina!d. Mai tarzid acosti membranii se rupe, so stabilesce comun;ca-~
tiune intre e\terxor si canalul - mteatlnal si gura‘este formati. E prea
‘posibil ‘ca in ‘cursul acestor p[‘OueSO “de sudaro a celor doud arhiblaste
ectodermuil cu endodermul de cuubtltmro a nnei noui membr.me mai
comploxe si apoi de rupexe a acestol membrane constituite, si so pro-
ducii o deranjare in gruparea celulolor. So  pste presupune si c"xsul oft
archiblastul s posede fafi cu pambhstnl prea mult material asa 1n'cat
dupi terminaren architecturei mal rémane indérdt putm material :uchl—
blastic neintrebuintat, care in anwme Amprejurdri ar putea si sorve. do
material primordial pentru deavoltalea unel ncoplasu 51 da consi idorim
¢d acéstil reginne tocmal e una din cele des atinse de o tumorit de naturii
archiblasticii cum o epiteliomul are cine-va tot dreptul si lege origina
acestel tumord de posibilitatoa presentel unui germen riticit. Din parte-ne
putem afirma ci am vedut do’ multe’ or ‘insule’ de - fesut. epxtelml inchis
in fesuturile profundo in seciunile ce am facutpe carcinome cu totu] la
- inceputidin actsti regiune. Alf1 autor (ca Rou\) all véjut colule cu- as-
pectul 'color din prima periédi de segmentatlune mchlae mtre elementele'
" cu mult mat dlferentlate. ~

In peridds de gwstrulatxune, mai cu sémil, sa observat accidental saii
s’a produs chiar experimental transpozifiant de elemente ule ectodermului
in mezodermi. Si noi am védut nuclefde archiblast ritticiti in tisutul
parablastic ce so mtclpune intre féin entanatii i canalal ‘medular, Niment
iosd din cel ce' am obsorvat asemenoa fapte nu suntem in stare de a Spuno.
daci acesto txs\lturl ritacite de la locul lor ai fost saii nu punctnl de
plecare al vre-unel tumort, ciici nimeni nit-le-a putut urméri do la inceput
panit la sfarsitul dezvoltiirer. Din"a’ceste' observagiuni insi reiese in mod
neindoios' cii- isolarea - unor grupe de celule in Qensul concoptmnel lut
Cohnheim ¢ posibili. :

Ceea co Insitnu ni s pare ]ustxﬁcat in teoria lui Cohnhein. o presupunorem‘
¢d ace3tl germeni ar rSménex eu- structura lor embrmnam mdeﬁmt filrd
a intra citusi de'putin in planul do- organizare al mdu'ldulul panit c‘md‘
o pricind sali alta vine ca 'si’i‘ provice la proliferare de’sine stititore in
sensul unei tumom Acéstit parte a teoriet lui Cohnhoim nu no p'xre plausi-
bild. B drept ei ore amsmul cu toto fisutele si organele, e rezultat‘ll
Cleytelel $i dltcun§1ere1 treptate i neincetate a colulelur‘ - j
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Celulele mclud in ele tendmt'l fixati si 1mputermc1'm prin mostenire
dm txmpun stmveclu, de a se: desvolh, amphﬁna §i grupa fn anume mod
dupa felul, orgamsmulul ce.are de produs; insd cahhte'x asta esentiald a
celululor nu se pote . mamfesh intr’o celulil;sali :grupi de. celule izolate -
de comple\ul din carl fac parte. Celulelo trebue necontenit sit sufere actiu-

nea lumoi mcunjumtome si pe .LCO(—‘:& a celor-lalte cel__l}le ale totulul, Firi
" acesti condifiune celulele _pier nu s pot desvolta, sall cel putm nu pot
ajunge la formarca unul tesut, unui, organ, .ori organism tipic adici pe
care si’l putem considera ca. normal Un organ saii organism, ciiruia si.
fim in dlept a'l spune nomml creste pana ajunge la demvarsm sa desvol-
t'xre pe care nu o Intrece dar pe care. nebue s'o ajungi. A]uns Ia limita
normnla organul Inceteazil de a se desvolta puteroa de, 1nmult1re ‘2 unor
celule ¢ 1mpedlcata prm concurent altor celule §1.numai din suma acestei -
mﬂucnte rec1p1'oce acelulelor unele; '1supm altom ese ca resultantt organtil
normal. Dacii ar fi adevérat cum zice Cohnhelm cil in chxar pnmele peridde
de dusvolt'ue cand acésta solidaritate intve celule e mdxspensmbda, un
grup mal maro sali mal mic de celulo s'ar izola de complexul celor-1’alto
- §i nar mat 1ua intru nimic parto la desvoltdren ulteuém a organ.lhu respe-
Ctn‘, ar urma in mod fatal una din dous alfernatlvo : sali frermenul acesta
riitiicit -s% produc& prin faptul 1zolaru Il o anomahe organulul Srea
1esult1te si avem cd tumorile nu nasc de cat in- organe atipice, in org Sang
cirora nu ' le putem dlce normale, saii ar trebul ca complexul celular
as»—fel rupt de-la matca s*x si piarii,. el prin sine insusi neflind. in- stare
si so susfini fird concursul celulelor incunjuritére, si atunci ar cidea
“introga teorie. Do aceea nol nu pntem admite in mod strict teoria
germemlor mtacm aya cum a fost conceputi d(, Cohnheun. Admitem ¢
grupe de . celule, germeni. de tumorl . viitére, is1 pot pierde, in cursul
desvolt.zrel lenatura intimii cu totalitatea celor-Palte celule ;dar nu paten,
credo ci aceste celulo uohte 15T piistrézd vecinic caracteru) lor embriouar. —
Ori do c(tte orl am constatat asemenea germeni rdticifl el aveaii din potrivi
~ caracterul celulelor normale nu .ombrionare. Mai de 0'raba agl infelege
. ceca-co spune. &tru,ker Ci un. tesut adult 1 1;1 reintri in starea embrionari,
peutru a e\pllca fenomenele inflamafiunei de ¢t ca gormeni embrionari-

Ny

LN l*:",- “si perziste ca atari in tot cursul desvoltirel si mail pe urmi in. \mi;a

i
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extrauterini si chiar péni la ctatea adulti; Nu starca ombrionari e trebui- |
tﬁm@ll a da gormenului riticit posibilitatea proliferirii in- Sellsdu_l» \
unel tumorl, ci ruporea: legiitureY organice intre acest gormen si restul (

tesutulul, saii supra abondenta materialului do formatiune saii deranjarea
raportului tesuturile din causa unel anomalii in desvoltarea lo.—l\ umai
“cu acéstd rectificare imbriifigim teoria .lul, Cohnheim. Germenul. rimine.
indiriit, dar réméne ca. tesut gatu, format, care. astépta numai momentul
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ca si prohfereze. Tumora nu e ceva nol, care sit desvoltii din cova strein—
germenul cu structurdi ;—ci din potrivil tumora pe carc o apreciem prin
sim{urile ndstre nu't de cit reproductiunea n]ICI'ObCOPICJ a ceva asemaniitor

ca stucturd, a germenulul rdticit a anomlfel microscopice, care insi tocmzu_.. J

prin proliferarea-sa-excesivii-§i prin cresterea sa in contn planuhu organi-
siirel normalo c'xpata c"mctelele s“.le pu‘tlcuﬁfre.

A
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LECTIUNEA XVI

Ati vc«]ut pind acuma cnte-va dm teorule ce s'ali emis asupm gcnezel
tumorxlox; atl védut asemonea ca teoria lui Cohnhe im cu rectificiirile po
carl'l le-am- adus imbrifigézd acéata chestinne dintr’un punct de vedere
mal larg, ma¥ complect §i dd o e\phcne ma¥ satisfic8tére, mai conformid
eu faptele obsexvate, originel si crejterel ne)pla/,u]or in genere. Vom cii-
uta acum si trecom in revistd,-pe scurt, diferitele tumori in parte, sisi .
vedem, intru ciit acéstit teorio e\phca in mod plauzibil genoza fie-ciirel.’
fel din tumorile ce cungstem. - /

Precum am avut ocasinnea si amintese in trécau, $i in lectmnpa tle-
cutdi, sunt tumori pentru carY origina embrionari ¢ absolut sigurd. Si
ne mnmtlm numal tumorile mici chistice, In pirefl cirora so giseste”
cartilagii, ciiptusit eu epltelm cxhat situate in pirgile laterale ale gatuluf,
prin urmare tocmal in regiunea unde se faco inchiderea branhiilor, cari
s1 ele prezintd aceeasi stracturi. Nu vom putea explica nasterea acestor
tumori de cAt prin mici-pirfl din tesatul branhiilor, cari—fie ci fuseseri
prodase de prisos fie ci ’3i pierduserii legitura cu restul {esutului, —
whaii fost utilizate, ait rémas inchise in fesatele inconjuriitére si apot shaii
desvoltat mal tirdii subt influenta unei simple iritatiuni. In momental
nsi in care acest germeno riitiicit a clipitat posibilitatea de a prolifera.
tesutul -s8 congener nu mal existdi aicl ca atare, branhiile se tnchiseseri
elenentole lor anatomice se transformascra, se diferenfiaserid doja; asa cit
acest germen, ast-fel proliferat, a dovenit ceva stritin in mijlocul fesutului
inconjuritor. ‘ v :

Tdcondromele ne daii un buu exemplu de tumorl a ciiror origind o
putem lega do un viciil al desvoltiirel embrionare. Pe Iangii complexitatea
lor de structurii — intr’un encondrom se giiseste aprépe tot-d’a-una nu
numai téte folurile de cartilagiii dar si alte tasute cu totul diferite— pe
lingd complexitatea de structuri. zic apoi sediul lor obicinuit pledézi
forte mult in favéroa genozel lor printr’un germene rupt din legiturile
sale organice normale cu fesutul congener inci din timpul vietei embrio-
nare In adevér, putem spune cii aprépe firi e¢xcepfiune oncondromele so

.
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desvolti acolo unde la embrion existi cartilagili, destinat a se resorbi si
a se’ transforma. X prea posibil ca in cursul acestor procese embriogenico
sit so fi produs o transpozifiune a unei micl pirticele de- {esut. care si
aibi' a pxohfera mal tdrziii-in sens anormal. Cand dicem’ transpomtluno'
‘de tesut, v& repet incii odati, ci nu trebuo’'s8 mtole"egl numal ‘de cito
mutare din loc, dar chiar numai o simpli desfacere pe loc a mporturllor_,;
‘ functlomle organice a goermenuluf rémas in urmi cu restul fesutulul. Asa
de pxlda encondromele micY ce se produc sub pielea gatulul o'cu nepu- -
tintit a'lo-da-o nlta mtmpletare genetici de cit cil se trag din rémisifele
branchiale; - acelasi lueru -se: péte-admite;.cu totd phuablhmtew, pentru
encondromelo faringelui; apoi encondromele parotidel cul ar putea fi dato-
rite de cit unui germene riticit din arcurile branchiale ori din carti-
lagiul din care s'a desvoltat ureches ? Encondwmele te so observi adesea

Ia baza craniului pot 1.uaé1 fi privito ca provenind din eSrda dorsali. O
atare ougma. e cu atit mai plauzibild pentru acésti categorie’ de encon-
drome, ‘cu c¢it se produc tocmal 1‘1 baza cramuhu, corespuudend oxtremi-
“tifii cordet dorsale. © al : v ‘

Pentra condromele, mai ‘rare, ~ale nnmelex, so admite cil ’si-ar aveu
ui'gm'x in-cartilagiul *cdstelor. Cand e vorba: de encondromole co  s6 pro-’
duc in Gse, ~aprépe  nu se podte concepe o alta origind de cit acea din
cartilagit ombnomr daci . ne amintim ¢ tot co o 03 la adult a fost re-
prezintat odatd, in viafa' embrionari, ptin camlavm Pe aceeast cale, 5i so
_pdte dice ci numai asa, se pste explica originea-encondromelor organelor
gemtftle encondromele testicululuf mai cu’ deosxbne. Sostie co legituri
intimi existi in timpul vietei embrionarte, pind lao pemoda destul de
inaintatd, intre traiectul uro-genital §i coluna vertebrald. Se’ stie de ase-
nenea (.omplemt"ste't de desvoltarse a acestul aparat. Aicl. in sfera” geni-
talelor, so constitua, se confundi i so. lipese o multimo de canalo. Alct
e locul firto favorabil peutru tot felul de demn]arl in architectura ;esu-
tuluf, pentx u migratiunea orl depunerev. anui germen rupt din locul s6 i
Aiet, o local unde so’ gmmade;te 50 depunc cu multi predilectiune plusul
de matorial de,care dispune” un ombrion.si din’_caro.rezultd o formafiune
monstrudsi, un tcratom, un dermioid, ete. In‘acelast chip am putea explica
tumorile’ sacrale. Vedem™ dar cii_encondromele, ori care ar fi_sedjul. Jov
lf__g_qtfem raporta la o anomalie, o d ranjire in desvoltarea embrionului.
Insi §i alto tumori-so expli¢i forte bino prin actsti teorie. Miomele, ‘de
pildii. Se stio-cii acésti tumdrd ia nastere, de preferin{id, in sfera organelor
genitale. §i acelasi cuvént pontru care am admis teoria de germeni riiti-
cifl in mterpletaw.x encondxomolor acestet regiuni no permntc s'o admitem
si pentru miom. ' k -

Avem pun urmare o bua. bund spro a e\phm origina acestor tumou
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prin germenY embrionary. Tesutul 'e_rjnbrio'nuil'iﬁ, Timas iil‘ulr_mii‘ in dezvol-
tare, a avut atita:putora de-rezistentd cit s¥nu fie distras, resorbit do
fesutele superiére dimprojur,. fird insi ca s potd da nastere la formatiunt
stabile, il_ti}e,‘organ_i‘snmlui.‘L'xr ‘eand o pricini 6re-care.a 'e;ialtatviabilié
tatca sa saii a micsorat po aceea a celor-lalte fesute, ce ’1 inciitusaii, el
wa ficut de cit sit proliforeze, in mod. tipic fatd de sine insusi, ‘cons'ti’tuind :
insi o anomalie, o tumdrii,pentiju”,orgdnismul luat: in totalitate. - - i
- Nu putem 'insii explica-tste tumorile in acest mod. Sunt in adevdr ti- -
mory pentru cari nu putem admite. acésti origini embrionary. E un fapt |
cunoseat, cit uno-orf, oigly_x_lpr_-ti_;s_l_lc_cedq.,l_lnei‘a ‘s‘ifgg_p_le _ulceratiunt.. i <o
exemplu. vom aminti Earcin_(_&ml_l co Eenjsc’(? pe baza unui ulcer simplu ;
~ al stomaculuf saii’ al gambel, sali cel ce. ia nascvéi"é"ﬁa-l{vrma' Jlceratiilor
" provocate. de calcule pe perefit vesicel biliare. I cam greii do admis cum -
germenul deranjat si fi fost adiipostit tocmal in locul unde a existat ulce- .
rafiunele. Totust nu vom renunta nicx pentru explicarea acestor. tumori la -
presupuncrea’ unei. dispozitiuni speciale. Pentrn a mé‘_o.\"plichi voI da wu.
oxemplu. Se stie ¢l la unii indivigi anume tumorf sunt multiple. E posibil
ca sit fi existat la asemenca individi atafi germent ritticiti ciite” tumori
s'aii produs, dar este mal rafional a presupune -in’ atare cas o proliferabi-
litate mai mare a unut anuma fesut, cum ar fi dermul sait dsdle in genere.
Multe din acesto tumory multiple. sunt ereditare, s 0§§QIY§:1Q'__s;e_r;_‘i_i;itreg:id_
de'fr“nq‘mbrii al aceleasi familif, cum sunt de pild:‘i fibromele-pendule mul-
tiple, osteomelo multiple. Si tocmat faptul acesta cii sunt ereditare precum
51 Imprejurarea ci .de multo ort sunt simetrice cum so.intimpli cu ‘ost.eo\-:
melo ar pleda, so pare,-in favérea originet lor embrionare. Dar chestiunea
¢ do a so sti, dacii so_mostenoste tumora Insist sai tedinga predisposi-
fiunea particularia organismulut pentru formatinnea wnor ast-fol de tumort,
Suntem dispast a’admite predispoditiunea iniiscuti ca- un  factor de mare |
~ insemniitato pentru a explica asomenea ;tumdr‘( si altele, precum vom
vedea mal la vale, Si fiind-cd a venit vorba de predispsifiuno si pomenim
In tréedt, ¢i admitem o predispozitiune care esto dre-cuni fyatal:”l,' care face
“parte integranti din dinamica intimi a organismulul si care ajungesit se:
. manifeste cu siguranii in orf co condifiuni va fi pus individal. Prin chiar
erejecrea siodesvoltarca sa, organismul susfine predisposifiunea. Asa éun_t'
individi ndscu{i din piringi. cu osteome multiple car? la un’ noment dat-
vor ciipita §i of asteome nri in ce conditinnY s’ar afla. Existi insi §io
altit pre(‘lispositiune,}c:u-o trebuo priviti muim‘l‘, ca o putin{i a unui orga-
nism, organ, saii tesut de a so manifesta intr'un chip patologic; actsti
putingl va réminoa insi ca atare, ca o simpli forgi, latontit, péto pentru -
o6 viata, dacii nu vor fi provocatii- prin anumite causo apropiate.
~ Gratfie acestei facultiti a organismului; adici predispozifiunei interne

e N ity e
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3 orgamsmuhﬂ cred ca pufem e\phm geneza 'westor tllmOI‘l carf nu-s1
- gilsese e\phcme suficients numai prin teoria gelmemlor mtacxtl. Ie fapt
do observafiune banald de pilda, ed dintre d01 mdnlgh pus in aceleq; con-
dmum igienice, e\pu$1 tot atit de mnlt unui agent mfectxos ére care,f'
unul va ciipita mal. usor bola_de cit altul care 0 va cipita mal greu sait
nu o va cipita de loc. hecesarmente trebue si admitem cii tumorile s1
colulelo primulul individ ati fost mai susceptlbele in mod natural ca si
sufere acfiunea frermenulm patoven de cit cele ale celni de al doilea in-
divid, Zicem cit primul md1v1d e mail pledlspas din. fire. Accsta calltate,'
8 orgamsmuhu ic. de o impor tantd capitali, absolut mdlspensablla $ion
so mai discutd in ouoloo'n bolelor infecfifse Dar. nu numai in bolele
"mfectxo:e dar chx‘u modlﬁcamle functionale, o1 alteratiunele de. strnctum
ce se produc 'in dnentele organe si tesute sub mﬂucnta cauzelor celor mm i
deosibite nu se pot infelege fird ¢ anumiti tendinti latentd a .organuiul
sail gesutulut de a reactiona in anume mod. Stiti cu totil ce 101 mare jéeit
©actstil plcdlbpoat,mne inscuti in . otiologia bilolor - mintale §i acelor
-nervése “ia genere. O “aceiasi cauzi euIOIOgIC’l, sit luiim alcolismul de
exemplu, va ataca la un individ celula nervoss, la altul elementul secre--
tor al bilei, iar la altul ‘nu va ploduco nimic. Asemenoa exemple carl
dovedese in modul cel mai evident pI‘O(ihpOthlul}e‘\ morbidi, sint firi
numir in patologie. Avem dar tot dreptul de a admite §i pentrn unele
. tumory actsti pledlspomtxune morbidi. Existi inchisi in organism; orf in-
trlan sistem sali_intr-untesut al-orcanismului tendinta: anume a tesutulnl
‘de a prolifera de a se inmulfi peste misurd, iar rozultatnl acestel proli- -
feratigni je InsisY tumora, Acéstd tendinfit morbidi a or g\msmuhu sit,
mosteneste precum se transmlto din generatie in generafie insusirile nor-.
male, §i tocmal tamorile ‘multiple de care v \01b1am, carl se mO\anGS(',
sunt unelo dintre acelea carl se esplici mai bice prin acestd calitate mal
generald. Osteomele multlple de reguld simetrice,. asczate de preferinti
la e\*zeml‘the éselor, acolo unde desivirsirea - ‘msutulm fe mal tidrzie
unde io prin urmare locul ca si so manifeste tendinfa unel crosteri ox-
cesivo, care”si depiisésed arhitectura obieinuiti a osulm normal, s8 pot
forte bine exphca prin puterea de poliferabili Late excesivi §i ge~erald indls-
cutii in {dsutul osos. Pentru ﬁblomela_multxple mol.uste sii vedem pufin
. ce so petrece in pxelo. Cele dous feluri principale do tasut al pielet, tg-
satul conjunctiv e pf\pxlele de o parte, epitelinl de altd parte intre fio
‘caro in desvoltarea §i formarea organului cu o '\nnm]m vitalitate Vé adu-
‘cetl aminte, cii v’am mai spus, ci numal din suma intluentelor reciproce,
co exetciti unul asupra altuia diferitole tisuturisi elementele lor resultd un
organ normal. Numai cind teudmta do crestere a papilelor si f¥satnlui
conjunctiv va fi (gahmta in tocmal de acea aepiteliulul, cind fortele in-
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ChlSO in ce]e dond fehum de tesutun vor ajunge si se neutralizeze, nu-
mal atunci vom (uea o piele alcituitd dup? planul pe care sintem abi-
cinuiti 't’l pr1v1 ca normal. D'l(‘d. v1ta11ta’ceo. ’gasutullu con;unctw va fi mal

- mare ca acea a epltehulm, fea nu va mai fi regmuta s¢ proliferezo in

llbextate §i va produce tumorile fibrése, multlple. 'Daci ast- fel interpretim
acesto tumori, vom pricepe lesne in acelas timp si pentru ce lele sint

ercditare. Precum Yo indscuti si so mosteneste facultatea tesutelor de a
$0 con‘rmbaldnt;‘\ in cre$te1ea lor, tot aga bine poate’ fi si deveni ereditard
= tendmta unui tdsut de a se dezvolm in detrimentul cehu-l’alt cmd acest

al doilea n'are destuld putere ca si’i reziste. ‘
AcelasI lucru si petrece, si.in acelasi mod s e\phca ]mzfomele Gan-
lioniI limfaticl, ca toato organeloe, aii limita lor in crcbcele determinati

“de trebumtele, 01gamsmulul s la copu sint tot- d’aund mal mari pentru

ca serviciul, pe care ’l aduc economiei Yo mal mare. Sunt insi indivizi
la care ‘grafie unol dxsposq‘,xum iumu,lte nmscute, aceastii regresiung ‘nu
numal si na so va mai intimpla, dar In- potrivi ’g_esutxl limfatic al gan-
cl: omlor va proleera va cresce in mod progresiv, producand -in Joc de
ganghom, tumorl limfatice : limfome, limfadenome, leucomtemle etc.

Po actstd cale si explicd si difcrite alte tumou ercdltare multiple, ca:
neuromele, neurofibromele, lipomele, dn'rlomele lipomatoza generalisata etc.
Revenmd acum "la desvoltfuea tumorllor pe_o basi ulcerata vom putea
aﬁrnm ci nu or ce om cu ulcer va cauat't acolo 0. tumom ci numm Ia

nntor $i carl 1n urma ulcemtmnel $i mtatmnel cronice “sunt provocate.'

la~o proliferare progresivii, se-va  desvolta acolo o neoplule- ;

St vedem acum cum putem mterpw.a geneza’ altor tunou, “precun
fibromul solitar, adenomul, sarcomul etc. ‘

De multe or¥ pxohfu‘uem conjunctiv, caro constitue ﬁblomul ‘¢ da-
toriti prownpex st e\cxtaimnex e\exutfxte asupra ’gesat_ulm _conjuctiv de
un"alt - gormen’ do tesut dxferxt mt‘mt in m'xsa teautuhu cou]um,tu-
asa de” [)lldd un acin ori tub crlandulax riticit intriun ;e»ut con]uncm‘
$6 pdte pune sd prohferue la un moment puutru a da nascere unci neo-
plazii epitoliale oare-care. Dacii in acelasi tiwp teautul conjunetiv in-
conjuriitor, printr’o dispozitiune organicd indscuti si exaltatii prin irita-
tlunea produsi de pmhfbrare‘. glandulard, incepe si el.a prolifora vom.

_observa atunci o masi do glande imulfite, pxolueute dar a ciror mem-

branit proprie a devenit oxcesiv do grisi, formati din l.m*ole mu]tlple
§i commacte de tosut conjunctiv, Nu vom avea atunu 0 sxmpl proliferar

anormali do glande, un adenom, ci o 1)1ohfe1me excesivi glandulard i
fibrésd, un udeno- ﬁbmm, Si d.xca proliferabilitatea fasutulul conjunetiv va
Intrece cu mult pe acea a el'cn;entuuu glandular, atunci acesta din urmd
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va SURAERECN Une of distrus/pste cu totul. Vom gisi la examonul mi-
crolapie i s spormil de fesut eonjunctiv, care inchide abia cite-va
' 165 Aandulare, sait e posibil ca acesta si fi dispiirut cu
» - simpli neoplazie do tesut conjunctiv, un fibrom. '

U o mal mard sati- mai"micI,,_format_e.Ain.jurnl}vér-
bt oo desea ori un’ vas astupat, ua pachot nervos, sai,
T - s A 2. w ~ . .

3 vcentru unel formagiuni noua de tesut conjunctiv

bt :
il Binole atl de buni samd leiomiomele, i mio-fibro-
£ damort, ating cu deosebire nterul: si toemai in
L et pottioni ' de ltubm-i\cﬁpttisite cu -epitelill, orl de
U uide 5;&-3"1-1. e e Cll"ﬂcbl.omle\il1\;cd§e‘i ateyulul, oyl chiar ba- :
Citl microscupics o Ll b5k uterind inchisenax Tl t ori mai-putin adane
tn grosimen pivetului muscular. Cand aceste eléfriente‘epi_tel'izile incep,
si proliferezo imping la proliferare, focmal ca in ‘fibrow, si’elententoio
musculo-conjunetive ale uterulul, 1 chipul acesta avem acele formasivnt
une-ori enorme, constituite din: strate reguiate, comenti'ice de tesut con-

junetiv st musehi netezl, in interiornl cirora am putut descoperi in mai

multe randuri utme de elemente glandulare ort epteliale si ciirord-le Zicem -

miome ori fibrosmiome wuterin¢, dupit! proporfiuned tgsutulul dominant.: .
" Geneza sarcomelor e mal grei de interprotat: Virchow ai fost cel d%in-
tiid care a ardtat, ¢i sarcomul e dintre tumdri ces mai bogati i vase
Prin actsti constatare si istabilox in mod “exact alcaculres istologici & -
tumorit, fird insi a se utilisa predominenta acestor clemente. a vaselor,
pentru a oxplicas modul originei necoplaziel. [Ed, inci din 1877 sirapol in
tratatul lui Ziemssen in 1884, eontivmand vaseulavitatea cea mmare a sar-
comului, am aritat de asemenca cit, precum sustineati Cornil sl Ranvier,

sarcomul e o neformatiune de: tiisut conjunetiv cu caractere embrionare @

am mat adidogat Insi, ca intregirve ci tesutul conjunctiv din sircom St
analog cu fisutal conjunctiv al\\embrioxmlui’, dar cu tesutul conjunetiv
embrionar in care vaselc .si_'fornm;iunele 1”'“"_‘_"_’11_’:‘2(‘“_' ;
infr’o Trolifg;qy@@f i nu exista la embrion, .

Am mai dovedit asemenex ci mulfimea do vise o 9 obsorvi In sarcom
s potel explica In doust moduri 1) so  formézi mered vase nol, cnvri nu
ating insit nict o datd ealititile unui vas desovirsit, riman tof n'xoreu»vase
nesfirsite, si se. inmqlt,es‘c;;_inckeﬁnit‘gaip,tgjl-e';‘\*}2) Vaselcp_ree‘\'rste‘ﬁtc ‘ale
esatqlui intri in proliferare cu toto elementelo constitutive alo peretilor
olementelo parablastice, din intima, adventifia si
aii numai ca unul din aceste clemente:

. 11

gesumiui 1
lor (endotelili, peritelid,
pote chiar si muschil si nervii), s

txrs dé anafomis rafologicd.

.. asl-fel destepta activitatea tesutulul. conjunctiv-in ..
el tumori. La animale-mat.cu seamit.se giisesc noduli-

e vaselor: sunt .
T =g

AT
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Klementele ast-fel proliferate s ajung si so substitue fesutulut }me\latcnt st
iniduge si s suprime vaselo rudimentare pmhfemte, al ciiprpirete ajungs
in cele din urmi si fie constituite din insisi elementelo anatomice ale-

“tumorei i si constitue tumora in intregime. Astidi mulfi :1mtom0p'1toln-

+
gistil sunt intelesi in a recundste ci origina s'u'comuhu o strins 19"‘1 &

 To o proliferare vicidsl, atipicd si nelimitats o piretilor vaselor Tuat_in
do 0 PIY- S 8 = Sy atipicd si nelimitatd g PABIIOL 2t

infregime sait a unor parfl din acestl piretl. Acosti origing fiind siguy
Stabilita, cum vom impaca-o cu teoria germenilor riticifi? Sgnt  fumorl
benigne, ercditare, cum sunt negii; care statl . mult timp ca atar® §i apol
la un moment d'1t mtm in prollfer:ue exceswn §1 ajung a consdtlﬂ 31‘_
comul. "Acesti neg 7, mai cu sémi acel ce rémanp in locul fisurilor, embri-

onave pot fi conslderagl de buni sémi ca germem rémasi nedebvolmtvll@ :
din timpul \letel eribrionare: el insi afl stat un'timp indelungat in stare”

latentdt fari-a “organismului, ca _mici-tumorl fiird insemniitate. bl
alte tumor” Oateoméie neurofibromele pot de la un timp si
sufere “gi Care e dar pricina, cd aceste tumort benizne

b hxe/e in sensul unui sarcom ? Kif cred cit va-
2 /n*ne §i germenil embrionari intirziati in des-

.cele o putele de proliferabilitate mai mare do cit

_«imintrelea e proprie ori-cirui tesut normal pind la un

_care. Cand, prin cause .care nu ne sunt bine cunoscute, acostd
_ascunsi capiitid putinfa s se manifeste, ea s traduce printe’o proli-
( re ilimitati a elemontelor constitutive ale vaselor. S'ar putea ca 9
simpld iritafie banalii si fie ‘de_ajuns pentru-a putea ocasiona producerea
unni sarcom, dacii géseste in vaselo fesutulul pe care il atinge (gernien
riitiicit, tumoxri benignit ete.) putm;a ‘de a reactiona’ in-acest amlrmt senz.
Sunt alte sarcome. precum cele placentare ‘deciduale, pentru cave cu mal
mars kiguranti inci putem admite ci’si iali nastere dintr'un ‘miez de
tesut embrionar inzestrat de o mare putere de proliferare care poate i

L
pusit in joc sub mtluen;a celei mal mici cauze si poate produce un sii-

com. Ca concluziune vom spune ci s¢ ‘poate admite pentru. sarcom cel

pufin pentru_unele sarcome, o origini embrionaxii;

dar, ac6std teorie ni
cxplicd, ni se pare, in toato cazurile productiunea sarcomulul.

Pe lingi germenil riticiti mal e nevoe de o putere de proliferare.
iniiscute excesivil a pdrefilor v asolor 0 dlspontxune paltxculam care intra
In actiune c¢ind o-cauzi- -oare, care’ pmto o Slmpld iritatiune staramit

piedicele, care o jineaii in fréi.
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Mixomul

Mixomul_oste. o, tumére compusa de. tesut mucos Acest fel. do. te
inlocuesce. 1a . foet gebutul grisos.. Structura acestui. tosut este aceca a co.
donului -ombilical. al”fostulut: 1a termen. A e

Trebue st observim cii' nu consideriim tesntul mticos - al. lu1 A\ uchom
ca o simpld_edematiare- a_tesutului. conjunctiv ori a tesutulul adipes,
asa in cat mixomul si fie numai un edem, o defrenemlea ﬁbromuhu sall
a lipomuluY; dégenerarea jécit aici un rol secandar, caracterul. pringipal

€ formqtumeq unul fesut nodi, cu tendmta la crescere. Cu_téte acesto pre-

supun_ci eausa mixomului txebue si fie o dispositiune vitiési a vaselor -
~din anumite regiuni provocs? nd un fol de stare de edem. Ast-fel edemul

congenital al pelei produce o stare care $e pote numi mixom difus sa'
‘pachidermis mn\om'lfo\a, At apartin péto sl nuxomele-»dlf.use ‘ale.m:\-
_melelor. ' ‘
;. Amobservat o s.are de pachidermie intr'un cas cu ipertrofia nmtcul -
hxrel pelet” ‘scrotului, care impedica ‘resorbtia liquidelor din tesut. In ase-

tenca Imprejurfiri so produce §i In cicatricea ombilicalil formatiunI mixo-

‘ m'tto\e (fungus- umbi lici). \ﬁ\edemul fotel pare si fio o stare mixomatdst -

»Jn'odusa prin o fanctiune Gbnormi a nervilor frofici din causa unei de-
generiri a corpului tiroid. : i )
~La_polipit fibrosi dispositia ‘vicidsit a aparatalul -vascular m interiorul
Dounulu formézi causa predisponentii-a- mixomului. - p—
Mixomele se desvoltd sait in regiunile unde existy tesut mucos in stares
normald, mixome omologe, sali' in alt tesut ficénd parte din {esutul con-
Junctiv, mixome eterologe. ; 4 5 '
Adeve gratul mixom ¢ de multe or multlplu rare-ori solitar, In acest

eis - tmmemx tumorl. cu--totul suporficiale; dese-ori aceste tumou sunt

marl, pe(hculate cu .aspect glandular, gelatindse, ‘pe piept, pe, organele
wcmmle externe §i maY ales in locurile unde peléa este “neaderent si
unde sunt-multe fibro musculare netede, a ciiror hiper:rofie devine ca in
casul de mai sus causa’ mixomulul. Pe cépse; pe abdomen, po spate, pe
min#, pe obraji se formézi mixomi intermusculari, care mai tarziii-ies,
in piele. Afarii de acebtea s0 mai observi mixomul la unghinl maxila-

rilut, la gat, pdte in legituri cu fisurile ombuonale 1p01 pe_antebrat pe
perineii, pe_frunte, pe buze.
Mixomaul placentel (mola }udatxtosa) se gilsesce matl des in aborturi.
Acesta se atribue alterajiunei, mucdsel uterine, endometritelor, cart

ar face ca desvoltarea vaselor materne si fie vicidsi §i prea mare la in- '

ceput §i s produci in jurul lor o ivitatiune mal mar'e‘ impreuni cu o stazi

P i
. T
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ast-fel in cat \110;1tat11e cononulm apar ca nisce mase globuldse, gelati-
nése dand placentei aspectul unui strugure. Aceste mase - apol nnpedxca
desvoltarea oului. : =

- Mixomele sunt nisce. formatiuni lobul'xte satl. netede de obiceiii_bine
limitate, une-ori f6rte _moi, tluctuente, transparents tremurande compuse:
de tesut mucos descris de Virchow si strébitut de retele vasculare si
insuloe_vasculare. La inceput so gisesc mai mult celule rotunde mai tdrdm
celule fusiforme’ saii stelate anostomosate 1ntre ele, ,

Mixomele 6selor_se desvolti de obiceilt din_elementele nigdurel, sunt
de obiceill combinate cu condrome si ajung une-ori la dlmensmm mari..
; }un«usul ombilical formézi o tumorii in formd de ciupercd, une: orl.
ulceratdi  la suprafati si constd dintr’an ple\ de vase cu tr:msformarea,
hialinii §i cu substantd interstitiald mixomatdsi or “sarcomat6si.

Acéstii tumorit de obiceili dispare singurd.

Mixomele se mai desvoltd in sistemul nervos din neuro«rhe §i din_pe-
vu.emI Une-ori se- gaseac mlxome in Eulmom, mai’ rare -orl in gl'\ndele~
sqh\\gre.

L Mult maf fxequente sunt formolo mixte. A$1 sunt- hpomo si condxome-
a ciivor griisime safi substanti cartilagindsi intercelulard se mlocueace de
albumini $1 mucind, devin dar nu\_omatose Mai dese-orl stnt hpome
mixomatése chm‘ do la 1nceputul lor. Tn pele so ases_c une- or; papxlom&
mmoxmtose. ,

Cand in substanta flmﬂ‘lmer\tah se_desvoltii multe ﬁbre asa In_cat te-
sutul tumorei devine dur avem un mixom fibromatos. »

Nu rare-ori sarcomele pelel sunt de la inceput mixomatdse, acestea:se-
(hfelentmm de formele simple prin bogitia lor in celu]e prin pn‘tlclpqre s
anet porfiuni fibro-sarcomotése sati medulare.

Mixomele sunt in cea mal mare parte tumiori de__b_l_na _netuxd, cari
dL.c.L sa extirpézi bine, recidivézd férto rar, ‘LOtll?l pot. apare. sub_formi.

multipld si pot si fie viitimatsre orfrfmlsmuhu p_m mar;meft lor. Trata--
mentul lor e chlrurmml
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0 Ltpomul.

Llpomul cste o tumora a uneil vmemtl de . tebut con]unctn anume ®
tesutulul grisos. i
Actst 'gesut cqptu@esce precum se stie, pelea, sorvind ca protector al

ut organxsmuhu prin aceea cii e rdu conducitor de-citlduri si ca atare so

opuno la perderile de cildurii prin iradiero.

. Grdsimea se mal gdsesce prm’cre diferitolo organo ca substanti do um-

‘pluturd, férto potriviti prin mica’sa. densitate, neingreunand masa totald
a corpului si ‘economisind ast-fel forta wmscuhm, care trebue si'l misce.
~ Tnvéluind organele, tesutul grisos le opirk contra loviturilor exteriore.
Asa g¥sim atare fesut in jural bulbulul oculm in ]urul umchmlm ‘cordu-
Ini intre hcmculu mugculari ete. :

In . totc acesio -parti, unde gmsnnm existii; 50 mmmplu cit ex sil s
acamuleze in.anume. condltmm _constituind- atunei- o- hponnto:,a genera--
Tisatd. Acésti acumulatiuno e datorili de multe orl unel predisposifiuni
-ereditare caro anatomicesce o representatii printr’o vascularisare deosebiti, -
care {aco ca reSOrbtmne't grisimel si nu se p6ti face usor. La acGstd pote .

“ mai confribue §i faptul ¢ grisimea so depune atunel sub 0 alta formi

“care nu se péte arde, nu se péte elimina asa usor.

Se stie ¢ griisimea din organism este constituitd de amestecu] in pro-
portiuni.variabile a urnmtorllor tre1 oterl noutrii ai_ glicerinel palmitind,
stearini §i oleini. Proprietitile acesior or elemente sunt difevite. Asa oleina,
cate sc gisesco mai mult in pele sica deosebire la indivizi mal e\mm
frigului face ca griisimea de sub tegumente sit fio fusibild la 200 pe cind
griisimon do la rinichi cu o altd composnmne o fusibild numail la 25°

La copii se gheace 0. frmsxmo mai albi, mai tare, cu punct mai inalt

de fusiune. Grisimen in ur[;'\msmu%te Jiquidd -gi- numai dupi T multo 56
intiresto sub_influenta schimbirel dJo temperaturi. [
" Ja copif e\xsm ciito o dnta o stare de hponntos.x Care dm catsa tilriel




158 . CURS DE ANATOMIE PATOLOGICA

grisimel f.xce mal mult efectul unt uf teaut dur, SClelOD, de unde numele-

e

,

de sclerom sali liposclerosa, dat acestel stiri.
Prodispositiunea la proliferarea teautuhu griasos pote fi. 00n<remtala si
creditarii. .S’ar putea dice ca obesitatea creditard e un lipom difus gene--
ralisat.

_la adultt acumuhre'x de grilsime s¢_ Lroduce de multe orl in.mod cash-
:um_mr;fﬁr_mehenum la_inerdsare. din potrivi
h mulfidin lipsa de oxidatie suficienti din nemiscare sali sub influenfa
alcolului orf a altor. conditiun, dedublarea grisimel e impedicata 5i se-
nasc' ast-fel condifiuni pentru producerea unel obesitdfy.

Acéstit obesitate generald nu se péte numi o tumord. Sunt cazuri insi
cind acumularea gmsxmel nu se proiuce m tste piirfile cmpulul intr’un
mod cgal.

"Asa do exemplu, am av ut ocasitnea si ved 1z copiil mici la noil niiscuti,

ingrisaroa onormi a unel e\tlenutatl d'lfOrltd unel.acumuliri excesivede

grasime printrio lipsi de resorbfiune, cu atrofia muschilor si éselor; acésta
ar constitui o obesitate lmnmta cnre.progresind;a comprimat, a distrus.

_chiar fesutul mubcular. ' : - i

Considerand diferifl 1nd1v1(h obesx vom, constata cil 1'1 unit grisimea e acu-
mulati mai multla pantece, la altii la spate, ori 1a main, o11 la céfi otc, sail
s pote obsoerva contmrml, adicii 1a émenil grast cari slibesc In urma unei:

cure, si vedem cd grisimea din téte pirtile scade cu excepfiunea unor paltl
cne ut'si perde grisimea; asa cate-o datii tot corpul devine slab de tot,
numai abdomenul sail. mamelele sati cAte-o datii o altd parte a corpulul.
151 conservii griisimea. Une-ori acéstd criisime rémine sub forma unel no-
dozititi.a unef pirti de_erisime limitati constituind o tumori. .

Acésta sz datoresce disposifiunel putxculare a vaselor In uuele 1e'rmm.

unde 1esorbtm este anevoidsd..

S’ali vbservat hpome congenitale la niv Ll‘ll spmtecaturel lor embrxonale
spre ex. a spinei bifide. 8 : Tl
- Dacit géisim mai multe lmome pe acnla;: organism nu - S cunsxdel.lm
et metastase ci ca o productiune multipli, g '

In etiologia lipomelor se mai oisesa si tr«ummhxfnele localo 31 irita-

tiunile repetate. N

Grimidires,de griisime se pdte gdbl §i in 01'ganele mterne Ax" are 0 im--
portan{i mai mare. La cord bunidriea pitrunde prin fibrele muscularesicu
tote ci griisimea este un- {esut fortemdlo a prope liquid totust acumuhma

-necontemta nu este fArd dre-care gravitate, cilel prin presignea e exereiti

va_putey atrofia distruge chiar pirtils yeeing La cord gmsmm care la

‘Inceput pitrunde intre f'lscmulele cordulu "provici. atrofia’ {lblelor mus-

culare cndlace in tocmn cam se (.troﬁam mu§chu e\tlemlt'ltllOl m pseu-
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dohipertrofia musculard. In aceastd bdlda copiil par bine desvoltati, dar
ringehil se atrofiazi pe cand tesutul griisos so imulfesco intr'un mod enorm.
" Se nasce intrebarea daci in aceste pseudohipertrofif, fibrele musculare
sunt cele d’intiiti care se atrofiazi si griisimea se grimidesce pe. urmd
cait ddaeit atrofia fibrelor musculare - se datoresce insuficientei sistemului
vascular care provécy in acelas timp acamularea griisimel. Ast-fel con-
sideratdi. pseudohipertrofia aceasta ar pulea intra in cadrul lipomelor.
So- numesce lipom capsular o ingrosare mare a CnPSLlle‘i'gfﬁsésé-zi orga- -
. nelor. ca rinichiul-inima, ochiul. . ' ' : o Al

Tn aceastil formid. grisimea nu produce - atrofia organelor-ci din-potrivil
ea se-produce Q}jpg}}l_ﬁllﬂg(l@,girganglg_se atrofiazii pentru a.umplea Gre-cum
s'imtiul liisat gol. Asa se giisesc mase de gfﬁéfhle_.iﬁ jL{MI rinichiului, cind
organul este atrofiat O mare parte din locul destinat rinichiulul va fi |
ocupat de o capsuld griisdsii, ciireia i se pdte zice lipom capsular.

In peritoneit se gisesce multd grisime. Apendicele_epiploice nu sunt
de cat niste mase grasose, desvoltate matl cu sémit pe intestinul gros. A-
coste mase-devin cite o dati férte marY in cit constituc o, lipomatozd s
peritoneului. Ele iail forma unor polipl constituind adeviirate lipome

~ Cind acesti polipi se ramifick avem lipomele arborescente. Acesto li-
pome pot s3 so desprindd prin Tisucirea sai compresiunea pedicululut
formAnd corpurl libere in -cavitaten peritoneulul. Atanci ne mai fiind
nutrit lipomul degenercazii. Asemenea_lipomie polipdse si ramificate_se gii-
spge in nivelul articulatiilor unde pornesc de la vilositiitile sinoviale - ¢
de multe orf inurma iritagiunel cronice a articulatiunel. : LR -
Lipomele se desvolti sail in ‘regianile, unde-existd in starea normalil

tesutul griisos saii acolo unde, oxistit tesutul conjunctiv lax; care so trans-7 -
e > e o T id 3 - L~ ¥
formi usor in fesut grisos. Putem gisi asa dar lipome subcutanate sub-5 ¥
aponevrotice, subserdse, submucdse, intramusculare, intraorbitale ete. >
Grasel in -urma studialoi sbit asupra lipomelor peleia ajuns la convin-
ST ol AR L 3y o . . g v !
gorea ci predisposifiunea la lipome este in raport invers et hogiitia pelel .
" B e e i S T AT e S Ty et il R i L .
in _glande. “Asa buniérd se gisesc forte rar lipome in palmi, unde sunt
. multe glande sudoripare.. - . : : '
Luandu-si origina’ in tesutul adipos subcutanat lipomele vor fi la ince
- pat profunde, dar pe milsuri ce cresc ele so ridiei proemiuénd din ce
in ce mial mult la suprafata” tegumentelor. Ca si grasimex normali do
sitb. pele, lipomul este format din lobali, dar existd totusi deosebiro aga
pe cand in grisimen normalil acestt loball.sunt. ogali- in.mirime, in lipom
- ¢1 sunt_forte inegall si mal maris . .oeo [ - s
Consistonta lipomoelor: varidzi dé ére-ce septurile de tesut conjunctiv,
¢e separit lobulil nu aii tot-d'auna aceiast grosimé. Cind gesutul conjunctiv
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1\/

e tof abat cat in. teautul gras obicinuit, lxpomul va avea 0 consxste\ i
molatecit si s deosebit sub numelo de lxpom méle; pe cand se (,hcef I
Y0m acelum ce con(;me mult fesut conjunctiv care -if da 0 con<ix\r
tenfil mai tare aprépe fibrési. f
“Un hpom moéle se pote transforma p1m tnumatlsme repetate in llpom
dur Alte ori~ péte: ‘supura;” se’ pote {Glcera, $1 aceste uIcemtmm iati usor
caracterul gangrenos. K
S’ comparat fesutul griisos o un fel de.glandfi monocelular?z, al ciror
;produs. do secrefiune e grisimes. Dacil se producs turburarea de vascu-
larizare, pe care o pxesupunem a fi causa hporﬁelor; acesto glande vor

Fig. 45. Lipom nr.cm'ef p -

»
. -

lucra In mod vicios, exagerat, vor secrota mat multa griisime, -care s¢ va
acumula -in mteuomlglandex sati celulei d¢ unde remlta ci celula gri=

Leitherdl o2k
sosit din tuinére este mat- ‘mare -de _cit e celulil griisési. norm aLt caracter

prefios pentrn a distingo un lipom de tun fesut griisos normal.

De altminteri caracterelo celulei dm llpom sunt identice cu ale cel.u“l'ei
din tesutul gras normal - -
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Llpomele pot ajunge la dimensiuni- enorme,. Cind stint mari prin gre-- -
utatea lor cad's§i trag-cw ele pielea’ formind ca.si in- peutoneu tumorl
atirninde polipése cari pot si se necroseze. De obiceili nu aii o insem-
niitate asa mare de cat numzu prin Umut’ttea @1 prm dlformare'x ce
produe. = - - -

_ Madelung a studnt neoforma;mnea gatuhu gros §i a cefe1 si a gisit
cii tesutul adxpos so dosvolta sall in {esutul celular subcutanat. sail-.in
wme% si dedesuptul aponevrosel sai intre muschi. o1 -

0 gravitate mai mare din punctul de veders functional presinti-lipomele

- y Py

l‘lg. 46, prom al c*fel redicat.

articulatiunilor. Acestea ]em,m ‘une-ori a"tlcuht;xumle, ele_se pot des-

prinde si forma corpurf libere-intra articulare care ascmenea jenézi in-

tr'un mod insemnat funcfiunea artxculatl.mllor -

i Llpomele pe care-le am studiat pand aici se mal pot numi 10"19__0111“_1‘,

; ~ tice_cilel resultii din. proliferarea ’gesutuhu grisos deja existent' in locul
unde s’a desvoltat tumdrea.
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- Une-orl 1nsa de si mult mai rar, se desvolti tot din tesut conjunetiy
dar in_locurl unde nu existd . nicl o celuld grisési. Asa sunt lipomele
din partea corticald a rinichinlui, 111)01ele arachnoidel. Aceste lipome
. se pot numi eferoplastice. e

De ére-ce tesntul g1dS08 S0 gaaeste in aproPlelea tesutulul conjunectiv
fibros in apropierea periostuluy, tumorile griisése vor fi amestecate de
multe ori cu alte fesute. si vom avea tumori combinate fibrolipome con-
drolipoime. Une-orl. vasele sunt forte desvoltate - in aceste tamori avem
atuncl lipomele teleangetasice, Tesutul conjunctiv une-ori dintre lobuli
‘se calcificit saill se osifici dand lipomele peirificate saii osificate. ;ea_utul
conjunctiv se péte muia producindu-se atunci lipome celatindse, coioide.

De alt minteri lipomele aii férte putini tendinti spontanee la regre-
siune. Individul purtitor de lipom pote slibi mult fird ca liponiul si scadd

In casurile acestea insii de multe oricapsulase va calcifica formand ast fel -
o c6ja caleari, ce va inchide in interiorul s8ii resultatul transformiivel
fesutului griisos. Celulele griisdse mor, membrana celulard dispare si vom
avea atuncl o' capsuld calcarid,  ce iuchidé un -fel de oleil- de unde nu-
“mirea de chist de oleii. O damhpomul fransformat ast-fel iriti organele
cu care e in atingere, se vor provoca aderente cu diferitole owane, in eit

chistele oleidse. ce giisim ciite o datd pe suprafata ficatnlui sail a_uterulul

trebue s stim cif nu_sunt alt-ceva de cat niste lipoms. defrenemte
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Despre - Fibrome

Fibromul este o tamorid al edrat é}émeh‘t principal este tesutul con-
junctiv. Notiunea de fibrom esto asa dar diferentiatii de a altor neofornia-

fiani prin actsti ci e constituit de diferitele forme. ale. fesutalui con-

junctiv. A ; ! :
Acest fol de tumore se desvolti in tegumente, in periost, pe mucdse
pe serdse pe simoviale, in uter si in alte diferite organo. Gravitatea

fibromelor depinde in mare parte de sediu] lor.. Asa pe cénd in unele
regiuni nu produc nici 0 turburare, elo put pricinui mértea cind se des-
volti in laringe buniérd unde péte Impiedica vespiragia - sati In -canali-
culele biliare, undo pot pricinui ictere grave, mortale chiar. 5
Fibromele din punctul de vedere al aspectulut lor macroscopic si pot
impirgi in 1) fibrome limitate tuberdse tarl simol 2) fibrome difuse sail
elefantiasice si 3) fibromo  verucise. S | s &
~ Corpil si Rangier lo imparte din punctal de vederc al structurei lor dis-
tingand yi fibrome lameldse numite §i corneene din causa aseminirel lov
cu fesutul cornei 5i in fibrome fasciculate. - ' :
Dupii cum se giseste in tesitturile fisiologice diferite forme de fesut

conjunctiv tot ast-fol se vor wiisi in fibrome diferite dispositiuni ale ele-

mentelor sale constitufionale. Vom avea fibrome dure cind fesutul conjunctiv,
ce le formézi va fi dens $i’ fibrome moi cind vor fi formate de tesutul
conjunctiv lax. ‘. ’ :

Existii totust forme intermediare. Une ori un fibrom dur devine ede-
matos, olementele se depirtézi unele de alte’e, celulele so umili §i ast-
fel tumora se mde. : ' 1l '_'

Unele fibrome apar ca ingrosirl uniforme supetficiale ale unel regiunt
mal micd saii maf intinsi formand - orf simple hipertofii ale pelei un
fel de pachidermie si elefantiasi (fbroma molluscum planum). Ele sunt
de'obic.eiﬁ de origini inflamatore, incepind cu erisipele .repetate care lasid



16% .- __CURS DE ANATOMIE PATOLUGICA -

indiirit o piele din ce in ce mal grési cu serne de proliferafiune i de
inflamatiune in jurul vaselor si cu dilataiune a- vaselor limfatice.
Proliferaiunile elefantiasice ale pelei se presintd sub formi ondemick
in zonele tropicale. Aceste neformatiuni se observit cu deosebire la mem-
brele inferiére, pe.scrot si clitorisrare orf la cele superifre pe cﬂnd?fﬁtﬂ

si trunchiul nu sunt mai nict o daiit atinse.

I'ig. 47. Flefantiaza gambel..

S . . & -

i (f Fibrome papilare. Une-ort fibromele. iadi o formi papilars, mamelonati.
La aceste neoformatiunt ia parte pe’ lingd fosutul conjunctiv si epiteliul -
forménd ceea ce se numeste papilome. La inceput papilele nu stribat stratuyile
acoperitére ale pelel’si supratata-apare notedit : numai cand opidermul in-



DESPRE-FIBROME' ~ AN 4E el

-

"10$ﬂ.t sall edematos degenerézi i cade, se senam papilomele  si devm
qpalente aviand forma dendritici sali forma de ciupercl.

Cate o dati tumorele moi infrapapilare, cari presintd fitsil colmde S'Ill'
edemqtose precum $i cele chiar cu totul separate ‘sunt mc'xpsulate do
stratul cornos; in alte casuri papilele rimin levate pnntl un strat epi-
telial ca la vegetafiile tari, h corne ete. ;

Aceste formatmm papilare sunt intermediare intre ﬁbrome sia alte neo-

formatiuni ale {esutulul conjunctiv Ia care_apartine si unele e\cxescente

conopidiforme ca proliferafiunile pelei din “clefantias precum §i neofor-
mafiunile papilaro ‘din pachidermie. Sunt dispus a_distinge intre fibrome
papilare cu participarea p1epon(‘exant'1 a. tesutului- conjunctiv vea fig. 48
sif 1nt1e adeverate pqpllorne salj ps.pllome epltelmle.

Fig.‘ 48.-Fibrom papilar.’

Unele forme de vegetafil paml.ue care trebuese numito” ﬁlnomo pre-
sinti une-ori relatiuni ca sxste'nul nervos, aga sunt naevil - ne1v0$1 con-
genitall, desvoltatl une-orl in Jurul unul nerv. ueufeuc.

Fibromul_mdle (ﬁbxom arcolar, f. molluscum, molluscum fibr osam) este .’
de multe orl. ereditar, conoemtal multlplu el s’a observat de Virchow
in frei genem,,umx ~goisoctitive, . consti din tamori (,ompuse de teaut con-
junctiv mai lax, amintind ori {esutul cehﬂvl‘u subcutamt ort plesen-‘

tind o sfrli"f"fa particulari. =

- Sectiunea & mal tranqurent.\, prin riduire sc obtine putin suc. Li-
quidul obfinut este insi tr.mspuent'nu 50 asémind cu aceh obtinut m.

carcinome. . = g :

Aceste: fibromo apar ca nisce fonmt;mm de qbca VISIbl’e une-orY obici--

‘
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O .
nuit insi ea nigee formatiuni lenticulare, emisferice isolate saii’ multiple
cari sait sunt ingropate in pele, sau sunt prevézate cu un pedicul de o-
biceiii scurt. Alte-ori formézi tumori marl. . '
Impreand cu tumori mari, se giisesc de obiceiil $i tumori mal micl
réspandite. pe corp: b 0 ’ '
Pelea de asupra tumorei de i une-orl nu e modxﬁcata, adesea o011 ¢
sbircitd, mamelonata §i eand sunt mal multe ﬁ hrome str.xme 1'1 un lo\,
toth supmfah-‘pelui' ia un aspect mamelorat.

b Vig. 49, Vibrom méle -
e, cpidorw suliint- v, cutis, — =, verst si a ‘arterii dela cari pornmte neoplazia
unul tesat unmnc(n lx'( futre exre existi tesutul grisos, f.-— n, Jnceputul tc~u-
o = . tulul musecular,

Al o consis ent.x destul dL méle cici suntcompuse din fibre mal rare st
celule. Vaselo lor limfatice sunt in multo cazuri férte _dilatate si um-
plute cu__f;ﬂh\ﬂe co-seamitnii el celoepiteliale-dar sant mult mai pa-
lide. Se vede bine desvoltarea lor din endoteliul vasului. Aceste celule
sunt fibroplastice, ciict din ele se*formézi fibre. bd ¥ :

Fibromele limizate se giisese de-obiceiii inchise in capsule din carl se
pot seite férte nsor asa incidt sa dis cil par invéluite intr'o pungi serdsi.

\
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v

’ Vi
Mictoscopiceste tumorile apar compuss din‘fjbre:dnd_uh}te_ﬁne dispuse
in fasciculi subfirl; carl nu presinti insa nici o dati paralelismul ce es
observid ‘la tendéne; Fibre -elastice nu se gisesc in__fibrom. Vensle
all perefii’ aderenti de fesatnl d’improjur asa in cit pe sectiune ele ri-
mine deschise. . - « : .
Tibromele moi solitare se desvolti de reguli din piirtile mezo-
dermului, co formdzi teci, cum e adeventigir vaselor, tecile nervilor -
si tesutul conjunctiv interfascicular, din tunica proprie a glandelor pe
lingi “acestea din scheletul ;esuhdui grisos 511bc11tan:1ﬁ. Fibromelec mol

Fig. 50 Fibrom méle, p(_: lunenlat solitar al piclel.

~ sunt mai bogate in colule si cresc mai repedo.- Ele sunt cu totul nedu-
‘Win inflamatoril do cit prin iritatiuni din afari, Lomarile
isolate ail une-or7 prelungiri nodurcse, Lle sunt netede si alburil lasu-
prafata scetiunel unde se vid fibrele co compun tumdrea saii dispuse
* concentric formand nodulf st fassicult ondulat{ sai dispusi pacalel’




168 CURS DE ANATO.\I’IE PATOLOGICA

sail se observii fibre impislite in téte directiunile ca un ghem (Czerny
Recklinghausen). .. | Py ; ot :

Rilduind cu cutitul nu so obfine de obicoeiit niwic pentra ci suprafafa
sectiunei e uscati afari de casurile cind tumora - a .suferit degenerared
mucésit. : [ iR W . AR

In pelea care acoperd moluscul se glisesc glande sebacee umplute  cu
sebum, care se péte scoto prin presiuge golindu-le ast-fel de o parte din
“continutul lor ca asa 111i111it111 moluscul sebaceu suit contegios. . _

Aceste sunt importante numal prin aceis ¢i la formatiunile multiple-
de noduri adesc-ori pe lingi fibromul molusc se gisesc si acole nodurl
umplute cu mase de substantd sebacee.. . - “a

Pie. “51. Adeno fibrom al glandel mamare.—©) yeni.— ) glandi.— ¢) fibromd
L ) in' jurul:glandelor..

Fibroma moluseum formézi pe mucésa nasald §i pe cea uterind polipi .
Acestia ati un pedicul subfire. Arterele pot aduce destul sfinge dar vinele -
sunt comprimato si circulatiunea fiind aneyoifsi in ele so vor dilata de
unde emoragil si inflamatiuni, ce provoe o proliferare.  continnd a fe-
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sutumlor. Acest ﬁbmm va fi edemtos, mule vlea ‘de dooseblt de un mixom
«fel'xtmos gt : = :
In interiorul tumorel ﬁbronntdse 6. gasesc dese- er1 ‘vervi §1 \'1se'
1sohte. b o T SRS R :
Fibromul (lur 80 neof01ma§1une alcatmta din tesut con]unctxv dens ca’
al tenddnelor ; se desvolti pe trunchili sati pe 5 extromitifl aparand de
obiceiit in mod solitar si a cdrel mirime variazi de h 0 gdmdhe de ac -
pink la un diametru de -un cap de om. Formaii '
obiceitl profund in derm sunt bine circumscrise acoperlte la supmfﬂc\cu r
0 pele neteda, $1 num'n cind. confluézii la un loc mal multe- formatiuni
isolate,” saprafafa tumoiel ia un aspect glandulor. Considerand " tipurile
ﬁsxologlce ale tesutului conjunctiv, giisim ci fibromele se desvoltd mal
ales in- tesutul conjunctiv al pelei, asemenea in fesutul conjunctiv al mus-

chilor si al tunicelor ‘nervdse. Une-ori se desvoltd in glande’ dand ade--
nofibrome. Asa in glanda mamaril gisim membram proprie une-ori mult

e -
ingrosatd acinil glandulari sunt atunci distantati. Cand coprinde tofl acinit -

glandulari se formézi ceea ce se numeste fibroma-mammae difasum jar -
cind nu se formézi de cat ici colo _noduh t'\ll, §¢ NUWMesce ﬁbxonm-
Dmammae tubexosum.“ B i e

e mal giisesc dese-ort 11\_13}91‘, apot, in mtestme in i'illjc;llj, ﬁ'cjl_t, pul-
mom in form.-. de ylg; th{d i '

Fig. 52. Neurofibrom (Rodul mhhll) cu firhre nervése. —f) celulele fibromulul.—
. ly) spat linfatic cu wlotelll ]nollfemte.— q) Leluld. "an"honam

Suprafata seciiunel tamorilor 1sohte are un (.spect 'llb stuluutor

‘neted, uscat, presintd dre:care asemiinare cu tendénele §i are o structura

omogeni. Fibromele tari se desvoltd fncet si pentru ci se “desvoltd in
derm distrugo prin consistenfa lor taro " fesuturile normale d’Jmpre]lu. '
Fibromole mamelelor se desvolti de multe ori in ]urul unor canali-

culf norma]e séil neoplastice (qdenoﬁblom) Fig. 51, une-orl se ulcereazd ©

128
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si in acest cas se pot confunda cu cn'cmomele. Mat mult mca, se in-
tampli une-orl ca si fio o forma de fibrom nodular saii tuberos al ma-
melel, si se extirpe tumora si apol si. se formeze noi noduli in jurul
‘altor acini glandulari, formafiune care se pute lm férte ugor drept o
recidivii a cancerulal binnit fa 4 ca Intr’ ade\ érsii fie casul unei tumori
maligne. .- : .
Fibromele se de“"olta debn—om din membmnele ce m\'eluesc nerril
" forménd neurofibrome. Stim cd Imprejurul nervilor avem o primd téei
numitd si ‘perinevrina internd o a dona numitd téca lamelésit sati peri- .
" nevrina externd.si-in fine o ultimi técil numiti. i epmevrm.t.v Fibromele
se desvolti dese-ori din téca lameldsa dar de cele mai multe orf din
perinevrina interni. Nervul et tumorile. acestea fac l!llpICblllllG'\ unui -’
varicocel. : : :
I{eckhnn'h'tusen a atras ueutmnew asupra {apmhu cii nervil ]oc.x un
rol xmpoxt.nt in- dcbvoltuea hb'omelm pun accea ci fes .m_xl conjunctiv

I'ig. 53. Nodul fibros profund desxolht fn Junul unul nerv, —c) cpltel subtmt
: - b) vas ,—3) <'1fmri1 sudoup re,—f) ﬁbmm

a1e se desvolta dm tecile nervilor comprmn elementelener\ dse qmst-fel
nemoﬁbromul de la inccput se- transformi in fibrom simplu. Fibromele

co se desvolt.m in grupuri si a$1 numitele tuinory iritabile stait in raport
\Pdlt cu narvu ele formézi oblcmult noduh lentlcuhm dese- or1 si no-

P



DESPRE JF[BROME f ST

1

dali mail marl, d: stmn-endu-se puntro sensxbxhhte s')ecmla Un atare
fibrom iritabil e representat in figura 53. . - -

Tumora compusi din fibre concentrice si asedati in profunmme are
centrul format de un vas cu peretil mvro$at1._Tumom so asbzi in adén- :

cime. La periferic se gisesc mervi ingropafi in fesut sclerotic. Tamora

constii din. fibre lungi, subtirl in unele locuri fusiforme- sati fibro um-.
‘fiate, in miciuci si prevédute cu nuclei; contine multe capilare :si
une-ori multe spapiuri limfatice.. Spre—centru. se gisesc fibre_ nervise
“mielinice si amielinice, icI colo cito o- celuh analégit celulelor . gan-
clionare. : : - g

Av trebui si. mal 'mnn'clm aci 0. formi de fibrom care’ s produce 0
datit cu hipertrofia pelof si pe care am gisit’o intr'un cas do_angiomra-
cemos al pielel degetuln; in acest cas am giisit pe langi nervi fibrost
Ingrogati, corpnscuh ovah, de mirimea unor bsbe de linto care se pot con-
sidera ca nisce corpuseuli ai luf Pacini fibromatost.

Varictatea de fibrome nuniitii fibrome mucsse se caracterisi pnn aceoi

ccd in tesutul lor se gisesce- infiltrati mucing. Nu~ trebuesc confund'lte
cu fibromele mixomatdse cari congin tesut mucos. :

Virchow "a doscris fibromele capsulare, care se ‘desvoltH, dupd cum
arati §i numelo lor din capsulele orgarelor (pulmoL} inima, splina, fi-°
catw).. Cind aceste tumori ajung la dre care miirime capata o structurd
lameldsit presentand un erdotel printre lamcle s spatiurile . largl de ..
naturi limfatici. No intrebim daci acesto ioumtmm, do OblLOIll de ‘na-
turi inlamatoria trebue privite ca fibrome. - -

lel'mnat;mnm fibromului dur e vaviatd, unc-ori se pxoduce o degene-
rare frrasa, une-orl o osificare sait calcificare. bxbromele aceste periostice
('alcx‘icato so deosibesc de tumorile osse prin aceea cii sunt mobile pe -

_Adeverata osxﬁcare a fibromulai se gisesce férte rar. Alte ori prin-
tr'o bogii{ie mare in singe, interiorul tumorei pite ajunge la un fel
de inmuiare §i la o formi teloangiectasici prin dilatarea -vaselor i maX
departo se pot forma adevdrate chiste sanguine. O atare formi de fibrome
devonitcritici ¢ representat in figura.’ ¢

Actsta forma o tumori de miirimea unei nuct cu peretii gro$1 5i ri-
~1g11 contmend singe Si plcrmoat sanguin a cirel transformare telean-
wectasma 1eprcsmh 0 \'anetate de fibrom cu dllnhr a smtulor intersti-
 tiale.

‘Causele fibromelor sunt uecmoscute, nu avem elemente posmve pen-
tru a_explica producerea lor: dese-ori se. presupune o stare de predispo-
xltxune gLedmm, acésta insi nu se pote constata tot d’auna. In cel@ maf
'nulte casurl ap'u' ﬁbd)mele mcz din pumm ‘copilitio $i se desvolta tncet in




172  CURS DE ANATOMIE PATOLOGICK

numér si mirime. In unele casurf s'aii acusat iritatiunile locale, dupii cum
resultii din unele observatiuni de casurl -in carl le_siun_oa tesutulul a
fost origina acestor neoformatiuni. Asa mici traumatisme col ali produs
rupturi- de fibre musculare §i micl emoragil ali fost dese-ori causa des-
voltirel fibromelor. = - ] Mf/ e '
S’a’ observat ci fibromele perefilor abdominali.se gisesc npil_uqi la fe-
meile care aii avut mulfi. copii- a;sfré_z”’i'iiéréfi{lar abdominalfai fost cﬁstinﬁ.
_Sali gisit une orl corpi strifin in interiorul tumorilor asa in cit a-
- costia s%ali considerat ca provocatori al neoformatinnel prin iritatiuses
lor asupra tesuturilor, Asa sal gisit fibrome formate in jurul unor pi-
rasifl; ca cisticercul. - ' 1S

Fig. 5%, Kist fibros hcmbragie. hl) membrana kistulul, p)vpigment sanguin.— w'e) vas
dilatat cu endoteliile proliferate.—h) vas cu e‘ontin‘ut‘hialin.—-c 1) tesut fibros.

TotusY se observii fibrome §i in locurl unde nu a fost nici-o iritatinne.
Considerarea lut Recklinghausen ci tecile nervilor.ar fi origina aces-
tor -formatiuni, nu ns di inci un element pentru explicatidnea _pentru
co tecile nervése pot ajunge.sil- producii aceste neoformatiuni. Nu este
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usor de resolvxt nici chestiunea daca tendlnta la aceste neoformatmm s8
giseste’ sad nu din . viata intra-uterind. = . . -
Fibromele nu se reproduc si nu dail met"xst'ue,tlcbuesc dar con51de1a’ce
ca tum /rl.de.bum naturs. :
Une-ori fibromele se transformi in sarcome tumori derivate' tot din
;teaut conjunctiv dar maligne. De aceea fibromele trobuesc operate inainte
co elo si- tneerce acéstd modxﬁczue
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nerahsézw d"u' cuprmde numai tegumentele aga in cat restul or :anismului
nu se pntea considera ca. PledlSPUb patologicesea.

Chelmdele apar, dupi cum se _gtie, ca formafiuri s solitare de e _obiceid,
si trunchml mai ales regiunea sfermh _esteo Tocul lor, de pledllectmne.
Nu se pote e\phca acésta lomhsne Chldl‘ in formele multiple oxtre-

- mititile riman complect indemne; cel putm dintr’un mare numér de di-
- forite! forme de cheloid pe ‘cari le-am observat.

Mal se cunosc §i unele casury, de’ neoforma;mm in - formd de ciea-
trice, in formi de pernife (adeverate tumori fibrdse) la degetele mainilor
si ale picidrelor, de si aceste tumori se inrudesc .§i hlstolonxcecce eu che-
loidul, clinicesce insi sunt alt-fel de tumorl.

\Ileﬁca ile anatomice aill fost bine studiate. Pe. cind cicatricele’ atinge
tot mozenclumul la chelmd e vorba de neofownﬂuggﬁJecutuhu fundﬂ-
ment‘xl al~ pelel Imp1e]umrea ci dese-ort cheloidul se desvolti dupe. per-
deit de’ substarti in locul cicatricelor i intocmal ca cicatricele face pro-
babil ca insusirile acestei tumori si fie mﬂuentatd de insugirile regiunel
unde se desvoltf. La cheloidele cicatriciale tinere se pdte observa cum
fibrele dure ale cicatricel se mde si so desfac in fascicule de celule fu-
siforme care represinti in mod monstruos retéua cicatriciald, in acelas
timp vasole de la periferie proliferézii pe cind vasele din centru devin
stramte §i rare. C‘1e101dele formate dupd inflamafiunile sifilitice se deo-
sibesc prin_bog giifia Jor.in. celule_si_trecerea spre granulafiuni pe cind
cele cu o basii tuberculésa sunt siraco in celule si asomiinitére cu fe-
svwmle con]unctlve SClOl‘Othd La cheloidul idiopatic lipsesce fondul ci-
catricial, si chiar so deosibesce prin mal multi independentd §i un sedii

~ mai profund asa in cit papilele riméin pistrate. Cu deosebire sunt infe--
~ 1esanto casurile de tumori cu aspect tendinos, regulate, asedate paralel
cu suprafata; aicl so giisesce desvoltindu-se in acelasi timp spre supra-
fatii, vase limfatice lm'gl verticale ingrosate, cu endoteliile proliferate.

La unele cheloide concurd,: cu elementele pelet si refeaua celularii d’im-
prejur, anume cind unele grupuri de.celule devin sclerotice sau hialine

se giisesce dese-orl intre ace%tea 0 re;ea de celule marij, stelate sail in
piiajen.

B &

Despre Xantom

Se dil numele de xantom unel for'ne de pete sail ' de no(lull carl so
presinti cu o colorafiune e galbonii inchisi ori deschlsa proemlmnd sail’
. nu_ pe terru'n_ente une-orf isolate alte ori confluente fam fenomene su-

‘biective si firil tendini spontanee la dlSp'U.'ltllll]L.
Pors xatentq afentlunel si consideratiunea cit aecdsta in unele maun are
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o-mare tendin{it de a se infinde §1 si ocups diferite regiuni ale cmpuhu

face ca acestil stare patolof'lm si” fie considerati “clinicesce ca o neofor-

matiune, ceea-ce so‘adeveresce’ si prin examenul s8i istologic.

Xantomul_plan. Acesta formézi nisce pete ‘de miirimea unghiei dege- -
tuhu 1lui_celul mare, une-ori mai: mari, albg gilbuf ‘sail galbene ca ldmaia.
So gis gisesc obicinuit la unghiul ochiulul sati pe pleope de . ‘ambele pirt,

" mai des simetric. Se péte giisi nsi §i 1n alte pirtl ale - fetu pe obraji

pe nas, la ‘cfi si in unele casurl §i pe mucoss guvel. Pye Smith a-
viisit asomenea pete in faringe i in esofag. Legg ‘1a bifureatiunea tra-

'che1 si in capsula. splinef, Virchow vorbesce de- un cas din clinica’ lui

Graefe, unde un xantom s desvoltase pe cornee §i asa mai depfure.

Petele isolate sunt moi, ali o suprahta netedi miitiisése, i apar la o ilu-

minare laterald deosobindu-se de pelea de prin prejur mai mult’ pr in
colomtlune de cat/prin vre- 0 modificare a mveluhu pe1e1

Flg. 50, \:mtom al cotnlu] - xm) rete 1ni. \Iqlvalu —-Vnscule ‘obatal lnl \hlpwhl
x) carioehinesa.— v) Vas-sanguin cu endotelil tumefial. — cl) vase limfatico dila-
‘tate,—c, celule endotoliale umplute cu granulafiuni galbene.—n) nerv.

" Petele isolate se véd une-ori compuse din mai multe mict formatiuni

"mai ales in formsle unde m mteutorml regiunol ﬁpa’cate pelea 50 pre-

sinti pufin nodurési. '

Pelea transformati in xantelasmi S0 péte ridica usor in -cutd,  si
onsayluum degetulut nu e mult diferitd do aceea po care o di ridicarea
unel cute de pele normali. Pefeleisplate sunt bine delimitate, nu sunt
nicl odata desquamate si nu sunt de loc dmerose l'\ atmoere. "

Aam‘omul tuhcr 0 si. tubexculosV Aocstq s¢ deoswesce de forma pre-
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cedentd prin foxmwtmnea de noduu s noduh cari apar sub dlfente stm
si miirimY, cat un bob de linte saii de fasole, in formi. de noduli isnlati
saii contluenti care so plesmtd ca un conﬂomemtﬂe tamort lobulate.
XNantomul presinti forme raro 5 de boid. | Un afare cas am avut §i eil oca-

bmnea si véd, un bolnav do cuosa care sufereaide o xantomatosd generali.
siavea 5t suprafata corpului acoperlta ca noduli xantomatosL. In casurile
de formajiuni xantomatdse generalisate so. gdsesce po langd formele no-
duvgse si formutiuni de pete carl so gdsesc' mai cu sémil la locurile de pre-

dilecfiune pe care le-am enunfat mal sus. Formele nodurdse se mai devsi-

‘besc si prin turburitrile subiective, o lo insotesc pontru c formafiunile
3 isolatede multe orl sunt durerose spontaned $i prin aparitinnea lor laarti-

-~ culatiunl, nu’ numai ci turburd miscirile dar chiar cele mal, mict miscir

musculare produc cele mai neplicute sensafiunt durerdse. In legiturit stransi
cu formelo nodurose stadi tumorile xantomatdse care sunt neoformatiunile

isolate do mirimea unel nuci-pani la mirimea unul ol de gamd earl

se gisesc mal ales in jural artlcuhghuulol

Unil observatori, cari sustin' o relajiune intre icter si xantom, recu-
nosc singuri e¢i dese- orl icterul a existat mal multe luni chiar ani ina-
intea xantomelor si- fu alte casuri icterul apare mult timp dupit stabi-
lirea xantomuluX. Numiiral casurilor in care a coincidat icterul si xan-
tomele e mai mic decit numérul- casurilor- In cari xantomele s’ail giisit
fird niel o Lelatmne cu ioteral. ; i

Cercetiirile anatomice ne arati ci petele si forma(mmle de nodulf ai
aceasy strueturd asa in c“t tote felurile de ~xantoie ail aceoa§l impor-
tanti 1stolowca ‘

Cele mai fing modlﬁcar ,arata un 1ncepnt do u-mmum in fesutul sub-
cut’umt cu neofotmatlune de celule care ating de o potrivi & tote elenions
“telo. DPriwolo constatart datézi do la Pavy, care pe langi neoformatiunile
conjunctive giisise in tracctele fibrdse auclel de grisime si‘corpuscull grasos 1.

In privinfa. originef colorajiunei gall )ene a acestor -neoformaftinni ~oin:
spune numai ci va deriva sigur dm giiisimea, care esto asedatii aicl 1a

et

maselo nude‘u'e galbene dar nu sha consuatat died. flC‘éb i materie coloranti

- vine din bild _dupd cam a’i susfinut. Hu{chmaon st l‘agge.

\*odulu perﬁcmh de  miirimea ungi: lmtl p(um Ia aceca o unel fi-
————
soh cu aspect méle glandulo;, culdre galiend sunt ﬁblO;L, seotmnea are:
0 culole albi- rmlbuo bogati in sueuri, formate dintr’o 1ete't fing contiu-
eutd” pitrundénd dre-cum in temffurxlc “Cimprejur.’ R e

Lpldelmul ¢ subtiat si. dupi. cum apare dupi ﬁgum ~este de obiceill

lipsit de pftplle il colo se vé&d glande sudonpfu‘e si nlande sebacoo
proliferate.

Stratul ini “JPI"'"! uon;x 9 Lclme u.xo’ice, multe elemente tinere si

=T
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ici colo divisiunt celulare directe. Stratal celular cel ma¥ plofund este
pigmentat are colére IlIChISd. [mediat sub eplderm se gasesc vase limfa-
tice cu celule endotchale umfilate. Langi acestea, sunt vase sanguine mici -
mai mult saii mai pdtm obliterate cu endotelil aseménitére i ici colo
cu confinut hialin. Pirefil vasculari sunt’ mgro$at1 si formézi in totali-
tatea sa o refea concentricd, sinudsi a ciror spatiuri comuniéz‘mde sunt
ciptusite saii umplule de un strat de celule umflate mici, gilbul con-
tinénd picitari de grisime. . :
~ In cutelo intermediare 'se gisesc mase dc plrrment rotunde rosii gilbui
fibre hialine-si elemente ‘musculare netede. Sistemul apartinénd. unui
as, e separat de ’gesmuule d’imprejur prm spatiuri limfatice mal marI
Prin desvoltarea excesivii a unul sistem cmahcular (lr) vasele (V) cu
endoteliile proliferate- vor ﬁ comprmnte.
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_Co_11di-o1ne :

Tamorile de cartilagiii se dic condrome, saii encondrome. Ele se giasese
pe cartilage, periost.in ¢se, in milduva  gselor in {esutul conjunctiv i in
alto pirfl. Daci sunt la suprafaja osuluf li se di numele de eccondrome;
dacid sunt spre ‘miduvd atunci se dice encondrose rezervand numele de
condrom pentru tumorile, care se gisesc in organele parenchimatése, in
testicul, parotide, in muschY ete. Dar téte acesto denumiri nu ait mare
importantd. =4 T : i ¥

Condromels suat frequente pe periostul falangelor in_apropiere de ar-

S

ticulatiuni, cite o datii se desvolti" chiar in articalatiuni din cartilagele
roticulare. Condromele din articulaioni ail une-orl o basi mare de im-
plantatiune, alte-orl sunt pediculate. Pediculul péte si dispari si atuncl
avom aceea c¢ se numesce corpusculil liberi ai articulatianilor, cari dacit
sunt calcificati iali numele de arfroliti -
Acesti corpusculi se formézi une-ori din_periost alte-orl el se formézit
“din_sinoviala articulatiunei; sinoviala ‘prplif_epéz_g“x; di ramuri, care devin
fibrése apoi cartilagindse §i in urmd se pot caleifica safi osifica. Sunt
si artroliff traumatici cari nu trebuesc confundafi cu acestia. Artrolitil
traumatici suntrezultatul ruperel unei portiuhi din cartilagiul articular
nu constituesc o neoformatiune. = el .
Eicondromele ma sunt frequente pe cartilagele costale, po cartilagele in-
: terveitebrale si po cele. aLe‘organei_& vespiratorii. Condromele ciilor res-
" piratoril se desvolti de obiceiti spre partea internd turburind une-orl res-
piratiunea, alte ori se produce un fel de sudare impreuni a. inelelor car=
~ tilagindse ale trachei, care perde mult atunci din soliditatea el. .
'~ Dact giisim in cartilage sail in mijlocul selor o tumork cartilagindsi,
" caro se desvolti din ce in ce sali sub periost, actsta. cred cii ne indicd ci
' a rémas indiivit la formagiunea osului germeni de cartilage cari nu ai
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fost intrebuintate pani atunci §i care insi mal tardiu giisesce ocasiunea
de a se desvolta. In urmaiunui iritament formind une-orl nisce tumorl,. in.
substanta compacti a osului. Aceste tumori sunt latente, osul proliferézi
formézi lamele not, ca si acopere tumorea dar cresceren tumorel e mult
mai repede ‘asa in cit invinge osul si iese Ia suprafafii. Aceste tumorll
ati de obiceiii o formi lobulatd, nodurdsi. Intro lobi se giisesce fosut con~

_junetivs tumonle_ desv oltate din peviost nu aii stadiul htent si se desvoltd

\

de obiceiti la individi cu virsta mal Inaintald..

,'F'If- 57. Enchondrom al limber.—a, arteri micz’nr—i,vﬁb‘m inusculmre,; 7. fesut grz’x-

£08.—p. lobull cartilaginosl -,esvoltntl pote in spatiuni largl pleform'\te-—l p:ute vel—
ticulatii a carhh"mlul — e, vase penetl'nd fn tumor%.— o, pir(l czleare

Unele condrome sunt bogate in celule altele presinti pufine.

Este interesant faptul ci tumorile se deavolta maf ales-in anumite locurl
si anume in regiunile:unde dsele so. osifici tau}m.

Condromele sunt tumom, co S0 moduc mai des h omenu tinerl.
de e\emplu, 4 B E BULIAY . ! L.

Stiti ce este clivus Blumenblachl sail SlllCOIlleS"L sfeno- occxpl-- '
tald; aici este locul ande la embrioni s sfarsit cérda dorsald, despre
care am vorbit, si ale-ciirei resturl so gisesc in. cartilagele intervete-
brale si in. corpurile vertebrale. Sudura acestor doud- ¢6se nu se. osificit
de cat-in timpul pubertijif. Asa dar la basa craniului la nivelul ter-
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- mi’nmti{mei cérdel dorsale se gisesce une-ori un cartilagii firte mole
compus  din ‘celule ‘mari rotunde’ sait stelate. Din acésta .se nasco en-:
conchomele sfeno-oceipitale - Aceste- tumorl pot comprima creeml i mai
clrsémi bqlb_uL si protuberanta, care ii sunt Invecinate. °

Fird si fie do naturd mahgna condromele sunt férte su _pd_r(ggére cite-o
datit’ prm desvoltarea enormii ce pot 'xhnge saii’ din cauzq loc"thzaxel lor
asa ie cu condromul lxmbex. A xrn

) S’aii observat metastase in aanghom §i ‘in - pulmont. Sait giisit ap01
! mici porgiuni de encondrom in’ vasele sangume si - limfatice asa in eat

' unit pun condromele printre tumorile maligne.

!' Dupii cum avem in starea normald diferite forme de: cartilagiu tot- asa.
javem si diferito felurl ds condrome : rptlcuhte. ﬁbruse hialine. -
"~ In anume- woxum, unde oxisti - cartxlao-e ﬁbruae Sali 1etlcu1'lte se vor
na$+e cite o-datii tumori, compuse dm acelasi tosut. D\lstd. incit o formid
‘curidsi a condromuhu cu celule stelate, care so giisesce in parfi moi-in
parotlda, in- testwul An glandele mamare, avénd o s.,ructurd ce seamiinil .
péte cu cornea, mal mult de cit-cu cartilagele, din causi ci are celule
asenienea acelom din cornee; d"tr $1 la amxmlele mai mfemore se gilsese
atarY cartilage stelate..

Condromele din tesuturile moi sunt mai tot’de'uum tamori mx\te.
Condrome l)ure se giisesce insi in urmitérele regiuni: in "Lwndele sah-

et

| vare, in glandele genitale, in tebutul "‘hlbOS subcufamt,_ in pulmom Si
in apongvrose.

S’a observat cd de o'fncem condromele pulmonme se dea&olta mtw hi-
1al acestui organ. Condromele glandelor parotide derivi dupw Virchow din
germenii Ombl‘lOl)M‘l l)lO\'Oll]nd din rudimentul urechel externe.

Unwcqgrnctgx‘ al coxlahomelor este si acela c.n ole contm ¥ase po ¢ind
tosutul cartilaginos normal o lipsit e vase. T ol 0P s 3t

In condrome nu giisim dlsposmune'l acoa revulata in $1[‘llll a colulelor’
ca in cartilagiul normal ci avem cmpuscuh férte marit Ian,t_m altu forte.

~ mici firil nici o ordine. TR :

Cansulele corpusculelor devin din ‘ce in ‘ce mai mari conﬂuéza sx for-
mézi adevirate chiste in care proliferézi celulele- cartilagindse. :

IYe multe orl se depun siruri caleare in fosutul cartilaginos al encon-
dromelor direct sait dupil ce's’a format- un tesut: osteoid cum se 1nt4mpla
de obiceill n osificarea normald; avorm atunci condrome osificante..

Condromul se. combini adcoo-on cu cu'cmomu] iar ostemd-cendro'nul
cu sarcomul ' '

Condromul osteoid: (,ontme de obiceiii celule mnuﬁcate fiird apsula
Substanta intercelulari e densd, omogend, formézi une-ori .o refea cu o~
cmuu torte micl. Prin forbele acésti svxbstantd di- gelatini nu condrnm.
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Alte orl seproduce pe langi cqlciﬁcarea condromulnl $i o_inmuierc.
a tuniorel o hquefacwo al cartilaginlui | cu formare de chiste.
‘Se mal pote giisi forme de degenerare ca amiloidul care se gasesce in
sabstanta intercelulard sai chiar in celulele “condromului -
Fark indoiali ci aceste procese regresive sunt' posibile numat din pri-
cind cii acest cartilagili nu este alciituit in mod definitiv, masa hialing a
cartilagiulai de\me mal méle. gelatindsi saii muedsi chiar §i so ploduce '
- atanel condromul golatinos i condromal mucos. i
Dacii intr'o atare formi avem i fesut. mucos si tesut c'xmlngmob
\ tumora va lua numele de cond10m mixomatos cind elementul cartilagi-
nos o mai abundent si do " ‘mixom cfutxlavmos c.md din confr 1elementul
nucos predominit. = i
Mai sunt st forme.de condlome nu'mto teleanmectasxce, foxte bo"ate
! in_yass. - : : 4
' Lle inctreit de multe ori o transformare - caluua Degenerarea lor se-
face printr’o metamorfosi grisgsd a celulelor i 0 tmnsfommre mucosi
‘\'1 substantel intercelulare. Asu-fel tumom S0 moe, devine cisticii, une- ori
) ulcercam se -produc emoragil in fumori, In urma Cdl()l S8 gabesce
ane-ort chiste umplute cu un ‘liquid bran.:

i Despre Osteomnre,

Osteomul oste ’rumolea constituitia de fesutul osos. i aei pute’n deosibi
forme mat generale si locale.

Osteomelo.generalo. uu.multxple ca i ﬁblomele multlple coincid in- tot-
d’anna cu 6ére‘care ereditate sati sunt tumori nori congenitale.

Pentru ca s1 50 desvolte: tamorea. multiplji, trebue ca germenul tumo-
rol si fie in embrion, si fie fomnt iatrun timp unde sistemul osos: in-
txe o ropresentat de o grupi de celule, de exewply, de o p'nte limi-
mt“, unde ¢ destul o turburare dre-care pentru ca apoi si so determine
de grupul acela de celule ale embrionulul lesiunex in tote. pa.rtde, dupa <o
acesue patt;t S¢ vor dlfelentm.
memt deja, cind am vorlnt de }upeltloﬁe, desple aceb i tumuxe 0111‘1(550, v
e\Os*osele ‘multiplo “in aproplereq artienlatiunel, niste tumori stalacti- -
tiforme cari inconjéri oxtremitifile osulul sali cari se prolungesc de-
alungul tenddnelor. Acéste:tumori se desvoltd cate o- dati impreuni cu
gigantismul ‘adici omenii -enormi, uriast, aii de multe ori aceste osteome
mnltxple ; ccen ce arati ¢i'.dacd omul trece ca iniiltime peste 'limitole
‘normale, atunct planul organisirel nu este bine stabilit, nu'se opresce
in acelasi moment, cind organele si-aii terminat:cresterea, ci atunci ré-
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mine inci inddrit cate o- -dati maternl care se useazi fird scop sall
intr'un mod nelegulat Si la uriasl pentru s1stemul 0s0s_existid m"tteml
mal mult chiar de cit trebma pentru dn uriag,. ‘aga in .cat dupid ce sl
desvoltat osul s vor desvolta mase osdse in jural artxoulatmmlor. Atarl
mase 0sése se nasc une-ori sub mduen';e troﬁce iritative sail. nersdse,
precum este casul la acromeg: alie, despre care am’ dis cite-va cuvinte.
D\ostosele sunt formate de tesut_compact. Pe misuri ce ele se_ des-
volta., p:utea centralit. devino sponglésa, apol se formézi o cavitate me-
dulard care comunici cu cavitatea medularii a osulul pe care ‘s’a des-
voltat. ‘Exostosele se desvolti la 6men1_1_‘tmer1.
/ OsteomuL péte si fie_fare, scleros, suli eburneu, alte ori e mai_ 5pongws v
si aceasta depinde §i de felul osulul. care emite tumdrea. Spro. exemplu,
asupra 6selor capuluf vom avea un osteome eburnee, de obiceili multiple
‘adici un osteom cu o stluctura partxculamwconcentuca amintind fildesul;
intre care existi intr’o- dxposme destul de regulatii nisco corpusculy sail
celule osése. Se presinti-ca tumorl mail micl sati maf mari emisferice.
Alte ori osteomele mai cu sémi din regiunea dsolor spongwse sw m te-.
utari moi sunt formate de tesut spongios. .- :
Osteomul se pdto desvolm si in mijlocul dselor sail asupra. perlostulm‘
cato o-datii ca nisce tumori limitate sx netede. :
Osteomelo dentare sunt formate de 1mu1§1rew cnnentul_@ud_em;gxr. Cind
"umora e form’th de dqgjcma avem odontome

Osteofitelo sunt nisce vegotatiuni, aspre, si cate 0 data form.md nisgce-
pwlungm férte ascuftite stulftctxtlforme debxolt'xte din_periost.

“Acestea sunt do multe ori de naturd in 1\tome. In jural unei ulce-

~ ratiuni se pot dar produce asemeneca \e"etﬂ;mnl 0s6sé si pentru actst
trebue 6re-care predispositiune ca osul s% aibii -6re-care p1ohre1.xb111tate
ca st producd aceste venehtmm 0sdse. . }

Acest proces so mai numesce - periostosd, telmen care txebue bine dife-
rengiat de hiperostosa caro insemneazi ingrogarea unui os intreg saii a unel
portiuny mari de os. Leontiasa gsisi e o hiperostosil. a oselor feteL aso-
ciati de multe ori cu osteofite §i exostose.

Osteomele sunt férte importante cind existit pe anume 0se pe baS\ :
craniului sait in lighian. Daci spre exemplu in basin se produc nisce
proemmcnte ascutxte spre interior, acestea pot forma o piedici gravi
pentru facere. Osteomelc basel craniulul vor produce compresmm cere-
brale grave. . LFL= :

~ In unelo_regiul um.s&obserm osi ﬁﬁ 'a _unor. _tonddno. _‘Acésta s_e_ﬂggsgsce
mai ales la muschii adductorf at copsei, lu cilireti, in muschiul del-
tmd la purtatoru do pugcit. Acésm osificare o datoritd iritatiunel a;elel
regiuni.
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Ca}tt_surile}gygi@te' pot fi privite tot ca osteome. ,
In —génﬂéﬁ‘l putem dice ci une-ori calcificaren, despre care am vorbit,
pote si fie substituitd de o adevératii osificare §i atunci putem vorbi de
un osteom. In meninge mal cu sémi la dmenil bitrani, in partilo la-
terale sait chiar’in pirfile mediane se depun pliicY grése de 6se. Nu numai
atat, dar cite o datd pseudomembrane vechi pot sit se osifice in loc sit
se calcifice, adicd se pot organiza intr’un mod Gre-caro, fird indoialit cu
totul rudimentar, adicii vom giisi lamele peste lamele, nisce celule 0s6se
si din distanti’x in distantii vor fi nisce canale cu vase, un fel de canale
ale lui Havers. PSS T 8
Daci se giisesce une-ori mal multe osteome pe acolast individ nu in-
. semnézi cil existi motastasel ci mulliplicitatea provine dintr’an ipifament'
ce lucrézi in mai multe puncte de o datit sait dintr’o ‘predispositiline'.'
ereditaril. ' N ' ey e

"
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Despre miome W 2y
o %Y @ 5 ; i : 3
8 y 4 . g 1o N y . S0
Miome se numesc tumorile fornmte din fibre musculare. .-
Dupd cum avem tumom compuse din dlfemte felurY do tesut con]unctu.

avem si miomo compuse din fibre o striate saii ‘din fibre netede. Primelo

S
somai numesc §i rabdomiome, secundele 1@301116. Acestea din urmil sunt

cele mai hequente YIE?’ 1n tm-d a-una - insi ca element - constltutlv vl

asa in cit avem mal de multe ori 11_)101mome de Cd.t miome pme..AcesLe

- de obiceit; - 5 - :
Culdrea acestor tumon ¢ une -017- albi, alte ori cenusie 195 . Po su-
pmfata unel sectluul iacute mn un nuom SO vede de multe ori bfructura

tumorI pot ajunge la dnnenslum idrie mau. Ele ati o suprafati mnodosit

cu§1t Suprahm sectlunel e convoxa S0 pme ca partea dm spre cennul
tumorer . 8 prea st;ms: de @trateln perxtemce Sl acum tmdo St 1asd.

\[1omele sunt 111\'Ql_gg_t_e de obiceiit 111»_3_1_3111e care so desfac usor. A-
~ceste tumorl sunt elastice. Consistenta lor ecu atitmal mule eu citsunt
compuse din mai melte fibre musculare- Consistenta lor mal depinde ined
de '1bundent'1 vaselor,qce contin. De obiceiii sunt- mai bozate in vene de

cat i artere. Vasele limfat ico pot ajunge si. ole la dimensiuni bOnalde-
rabile.. In miomele utetine s’ati. putut urmiri si nervii.

Fibielo muscalare netede. ale miomelor se deosibsse mal mult saii mai
pufin de cele normale, sun’r ‘mal marl sali ‘mai micl, contin une-ory
mulfl nuele;, corpul 101 celula “oste _adese_ori Illﬂ’i ptftm omorro;lnh?;
strilucitor, nucleul este une ori mat seurt, Acests flbrc 6 mal recunose
printrio formil si asedare speciali i, In stratarl concentrice prin compor-
tarea lor fati de acide §t de base si anume prin coloratiunea’ lor’ cavac-
teristicdt galbenii cu plcrocarmm 51 brand. cu safranina. A

Pelea contmo trel straturi do fibre musculare dintre’ cart cele mat a-
bundente sunt cele carl formézi un elemont constituant al perefilor vas-
cularl, apoi sunt fibrelo netede, numise si grectores pili, oblice ciitre isu-
prafati fiind in lezituti strins cu stratul elastlc al pelei si servind maj

.
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putin la riditarea pirului de cat In contracfiunea epidermului si al,
treilea @ un alt aparat muscular in adincimea peleY §i mal ales in re-
giunea genitali, ap01 pe fatd, 10rnmt dmtro 1e§en finit de f'xscu,ule mus-
culare. i ; :

Mlomele _polel seo foxmem din aceste tret feluri’ do tesut muscuLu.
Afari de acestea mai sunt miome care. phmund _m..plele din paxtlle nmus-
calare_din. veciniitate i in sfirgit acole carl se deaxolm din_ %nncul ent-..
Tmomrl rat101t1

Fig. 55. Miom (angiomiom) al piclel.— o) artera de unde. pornese fibrele muscu- -
rale.— grz) fibrele mnseulare netede.— g/ capsul. :
: PABIR Al v

PRSP

a) l\eofoumtmnm pormnd din_fibrela netede ale piretilor vasculari
so gisoste de cele mai multe orl. Bt
Mum musculfue in casarlle cfind vasele de-
vin siraco in singe si piiretii lor se ingrose prin hipernlasia elementulul -
muscular. Si anglomul racemos péte suferi o ingrosare a peretilor vas-
-culari, o xpeltrof' e u olementelor muscuhre De cele mat multe ori tunica
.meilie se sclmob(,u - : | _
Cu deosebire caracteristice sunt tumorile micl de tot subcut nate, bine
limitate, elastice, moi desvoltate mai cu sémd la spate, carl ajung pini
Jla miirimea unui bob de linte sali ceva mal mare si care sunt- dmern»d
Acestea sunt formate. dinér’an pacliet do vase dewonerf\to miomatos. Figura
.)S I‘CDI‘OSllltd struetura unei a.:uo fumort. :

!
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Imediat sub capsulit Fig. 58 (cg) s vedo un tesut incurcat o fisitondnlate
(gm) lIa care so_observil prin tratare cu safraninii forme nucleare ale
ciror corpwi ail un contur dinfat dand prelungirl. Fibrele musculare
sunt grupate in jurul axulul unor cuiburi cu lumen minimal saii-eare
confinea fasii de celulo globul6se sali turtite ca nuclei mari (zi) cari
se recunosc usor cii sunt endotelil. _ o e

Imediat lingi aceste fisil de celule sunt fibrele musculaie paralele
grapate in sensul axului longitidinal pe cind fibrele periferico sunt mai
ales transversale, concentrics ‘saii. radiate. Printre fiisit aceste elemente
formézi adevirate virtejuri si se giisesc saii deslipite libere. cato o dati

ca fisii desficute de peretii vasului in tesutul interstitial, care consti

_aftu-ﬁ de asta din putine celule “subfirl; stelate fifgil de tesut conjunctiv
lax 5i de o substan{i interstifiali aprope omiogenii. In fine observim si
putinele capilare §i spatiuri limfatice, cari se gisese in actsti substanti
intermediard. Avem deci 0 _tumdre, care a provenit dintr’o disposifie vas-
culardi_abnormi. maY-cu sémi g}g,jﬁ_l urdarteriali, la_eare parten

, lo_naturd ©_partea mus-
culdsi a peretelul yascular a dat.materiglul tumret.

) Neoformatiuni ale stratului muscular cutanat (miomele dartice Bes-

nier) Acest fel de | _miome"sev gisesc. mal ales po organele genitale si
pe..piept. KO e T ‘ By oy g !
“Rindfleisch .atrase. aten{iunea asupra unei forme limfangiectasice la care
- printro vasele limfatice dilatate fibrele musculare netede sunt mult imul-
_fite si pe basa acestel observatiuni crede ¢ acts'd formi so pite raporta
la ipertrofia muschilor. - _ : s \
De 6re-ce insd in acest caz fibrele eraii-risipite nerogulat, casnl mi se
pare mal putin - important de cit un cas observat de xlnvin_q de pachidermie
lIa un copil de tref ani, la care polea era Mfrinn“fo'c'lkgoﬁg'enital. transpa-
rentd, cam brund, cu adanciiturl si excrescente mai cu sémi la organele
genitale 51 la extremitiity.  Epidermul d’asupra santurilor si a proemi-
. nentelor era subtiat, papilele micl, rare, pe cdnd in adincimi stratul cornos
era.gros si papilele dese. Ny v L -
Dermul era omogen cn multi limfi $1 preveédut cu capilare sanguine, de
altminterl sirac in celule, cu pufine elemente stelate. Partea profunds a
dermului confinea putine glande si putine vaso inconjurate de celule ro-
tunde. Partea superficiald a acestui strat consta d'intr’un strat paralel cu
suprafafa corpului strat muscular gros de vr-o 0,3 mm., grosimea acestul
strat era in raport direct cu intensitatea procesulul. ) .

Virchow deserie un cas do tumori miomatéso numerdse superficiale $i

durerdse, noduli de mirimea unor cirest, desvoltate in apropiera ma-
melonuluy. : : : ' -
Am grupat miomele pielel ast fel :

\

T
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I1. Iperplasit ale arectorilor piruluf. 3 e
T1I. Neoformagiuni din stratul profund al pelet. (miomele dartice ale
Matdimainy L oo e e AR T, o
1V. Miome. ajitnse in mod sec;vl_g_(}grvvi‘g.__pg_‘f_e‘sal’x desvoltate’ din germent
G M i : o -

[. Miomele desvoltate din peresil. vasculari.

Miomele so pot desvolta si din tunica masculari a tubulul digestiv,
unde de multe ori.pot fi confundate clinicesce ca tumorl de ‘naturd ma-
lignit. Acesto mionme, de si benigne prin’ natura lor pot produce turbu-
riri marl prin obliterafiunea Jamenului tubulul digesti=. L

Miomele se mai pot desvolta in diferite regiuni ale” organelor ‘genitale
dar’ celo mai frequente sunt miqmele uterulul. Aceste se deosebesc in
subperitg_xg:gle,_intof@ijj_gle si s mucdse. ' e

Fig. 59. Miom podunculat al uterulul it

- Miomele utorulul se presinti in numir sariabil, une-ori. tot uterul
"o compus din tumori intevstitiale oxl pedicxﬂate asa cit s’a dat numele
 de degencrare miomitosy acestel Tl e obiceiil s¢’ gisese 3—4 miome
pe acelasi uter. , : £ S,
‘Cand miomole se desvolta imediat b mucdsi, uterul’ cauri si expul-
sez0 aceste tumort din cavitated s, neoformatiunea ia aspectul unor po+
lipt Aceste sfortdrl de'expulsiuneajung ane-orisi intéred cu totul uterul.
“ ATiomele’ subporitoneale se pot dosvolta in diferite direcfiuni trivgind
aterul dupit ele. Une-ort scoste tumori se prediculisézi pediculul se pote
riisucl pini ce se rupe §i atuncl. tumdrea se pote grefa usupra unui alt
organ. Acesla este un lwerit rar. &N RO =
Am ariat i in inierioral acestor tumori so giisese pirfldin muedsn
wterini $i glz'\nclé. AnSsta ma ficut siocred ci acested sunt pir§l ragi-
cite din mucosi, cari provici formaginnea miomelor. :

et
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“Une-orl miomele se desvolti in ligamentele largi.
Miomele de fibre striate sad 7ab'io;nwmele sunt rare. Se gisescea tu-

wori omologe sali eterologe. Ca omolowe s¢ giisesc 10 musehiul - cordului.
‘\I‘u des sunt asociate cu tumori de altlm naturii. ca sarcome chiste. In
,.ldenornele renale sail teatlcul'ue Sa gisit cate odatd un strat gros
de fibre muscuhre striate, acest strat fiind format de fibre muschiulare
tinere in téte stadulo de dssvoltare. Rabdomomem sunt deso or1 80
‘ciate cu tumori de rea naturii. :

-Ca varietiti de.miome putem aminti-acole un'ie predomind fesutul con-
junctiv de multe orl 'sclerotic formand mai cu .sémid in .uter tumori firte
- tarl, <fibromiome» sati o desvolhre mare & cailor 1im.fcuice, devenind
din contrd mol flasce si suculente altb in care vasele sunt foxte dese

si dilatate cagg_lmnmul_@

R

- Fig. 60. Rabdomiom al testicolului,— ¢/ tesut fascieulat Tosicelular:— 2) fibre mus-
. chiulare tiiate fransversal.— sm) fibre strinte.— z»/ fibre  cu mugurl

Miomele .purenu.sexeproduc,nu fac mote s‘rase nu produc nict o modifi-
care ganglionarii gravitates lor: depmdo numai do volumnl si de sediul lor
Degenerarea miomeloxr coﬂnsil_ }11_11 rar mir’o ramolxﬁune “saif nécrosi
cu formatiune de cavititi centralo (g eode) ‘de multe orf vedem par@l cu
degenerare grisosi, _Didrfi-calcificate sail cwhﬁcarea lor totald (pictre ute-
rine), saii hemoragil in mteuoml lor. -
Alte orf tumorile acestea se pot inflama, se potr gangrena, dar pentru

acésta ¢ nevoe ca tumorile si fie mal accesibile ‘germenilor infectiosh
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Despre Angione

“Angiom se numesce 0 tumorit compusd din vaso. Origina sa este dar
?mezenclnmlca..Anglomele so desvoltii in acele piir{l ale orbamsmulul
undo din o causi congonilali Sal cwsh«ata ore- g:aurfé;l{{fﬁ .\"1sculfue $0
T eondiiunt a abn o (¢ presiuneé o ml‘f hf:tre din p’lltetl sangelui,
~din _care cauzi so pxoduce o dilatare si prohferzue a vasolor res-
pectiv ive, v e r ; A L e

Arterele, venele, ¢ apllarcle, hmfatlcele. tote aceste vase pot constitui-
tumori. Angiomele sunt alcituite mai mult din vase din noiiformate dar
si din vase preoxistente pleaeu’cand insd acum prohformm elementelm ce
le constituiail: porefii. - :

Angiomelo se giisesc férte des la cap $i ma"i ales la nivelul fisurilor
din viata embrionard, la mivelul fisurilor gurei, nasului ochilor ete. Apol
la nivelul fistalelor congenitale- ale g gatului. Se observi dese ori angiome
la ulecln, pe frunte si pe pledpe Anfﬂomele subcutdmte se gasem, mal
ales pe obraji, in axile, po ante-brafe §i pe maint. ,

Alti-dati angiomele sunt localisate po’ limbi de e\emplu, si po buw
Ori de cite-ori \cdem buza inferidri umlhta, forte rosie, clectxla. si ne

gindim la angiome. - _ b,

Mreonet

. "d beﬁb

Pig. 01. Ann'xom sxmplu
- dey epiderm’ subtiat,—ly, limfaticele dermulnl.—sch, parte sclerosatd a cpxdermu]u] e
fugrasarea stratulal cornos. — ¢, capilarele dilatate si pthf”l&t\. — 19, fesut gritsos
D, vasels dermului.
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_Une-orf sunt in rapmt cu nervii, adick se gdsesc cerespundénd ramiti-
catmmlOL lor. Asa po fafii se pot gisi pe trnectul rimurilor trigemenulut
saii la extremitatea acestora.

Une-ori putem gisi ca originii a angiomului an trauma tism Tese-ori
intradevdr intervin momente mecanice dar acestea ‘nu SNt necesare cici
de obiceid existi o stare ereditari, o predisposiie la proliferarea vasculari
~ Cand so desvolti pe dse tumora isi alege regiunele umla osul e mal
supexf‘cml cum o sternul, dsele capului.

Tumorile anevrismale presum si varicele sunt dlh*atlunl vascul'ue, nu
sunt angiome. Dase-ori insi ‘gisim in varico §iin dilatatiunile anevris;
male neoformatiuni vasculare intrénd prin actsta in domeniul 'mglomelol

De multe ori angiomele sunt congenitale, ereditara chiar.

Negil despre caro am (is cite-va cuvinte sunt.do multe orl de natura
'lllgl()m”tt-)al - ol so mal numesc atunci negl sanguini. Negil sant o mici
patit viniiti cite odati papilomatési cu papilele hipertrofice, §i mal n
tot-d’auna cu vasele’ dilatate, asa in cit acejti ne«r1 iafl coldrea cu atis
mai rogie cu cAl vasele sunt maisuperficiule. .

.xngxomele sunt erectile de obiceiii, adici prin emotmm xuhtluul devin

mai mari, mai hipercmice; acoperii cite odati o parte intrégl a fejel
Cite odati aceste tumori se desvolti in mod simetric formand mace ri-
diciiturl putin boselate si forte diformante, mai cu; sémi fiind pe- fafil.
Une-ori sunt mai tartite, une-orl rosii,. alte-orf vinete dupe felul 5i dupé
mt,(,la cu caro trece snnoele prin aceste parfi.

‘Se deoscbese trei folurf de angiome: angiomul simplu, angiomul ca-
.—_—————- /-——-—_—'—’

'\'blll()S $l Illl"‘lO]]llll racemos.
N s e T 3
,\nmomele simple_sad teleanmectqsxcu sunt cele mai irequente; va-
._._______-/'
sele sunt dilatate dar ele mal plesm‘m insii tot-d’auna caracternl unel
proliferiiri. Nu existi indoéli cfi o iniirire de presiune laterald a sin-
celui asupra’ capilarelor unei regiuni péte produce actsti dilatare 3i

apol proliferarea acestor vase, ast-fel in cat de buni stmi de multe orl -

I M .
o isposijiune. Jparticularii vieidsi a vmelor p.)te fi_cauza multor, mwmm-

simple.

Endoteliul vaselor eate proliferat sail embuonar. Acesbe vaso so dilatﬁ
Intr'un mod neregulat; neavénd loc ele se curb6zi dovin ondulate
‘formﬁnd din distantdl in distan}¥, niste ghemurl, nisce mase destul de
mari. . o

Dupii cam am mal spus o formi pntlcdhra oste angiomul eavernos
care ¢ format din nisco spafiurf cav ernjse..comunicind intre cle in feiul
corpulul cavernos al pemsuhu, plme cu singe $i tmvnd locul capila-
relor. Din ele singele ¢sc . prin vene destul de grise. Une-orl sunt
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compresibile, alte-ori ng, une-ori palsitile alte ori nu. Tumorels celo

mai .micl nu sunt, capsulate -celo mai marl ail o capsuli de fesut con-
juactiv, resultat al inflamagiunol tesuturilor\d’impfcjur. Angiomelo caver-
1656 difuse’ nu ad capsuld. So gidsesc in piele, sim organele interze,
mai cu sémi in_feat, in splini, rinicht, Gso <i in alte orgame. _

Despre ‘aceste tamori s’a discutat mult. Trobue si ne intrebim dacd .

o tumdre caverndési nu so pite desvolta dintr'my angiom simplu..

Daci, presupunem cii vasele do “neoformafinne, sunt forte dilatate, pe-
refii nu sunt bine nutrifl si apoi comprimind un vas pe cel-lalt perefil
dispar pe alocurea prin atrofie si ast-fel singele comunicii.. In acest cas
£} indoiali vom avea un fesut mai mult cavernos de eat vascular.

Cito odatit pote si so formeze. in modul acesta. Alti-datd so desvolti:

prip aceen ci singele intrid in vasele limfatice care iait un caractor Cayernos
(prin dilatare). Une-ori conlucrézi si o infamafiune sail o proliferare
. particularid-a vaselor, sall o cicatrice caro face ca anume vase siile trase

“in’ tote pirtile si si'si piardd forma lor precisd. Aceste inflamafinnl pot

s produci si comunieares intro elo a diferitelor vase. Asa dar angiorzul
caternos este formal dintr’un fesut caveinos cu cavitifl forte neregulat'e‘,
plin cu singe. 3al cu somii - la periferia acestor tumorl avem de obiceiil
niste tesut inflamator, care de bunit somi concnreazd la formafgiuneaacestor
‘neoformatiuni. Dacd tiiem aceastit tumore, atunci ea scade cilcl ese sinwole
din vasele ce 0 constituesc. : g

‘Angiomele cavernése ale featulur sunt forte frequente. La o sad, la

100/, din tofe cadaviele se gisesc pe_ficat nisce pote ridicate la su-
prafati, sal in profunzimea organwlui’ limitate; capsulate _de o culdre

vinitd, rojii, edte odatd putin_boselatd, avénd aspectul smeurel. Dacd

tiem, curge sange 5i se deptimi. - Alti datd In loc de tumori vedem
nisce cicatrige, dar in spatiurile retelei cicatricelor se mal vl vasele
dilatate ; altildatilaceste tumorl pot sit dovini difuse, forte mari, pot si ocupe

o parte férte mare din' ficat, aga in cit comprimai piriile esenfiale ale..

ficatnlul. Al 4 : e -

Asa gi in splind cite olaid angiomul devine difus i multiplu si péte
si producit inconveniento: matl, producéndu-se o hemoragie mortald din
avéstd cansd. —

—_Angiomole racemdse sunt formate de vaso Al ciror pereti prolifereazi’
asa in cit vaseleeu eotateralele. lor se lungese si se dilati in dauna te-

uturilor dimprejur. Ele se desvoltd mal des pe cap. unde proviei atrofia

i

v

osulul pe care SO gisesce. Limfangiomele se presintd mai des sub forma

-easta racemsi. ]
Angiomele fac parte din tumorile: benigne.
i i T —
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: Despre limfangiony ) o8

La fnceputnl secolului acostuia limfangiectasia servea ca explicatiune

" a chistelor gatulul; acéstd consideratiune insd a fost pardsiti si in timpurile
din urmi, s'a e\phcat prin limfangiectasie multe tumori; obicinuit conge-

mt'xle, apdrute in mod spontfmcu sall in urma unul tlaumntlsm cl canale

In ar'este tumorl e vorba mat mult de ectasle do cat’"de neofoumtlum

limfatice sa descris de mal multe or hmfanglechsxa ‘ca’ o elefantiasi

sati o pachidermie hmfmrrlectanca In unele regiuni cu fesut conjunctiv

A R

h\ se msesc de>e-011 umndtuu saccxforme ‘ale vuselm hmfahce

forma de macrochlhe nmcromehe satl nmcuﬂq;w csto deseort asou*xta el
microcefalia. Afard de acestes mai tir: zilt in viafd extrauterind se produc
dese -or1 dllntmtmal fth"_vaselor hmfat.ce Lle formézi tumori proeminente
sull flasce seidénd daca le comprimiim, une-ori difuse. Une-ort adery intin:
‘e epldermul Dacit ‘se erodézi lasi si iasi un liquid seros sait Liptos.
in care sla gisit mulm albumxnl ‘s grisime. Une-ori refeaua largd, Jim-
fatici confine maso coloids. In regiunea inguinali formézd cite odatd !
cavitifi mariSinudse, confluente ajungénd pani la os. Elefantiasisul sero- |
. tuluf,-al chtouaulm sunt p1oduse in p"u' te_prin_dilatafiuni imense ale
« hmfftt‘celm =l : g i
Immeuna cu acestea pot R si varice. La sectiune so:observil pe lingi
vagce trombosate, un tesut spongios fibros, acoperit de un epitelii atrofic.

Fig. 62, Lxmhn"mm al obrazulul.—a) epiderm subtiat.—d) delm.—]) limfatice dilatate

si cxcm ice pigmentate,
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Limfangicctasiile se gisese mai des in regiunca t.ropimlﬁ. Unele din
ele sunt causate de ate de parasifl, pre cum ) ﬁlfxrla sangmms_l}-ommls. .&lte orx
causa e un tmnm'ttxsm anterior.

Se observit une-orl pel ingi aceste forme si ﬁbrome s sarcome’ bogate in

vase limfatice, alte ori forme la carl se gisese po langi' limfangiectasii
siteleangeetasii, treceri la Iimfangiomul racemos Acesteadin urmi sunt
tumori subcntanate de obiceili, nelimitate bine, mol concrescuto cu pelea.

O atare tumord, care'se extirpase de la o fati de 20 ani, so desvol-
tase dupi o 10v1tur1 ce contuzionase pirfile mol.. Crcsmse incet timp do
mai mul{l ani. Tumora presenta o suprafafii cu aspect cicaty ;cml in centru
culore bruni cu limitele grefi de precisat, méle elasticd, unitd intim cu
pelea mat ales in centru; din fesutul s8it spongios se scurgea un liquid
abundent tarbure In centru sectiunea era rogio brund, c;catncxala. La mi-
croscop twmora presenta in centru o cicatrice emoragici (b) concrescutd
cu epxdermul pe eind masq cea-1 alta fonm cavitifl sepamue do un fesuf
fibros dens (1) cu fibre musculare netede, cnptu;xto numul in partz cu
endotelil. L\eoformt.tumm n’a recedivat dupit extirpatiune. (Fig: 62).

Asa numitele higrome cistice congenitale ale gitului tlebuesc puse in
parie pe socotéla limfangiectasier, de cele mal multe orl insi acestea
sunt chisto: de retentiune alo mmlelor branchialo foehle, dupl cum ©
arati epitelinl Loz

In alteie precum ali fost casurile luf I\Us"“l’ si Winiwarfer, in care
§'a observab ciptusala endoteliald precum §i comunicaréa cu alte limfan-
giecasit evidente avem. a face in mod v&dit cu spatiuri limfatico dilatate
printrio presimne snormali formafiuni chistica degenerate, carl proeminit
pe partile laterale '110 batulufsifbm(;i1m de'chiste simple sait multlple cu-
confinut clar §i de o mirime.ce péte ajungo pani la aceea aunul pumn.

‘Aderenfa cw pelea si sciiderea lor prin presiune diferentiazi - ‘acesto
tumorl in unelo casuri greii de diagnostieat de lipome ori fibrome. Tu-
morile, misi nu sunt periculdse, pot fi insd une-orl durerése si pot cresce
repede. Daca se e\tu'péu cit timp sunt micl nu recidivéz, - celo marl
S0 lepmduc une-orl 4

Vs
T
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Despre Sarcony

B forte "rel de dat o dofinijiune pomwta a sarcomului. \'ucho W oa dis,

ca © 0 tumord m care. pledomma celulele . conggunch__p Cornil si Ranvier,”

a1 dermen, ca o 11’091:1/ o _formati_ dmﬁt [V mctn';emf)'ffbnn Tefi-
mtumm lui Virchow nu'f dostul de Limuritd, pentru cit omultxme de neoplazil
infectiose, un fesut de granulagiune chiar, sunt camcter sate prin o abun-
dent do colule con]u%txve si totust acésta nu ne dii dreptul de a le-apropia
mitcar de sarcom. Nici definifiunea lui Cornil 5i RmvxoL nu’i mal nime-
ritd, de §i 'I adoptati de mulfl autori. : v
1 drept cii aceste doud’ Iornmtmm sarcomal §i tesutul conjunctiv em-
brionar all dre-cari caractero comune, cum ar fi bunéiérid abundenta celulelor
m\ulmea lor, bogitia nuuellm in cwmatma “cic., T acestoa sunt dupe
pirerea Tostl do” Wil “ordin prea “socundar’ ‘pentru a ne da dreptul sit
mergem cu schematisarea asa de departe,in cit si definim colo dous nofiuni
una prin alta cum fac Cornil si Ranvier, cind dic pur si simplu ci sar-
comul e 0 tumonit _de_tesut conjunctiy embuomu In realitate existi intre
multe sarcomo §i fesutul conjunctiv embuon ir, deosebiri atis de esenfialo
in cit confundarea lor nu e posibild. :
Dar pentrua face mai evidentd insuficienfa acestel definitiuni, si vedem
pinit unde se intinde aseminarea §i unde se incepo deosebirea, fundamentali
daps pirerea ndstrd, intre_tosutul conjunctiv embrionar si saréom.

Colulele fuziforme ce compun tesutul c0n]unctn”cmbmonﬂr intPun anumit -

stadiit- de desvoltaro, sunt in acolag timp celule fibroplaste, vrem si Jicem
capabile a s¢ transforma in -fibre conjunctive, de a produce un fesut
mai dxter(,ntnt Mal mialtdeeat ataf, ele sunt proccda*e de-un alt stadid
in care fuseseri rotunde sai polizonale; mari, turtite, ca'nisce colule
epitolivide, iar inaintea acestuia, do un altul caracterisat prin celule rotunde
mict, avond tipul leacociteior. Téte aceste stalii do evolufinne §i trecere
‘gradatii se pot constata lesne in ‘ori-ge tesut conjunctiv embrionar si, in
casurf favorabilo, chiar pe acelay preparat microscopie. Celulele sarc
mului 1 sunt carac: terisate din 1)0.,1'1\"1 p"m lipsa or1 (drex tonJmtu la u;;-

o e e et

R —

fonnzu'o 31 organisare. olc ‘nit vor da nici " odatil nascere unui fesut con-
junctiv fibros. Bxistd dar v deoaebxre tunu;l)mh eulenm intre cele doue
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felurt: de\%sute ciiel pe cind celulele tesutului conjunctiv embrionar sunt

-numail elemente de trecere la formatinny, anatomice mai superiére, mar

specialisate, acclea ale smrcomuhu $0 dlstmg pun ﬁ.\1tate'1 lor: se nasc,
proliferézi si_so_perpetuézi ca atari. !

TUn alt caracter distinetiv m’l datt \'aselo Nimic mal mtuml ca intr'un
tesut embrionar si \‘asele si aibi acest caracter. Cu . téte acestea insd, in
tesutul conjunctiv embri lonqr_ vasele ’3 ST pistrozi. o _dre-care. mdependenta
fati de restul ’geautnluf Piretolo lor, de si format numal din ‘celule, sp
delimitezi bme de masa_ fesutulul mcon]umuor capatﬁnd prin acésta, o

‘individualitate - pxopme si_apol se vode. la'ele ceea- -ce am constatat pentru
“celule, adica teudmta la desvoltare progresivil i mgams'ue mai superiori.

Aparitiunea mai intéiit @ unei membranc proprif, destinati a sprijini en-
doteliile ce compun singure la inceput paretele vascular, e urmatii de
formatiunea treptati ale diferitelor tunice, pini cind, vasele capitit carac-
torele vasolor deplin desvoltate. Dacii am umbla si giisim in sarcom ase-
menea formatiuni, am putea ajunge la tncherrea cit acésti tumori e lipsitd
de vase; pe cind, In realitate ea are,si are chiar férte multe vase. Difi-
cultatea insy provine de acolo ci vasele sarcomului so presinti cu nisce
caractere cu totul aparte, asa cum nu se gisesco in nici un alt fesut;

‘anume ele _apar ca nis nisce SU mai inguste orl mai largy, de_multe orl

ca nisce_si mgle slgmtecaturwl_, in inter 19_1;1 cirora : aﬂam adesen dovada di-
rectii_a_natarellor. vascul.xre,.f:ﬂx-c'f presenta s singoluf. Dereil acostor vase
sunt form'\tl une-ori de un sir de endotelil tirt membrand proprio ; iar
in afara acestora urmézi, fird nicl o limitd distinetd, c colalele tumorif.
Altd dati, mal multe siruri do celule randuite in lungul spatiilor vascu-

lare descnse ceva mal micl yi-mal intens eolorate ca .ccle-lalte celule

ale tumoril, ar putea fi con?xdexate ca pireft, in fine, de £5; furte multe ori

nici o diferenfiare nu. e posibild intre clementelo: .tumorix. i acelea alo
acelor, cu niel un.chlp nu_se.péte pxecxsa 0 lmuta intre pirefil vasolor'
s tesutul inconjur i “considera multe sar-
come ca tumorl constituite dlntr un sistem dn canalo vasculare i un paren-
him, ¥ vasele fiind represintate printr’un sistem do spatil §i cavitdtl vasculare, al
cirvor pirete colosal format numail din celule, ar representa parenhimul tumo-
rel. Actstd conceptmne devine mai justificati, dacii studiem legittura genetici

ce existd intro elementele celulare ale sarcomulul si vase. Acost studili ne'va

fi.de dout orf util: vom vedea inci o deosebire esentiald ce existi intre
garcom si tesutul conjunctiv embrlonar, si .in actlasi tlmp vom cilpéta o
notiune asupra istogenesei acestel tumorl

Crescerea, mmultlre"\ tesutalnl conjunctiv. embuondr si anume a ele-
mentelor lul celulare, e datoritd numai divisiunei cariokinetice a colulelor
preesistente, carl sub influenta unei incitatiuni formative ére-care ’sI pun
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“tn activitate puterea pe care o confin in stznl'e.latbntﬁ do a prolifera;iar
vasele iniluenfézii acest proces numai “indirect, futru cat adue fesutului
‘eleme.ntelé hriinitére trebuitére si dirigézd pini la un punc, sensul cres-
cerei. In crescereasi desvoltarea sarcomuluf, rolul vaselor ¢ cu totul altul. -
Dar ne va fi greit si studiim acest raport in sarcomele ordinare, din caus:
- mulfimel si acumulirel celulelor neoplasice ; ar trobui, pentrul acésta, st
avem norecnl de a ciidea peste o tumori incipients, sai peste anume picfl
limitate ale unel t‘umorli‘ mal marl si mai bine desvoltate, §i, in ori-ce
cas, 6 nevoie de un ochii excreitat. Lucrul e mai usor §i mai’ posibil cu
una din varietdfile sarcomului, anume cu sarcomul mixomatos. In acésti
formd de sarcom, se pot ivedea vacuole, cavitify i canale muaf ‘isolate
pline cu singe une-ori hine pistrat, alte-ori transformat, si delimitate,si
- inchise prin elemente ncoplastice (Fig. 63). Aceste formatiuni sunt atat

—

‘

X s == o i ‘
Pie. G5, —S.m-om mixomatos cu vase de noué|formatiune.

do caracteristice, in cit nu-incape nici o indoialX ci avem afaco cw un
vas particular cu, pivefil formati din celule sarcomiatése. (e} Se constati
150 cum acesto jesule neoplazive limitate, emit muguri lateralf constituitl
dups acelasi tip: canale delimitate printr'an sir de celule mari, tustite
ga}bene, conjinénd globule rosit bino conservate, saif produsele ,tr:vm:s'-for-’
mirel singelul si cari se tnconjurii gradat ca colulole sarcomatise. 1ostl-
tate din proliferaren;vie a sirulni de cOh_ﬂe Gsv) la ihceput unie ce (lel;nrl'it-ézﬁ‘
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canalul“ vascular. -Acésti proliferare energicd se intinde éi concentric, aga-
ci muguril, la inceput gdunosl, trec in stare de mugurl sau shmnum
celulary (m) solidl. Accstl muguri secundari invadézi. nu numai peri-
feria insulef primitive, dar §i cavitatea centrali vasculard, din care'nu mai
rémdne la wrmid nimic, sait numalo mici spinteciturd asupra originel si
naturel eiireia ar fi imposibil si ne pronuntim, daci n’am fi védut modul
_cum se formézil; ast-fel in fig. 64 vedem cuvitdtY vasculare cu globuli

¢ — S K . . /

3 o 4 ol q ; a,
Fig. 6% —Un angso-mixosarcont ¢u mugnrl 5i cariokinese ¢, b, bzmnugurl, v, vase.

“de siinge (v), din c;u'I so. nasc muguri vascalart, din, carf se nasc celule
sarcomatdse, penetrind aceste’ (s) ininteriorul altor spafinri “vasculare,
observindu-se pe acesti mugurl o caviokinesi abundenti si neregulata.

Reiese dar de aci cii in sarcom ' vasele ies din rolul lor fisiologic pe

care’l p-”xstréz;‘i in mod rigurosin fesutul conjunctiv embrionar, adici acela
de a nutri pur:si simplu tesntul asigwandu’f ast-fel crescerea; din potrivi,
pr olﬁemlc\ 15T modul-ew- sotul - partlcular‘ menfionat are da resultat,
constituirea si crescerea tesutulul sarcomatos Insugl, une-orl vasele din
primul moment manifestii actstd crescere atipici, alte-ori evolubzi cit-va
timp in mod normal, pentiu a suferi la un moment dat acéstd transfor-
mare atipica. Acel@rlucru seipetrece i cu porefil vaselor preexisten‘e.
I acest ‘cas se péte: ca peretele vaseular: in intregime, cu fesutul con-
junetiv, musehii, noryil' ce int¥d in constitutiimea lut si prolifereze in
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sens sarcomatos, sait ca unul din clementecle sale constitutive, endoteliile
sai peritoliile si ia o parte mai preponderenti satl exclusivit chiar; ast-fel
in Fig. 65 endoteliile (¢) In Fig. 66 periteliile (@ si ) formézid masa neo-
plesiet. :

F;_g,. 65.—Sareom melanle mola cu éresceren forte repede. In ¢ so vede o transformaro
prin proliferara en cariokineza a endoteliilor in tesut sarcomatos. In v. si ce,
2 mal ohsersit proliferarea endogenit a endoteliilor ’

Pentru o avea o idee generald asupra clementelor constitutive ale sar-
comului, mai trebue si amintim cit in afard d2 celule si de vasele mo-
dificate precum am spus, mal existi in acéstd tumord o substan{dl inter-
celulari, care _in‘sfw_pgomiﬂ oi-dina_rb se presintd ca 0 masii. uniformél sl
fin fibrilard safl granuldsd) dar care péte presinta s1 alte caracterc parii-
culm?e,: po carl le vom studia odati cu varictiitile sarcomululs
© Dupi limuririle date am putea si incercim o definijiune a sarcomulul.
Suntem dispusi_a._privi acésii tumord ca formati de un tesut conjuﬁctiv
embrionar avind insi caractere carl’l digtiﬁg“iﬁ mod ?liﬁil_;g@éiltil do te-

sutul conjunctiv al embrionulul, s de fesutul Gonjunctiv adult devenit

embrionar sub influen{a unei cause Ore-care. Insusirea celulelor garco-
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matose de a se perpetua ca atarl, fird a se diferenfia in ‘esuie mai
superidre ; insusirea acestul -tesut embionzuj de a se-manifesta ca nisce

inceputurl de vase, ca nisce formafiuni aseminitore vaselor cu totul em- -
brionare, carl nu devin ins¥ vase complecte, din causa. diferitelor elemente’

constituante ale acestor vase; proliferarea, din care results sarcomul insus,

sunt caracterele ce disting sarcomul de ori-co alt-fel de fesut, chiar de

col conjunctiv embrionar. Jinénd séma de aceste deosebiri istogenice, bio-
logico si chiar ‘istologice, am fi dispusi s dim sarcomulul ‘oticheta de
fesut vascular proliferat, neispriivit, care .pare mai sugestiv §i mal exact
de cit acela de fesut conjunctiv embrionar. Cu asemenea ¢ MOFG, la
care s adaugd si proliferatiunea abundents ca miirime, form¥ i numér al

Pig. 66.-=Periteliom al testiculului. Proliferares parit_oliilor 50 obsei‘v_!i fu jnrﬁl :

vasulul ¢, d preenm si'sub litera a, b, fiind un vas' mic si ¢ canalicall seminsli de-
generatl. | . I : ‘

colulelor vaseulare si conjunctive, se pricepe lesno cit sarcomul’ constitue
o atipie nu numaifafi deorgan‘smul ntrog, dar'chi'ap fati de fesutul din
care 5o desvoltd, 5i *1 vom considora dar ca ropresentantul tumorilos atipice
ale mezeachimului. ' Sl / e

Curs de anatmic palologicd, . 3 : ' 14 -
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Nu vom.mai roveni de asti datd asupra causelor carl provéci sall ajuii

* 'desvoltarea sarcomului, de-6re-ce am insistat pe larg asupra.acestui pune

“In alti parte (vedi cap. ‘Etiologia generali a tumorilor) ; ¢i vom intrain

studiul"caracteralor ‘anatomice .carl si ne ajute in diagnosticul ‘aceste!
STUTDOTTS S, BTERSx—Spbor ot L L S

/7 Sarcomul se’ bucurd de insusirile proprif tumorilor _maligne : dea cress
~ neincetat si ‘tepede, de_a se reforma_ dupi ce a fost extirpat, de a pro
. duce metastase si de a altora profund nutrifiunea organismului, prove-
. cAnd cahiexia_caracteristicd al ciirel sférsit, adesea orl grabnic, esto mirte.
- TotusT,inreguldi generalimalignitatea sarcomulut si tendinta lui la metastaz
£ | sunt mal mici ca la carcinom. Acéstd diferenti o legatd de o modalita's
do crescere diferitil. Sarcomul nu se miiresco prin inmalfirea atipicd neince:
tatd a vaselor tumoreY ci prin proliferarea excesivii a celulelor rezaltt
din transformarea acestor vase; in ciit un sacrom, orl cit de volumine:
ar fi. trobue si’l considerim ca resultind in mod exelusiv din ‘iperplazis
elementelor unuf miez sarcomotos, de-ar fi fost acela cit de mic, do-ir
- fi fost chiar microscopic, compus numa¥ dintr’un singur- capilar si cate-s
colule. Elementele autoctone ale tesutulul inconjuriitor ali fost pur i

simplu disociate, comprimate, indepiirtate pentra a face loc tumorii. Cu

alte cuvinte crescei'ea'-snrconm_lu‘i_se face miaf mult coneentric, in infe-

riorul 8t propriti sadi, intr’un limbagiii ma¥ figurat, am putes spune ¢
1n procesul de desvoltare i cresceren sarcomului. elementolo  fumori

duc un menaj independent, pe comptul lor propriti, firi a tragoe necon-

tenit in sfera lor de actiune tesutul. inconjurz‘itor,:,cum_.'sg’.int_égnplﬁ in

carcinom. ITar acest mod de crescere diferit se explici, daci ne amintin

legitura intimi ce existi intre celule, elementul principal §i predominant

t al sarcomuluf si intre vasele sanghine, spre- (I/Qgseh.im_pe_w:n, ale

ol ¢ cdrul elemente se pun . mai mult in raport (eu. vasele -limfatice> Carch
z-" by nomul infectand tot mereti vasele si spatiile lmmndintﬂ
| lur do a"seintinde merdii spro-periferie s 1in sareom. din” potrivi, propr
y garea elementelor neoplastice:fﬁc_é_gd,_l_l_-_sé'-ppin‘,‘éﬁelftdl&éﬁpgjﬁﬁf unde mis:
chrea © mai activii, nu se vor.putea produce de cit infectiuni mai e

piirtate, .acolo” tindo ‘acelo elemente s'ar opri sub influenta unei cause ére

care; 1ar zona imediat inconjuritére rémane do obiceiii indemn#. Ast-fel pe-
frecind-se lucrurile, eol putin in roguld goneralii, vomsinfelege pentru @
sarcomul se prezintd de- regulifca o”tumorsd . rotunjiti sadi lobulatd,) de
cole-mal multe or1 bine delimitata a6 T jstul festutilu, une-ori chiar incap-

~ sulati. Esto oxceplional ca sarcomul si afecte forma difuzi, infiltrants

Po care modul de bropagare al carcinomuluf, o explic in deajuns. Tot

din causa acestot cil diferite de propagare, vom gisi cu mult maf rar
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iportrofiia_ganglionilor corespundBtor in cursul sarcomulul 5i In orl-ce cas
numat in stadiile inaintate, pe cind_ ip“_cgyj_ipo;n‘ _ganglionil sunt pringl
fn mod—inevitabil” si forte-de” timpuriii. DPéte i n'ar ‘mal fi novoie si
insistiin oX aceinsi pricind o de ‘vind cii ulcerafiunilo difuze serpigindse
infiltrante sunt constante si timpuril in carcinom, pe cand sarcomul se
ulcerézi mai tirdil, st “numai prin ‘mortificarea tumorel, produsi in
mod mecanic de tumori asupra pielel fSre distinse gi tesutalul vecin férte
comprimat.. : ‘ Pl 13 L AN



LECTIUNEA XXIV.

Despre Sarcon (nrmaro)

‘Po cat a fost do greii do a schematisa printr'o definifiune scurti esenfs
§i natura intimi a sarcomulul, tot atit de greiie de a da o formuli care
si coprindi nisce caractero anatomice potrivite pontru diferite forme o

_Dite afecta actsti tumors, Vom _cipita o notiune mai- exactd asupn
“acestui punct, studiind varietifile multiple de sarcom. ‘-

Dupil felul celulelor, distingem sarcome cu celulele fuziforme, stelat,
polimorfe, gigante, cu celulele rotunde; jar pe acestea din urmi lo mii
- putem subdiviza in sarcome cu celule ‘rotunde mari §i sarcome ce ceile
rotunde mici. Se mai admits ca o a patra formi sarcomul cu celule, diferite

1. Sarcomul cu celule Suziforme sat Suzi-celular. Intre diferite forme
do sarcom pur, acesta pote sit aibe consistenta-cea mat mare, Lxistd si sarcome
fuzi-éeluare‘moi_ aprépe medulare ; dar in reguli generali ac6sti formd
© mal durd ca acea cu celulo rotunde si de obiceiif mat bine limitati,
une-ori incapsulati. Suprafata de sectiune 'dii prin _radere o cantitate mici
de lichid brunatru, fluid i numat pufin tulbure; are o coloratiune variabili:
de reguli albi, pufin ceuusio saif brunatei translucidi, reproducénd aspectul
ciirnel do poste, pdte i mar mult sai mal puin galbeni sa alby galbenid

cind coprinde multe olemente necrotice saii infiltrate cu grisime.

Celulele fuziforme, de mirimi variabile, cu nucley eliptici veziculog,
umflafl, mai bogaty in_»gr(_)_:ﬁﬁ?ffu‘"i,“E'ifﬁ‘t'm's“ﬁﬁ's'é'ih"Eﬁiﬁif; forme dp sarcom,
»8arcom fascjc,ulaé"‘f,;—in.‘1)f1_z‘inu'x‘1gl,1ju_ljlvlplai marY_safi mai micY carf so in-
tretaio in tote directiunile, asa ci pe acel“ng‘fpropam;tv 1iii‘cr‘osc0pic alternézi
zone cu celulo fuziforme si nucler ovali, cu altele in cari colulelo si
nucleil par a fi mai mult sati mat pufin rotunjiti, aceste din wrmi zone
corespundénd fasciculilor thiafl transverstal. Minunchiurile celularo si ce-
lulole ins% sunt separate intre ele prin o substanti bazali despre care
am vorbif, dar care, cind celulele sunt forte numerdse ¢ in asa de mici
proportiunc, in ¢t Sar piirea ci. lipsesce, N

In realitate insi cxistonfa el e atit do constantl, in cit credem ci
constatarea el are o importantii cel pugin tot atit do mare ca cele-
Palte caractere, co ne procuri stadiul celulelor'si al vasolor, in diagnos-
. ticul sarcomulut, Sarcomul fasciculat existy mal cu sémi in piole, crosce



i
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mpede si face motastase ast-fel in cit ropresinti o formi destul de ma-.

lignd a sarcomulul.” . = | .
Figura 67 represinti un sarcom al pielei-in care so vede origina vas-
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culari si peri-vasculari a celulelor fusiforme, precum si modificarea hialinit

a piretilor vasculari. Dermul presinti o proliferare a celulelor ‘endoteliale
(?), pe cand mai in profunzime observim un tesut sarcomatos| caracte-
ristic (s) cu celule fusiforne §i cu peretf vascular? hialini (hv). Actsti
figuri ne aratii si origina celulelor fusiforme sast-fel vedem cit ela provin in
mare parte din endoteliile si periteliile vasculare, din celulole” co captu-_i '
sesc spatiurile limfatice, i in fine din celulele ﬁ\e ale t;esutuhu. Raportul
lor cu vasslo se vede bme in partoa superidrd a figurel unde prollfera-
tmnew fusi-celuard a i;esutuhu este strans legatd de vase. '

- Sarcomul .cu celule rotunde mari. In voguld generald acest sarcom
este mal méle ca cel cu celule fuziforme, ma¥ pufin_elastic, ma¥ alb, di
prin radare mlte mai mare de hchld mai consistent ,aprope. liptos.
Este de 1eguln mal malign i crésce nai i‘ébede ca cel cu celule fuz-
_forme. Celulole sale rotundo sumt marl aii un ‘nucleit rofund saii oval, ve-
ziculos, ait de rare-ori mai multl nuclet, seminind pini -la un’ ére-caro
‘punct cu nucleil celulelor epiteliale, d‘u‘ mal pufin bogafl in.cromatini.
" De mulle ori celulele rotunde existi in mod aprépe exclusiv, si- printre
‘ele nu se véd de cat putine fibro_ i rari celulo’ ﬁu;fonne alte-or celulele
fuziforme amestecate printre celo rotunde sunt cove mai aumerése.

3 Sarcomul cu celule rotundemici. Dintre cele. trel forme de sarcom
de pand acum, acésta e. tumora-cea mai méle, aprépe medulari si in
acelasi timp cea mal mahfrna,‘”:rabta“dcpm'de in ‘maro parte de volumul:
celulelor, ciici o o reguld generali in oncologie, ci cu cit o tamori ato

~ celule mai numerdse, cu atat crescerea’®s mal l'lpldd consxstent'x o mal

mic §i malignitatea mai mare. So presinti de reguli cu o coloratlune
albi si o férte bogata in suc consistent, Liptos, alb. Celulele rotunde mici
ali un nueled rotund; niic in 1eaT1hte, dar relativ mare de dre-co ocupi
aprépe in intregime protoplazma celulari. Se apropie” mult aceste celiile
do txpnl cehﬂelm limfatice de-aceea trebue un dre-care exorcifiii pentru
a lo destlnge Printre colulelo sarcomatdse existii si celule limfatice tipico
si celule fuziforme, cart prin an?stomo/a lor formézi une-ori un fel de

refea cu spatinrl forte 1arg1. Va fi une-orl greli si distingem acéstii va-

rietate de sarcom de un tesut do granulafiune saii de o tumord limfatici:-
Insii lipsa refelei fine vasculo-conjunctive, caracterul general al vaselor St
a substantel bazale mtercelulare, legatura intimi a celulelor neoplazlco
cu vasele, precum si (hspomtmnem acolor celule in siruri sali coléne,
adese ori firte regulate, in lungul vaselor modificate, etc, no vor pune
pe calea unui diagnostic exact: Sediul acestor tumorf sunt muschil, 6sele
cate odatd, mucdsele si creerul. - T

4. Sarcomul cu celule gigante. Credem cif nu sunt destule motive pentru
a cons1dem actsti fornm ca o .vavietate sop'uat,n, de dre-co prezenh nu-

.

)
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,mal a celulelor glgante nu. constltuo un carncter dlshnctlv esentml E
drept ci - -sarcomul cu celule gig gante se distinge prin. tendinta sa la o
anamitii - localizare; a$1 celulele gigante se produc mail des in sn'comolo
cu punct de plecare in os, in perxost st 'in ma,duva. Acéata jnstnue. o.
Toguli, cicl de si mat rar, dar so produc sarcome gigmtocelulare si. in
~ alte pirty, in testicule; In piele, ete. Ca stracturl, in afari de plezonh
celulelor glgmte. actstii varietato do Sarcom niss’ dlstmge in nimic de -

“formole | pinii acum “descrise. B alci 1tu1t do regali dupi txpul S'zrcomelor .

fuaceluLue, iar priatre acestoa din urmi se véd celule forte mari rotande
saii ovale, saii poligonalo orl ramificate, confindnd - mai multy riuclef ovall
veziculosi, al ciror numeér pote atinge cifrele colosale de oO—IQO saii si

mai mujt. Nucleii ocupi de reguli in mod mdlferent ‘t6t% masa celuled,.
nu arati tendinfa la o grapare mal mult sa mat pufin determinati, ca -
.in celulelo gigante ce se véd in farmatiuni de altii naturd, in tubelculoza
~de plldo.. Celulele gigante sunt de reguld agezate in. mterlorul unor ca-
, \1ta§1, dupi cum dovedesc existenta unui spatiii clar ce le incunjurii in
med constant. Suntem . dispusi. a considera celula giganti, col pufin.in
‘multe casuri, ca resultatul transformirel pqrtlcuhre aunui vas. tn cursul

acestel transformiri sar produce; sub mﬂuen;a unel cauze pe care'n’o -
putem insd sci, o proliferaro endo"ena a unel celule care rémane tnchisi -

in vasul al ciirui pereti ali dat nascere celor-l’alto elemente neoplazme
co inconjurii colula giganti. Prezenta de plgment sanghin §i chiar de

~sfinge, ca in ﬁ"um 68, in unele cazuri in. colula gmanta si in jurul ef .

Fig. 68.— Epulis.

(K
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p'ue a nnputermcl achsti pre;upunero. In ori-ce caz, conmdemm celulele
giganto ale sarcomului ca expresia unel tendinfe particulare de crescere

si desvoltare, iar nu ca rezultatul unet iritajinnt banalé produse prin corpl
strdini, cam admit unit. Epulis este o tumeri benigni cu celule fusiforme’
si gizante a periostului proceselor alveolare; in figura 68 vedem desvol-

_tarea si- raportul cu sangele al celulelor gigante (cg); cavitifile in cari se

giisese aceste celule sunt r8it limitate si inconjurate cu celulele fusiforme
(7). Este intrebarea dacd vacuolele celulelor gigante nu sant ére in ra-,
port cu formatinnea globulelor Tosil carf si gisesc in .ele. ;

Iimfosarcomul cu structura tesutulut adenoid ar putea fi considerat
ca o a cincia varietate, care se apropic mult prin caractorile sale istolo-
gice si clinice de' sarcomul cu colule rotunde mici. Nu vom msxst'x insit
asupra lut,de ére-ce ’l-am studiat pe larg in alti parto. ,

5. L\lsta incii o formd do sivcom, care ar reprezinta-si din punct de .

. vedere istolgic si clinie o tranzifiune intre tumorile benigne si maligne

mezenhimice si anume intre fibrom §i sarcom. Acésta e fibro- -sarcomul.
Acéstii varietate s imprumutii. c'xmctme]e de la fibrom si de la sarcom;
e, cu alte cuvinte, un sarcom in care colulele, de revulafuzxforme sunt
mal pufin numerdse; in schimb ins¥ fesutul mterstltnl o mal abundent
Carvacteristic e insi faptul ci acosti masi intorstifiald, in mare parte n'are
caracterele subshntel ‘bazale a sqrcomalm, ci se prezintd ca un {esut
conjunctiv organizat, fibros.” Numal ‘in piirtile unde ' celulele’ sunt mal
dense si substanfa interstitiald aro caracteto mai specifiice. §i in acest
caz caracterele vaselor, modul proliferiirit lor, etc., ne vor fi do col mal *
maro ajutor pentru a distinge  fibro-sarcomul. Acest sarcom so gisesco des
in piele, in mus_chl in creor. Polipil mucosi arata de multe orI struc-
tura unui fibrosarcom. : / : : ‘

Afard de acGstii clasxﬁcﬂ;w a s*ucomuhu .s¢ mat pota f‘tce §1 ) alt'x
plecind dintr'un alt punct de vedere.

Sarcomul ‘ca tumorii de_naturi mezenhimici, so desvolt.t din te;utul :
adlg_tr(_lg aceiasi origindi, adicil din tesutul vascalo-conjunctiv al dermulut,
precun n i d dm fasciile fibrgse,.din fesutul con]unctn' “al mugchilor i “al
tuturor mgmelor sphnchmce Dar nu -numail fesutul con]unctxv propii -
gis, ci §i téte modificatiunile i varietitile - tesutulul con]unctlv cel
mucos, cartilaginos; osos pot.da nascere sarcomului. Se infeloge ci in
acesto cazurl sarcomul, pe langd caractorelo sale specifice, va ‘presint v 5i

- po acclea ale tesutulul ‘specializat din care a luat nascerc. O asemeonea.

asociare a sarcomului cu {esute conjunctive modificate, so péte observa
nu numal in sarcome cu punct do plecare in varietatea de fesut respectiy,
dar §i in acelea cari %1 ialt nascerodintr’an ait fesut. Voim si dicem cit
nu numat un sarcom plecat dintr'an 08, dar si.dintr'un alt sistem pdte
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presinta caractere osdse. Din asociarea fesutului sarcomatos cu aceste di-

ferite fesute pentru a constitui o tumord, rezulti o alld serio de varietdfi- -

de sarcom, care tite impreund . constitue varietiitiio sarcomulul mixt.
Asa avem: mizo-sarcomul, cond-o-sarcomul, osteo-sarcomul, osteoid-

sarcomul sa‘i sarcomul osteoid. Amesteearea tesutelor p6te mergo si mal
departe,” putem avea intr'o tumori nu numai doud, dar si trel varietiti
do tesut:- cond:o mixo-sarcomul; osteo-condr 0-sarcomul. Sarcomul, puténd-
lua nascere in ’;ebutul conjunctiv al mugchilor saii al organelor glandulare,
e, pte mtcmpla ca 51 elementele autocione prmcmale ale organulul si
ia o parte ore-care la constituirea si camcteuzueft tumorii i vom avea
ast-fel un mio-sarcom, un a'leno sarcom. . )
* Afari de acesto conslderatxum, vom face bine i dlstmgem sarcome
provenite din proliferirile’endotelialeale vaselor 5i cavitiffilor, endoteliome
apolaltele cu o participaro prepondoranti de formatiuni vasculare limfatico
“saii sanguine: angio-sarcome si limfangio-sarcome in fine tumori mai mult
do origina -lamelor laterale ca epiteliile genitale i plouro—perxtonealo de
multe ort cu dspeét alveolar, forméand o trocere la tumorile epiteliale.

Si vedem acum caracterele acestor diferite varioti{i de sarcom.

6. Mixo-sarcomul. Consistente acestel tumori este variabild dupi-pro-
portiunea tesutulul stréin- adiogat, care este cel mucos sali_mixomatos;
Actsti tumori' e mdle, péte ajunge pani a-fi aprdps g n'elatmusa. Si colora-
tiunea o mai schimbati, mai mult conusie §i masy teautulul mai’ trans-
parentd. In privinga stractureY acestel. tumori am vorbit, in parte. Sar

putea considoraacésti tumorit ca fiind alcituiti ast-fel:.o masifundamen- .

tald, caro sub microscdp plezintii caractere structurale si istochimico ale
fosutului mucos. In accasti’ m'\;.l fandamentali, existi insule §i cordéne cu
structuri sarcomatéso tipicii si undé mal cu sémil insale-vasculare de
noud fo;'*/“lﬂ“‘iloc\"‘i; rol important. Ast-fel in fig. 69 constatim atari’
insule % formate de maso protoplasmatico, contindnd vacuolp s1 mase hialine

$1 galbene cu caracterul unel neofarmafiuni vasculare si sanguine, ase-

e L S 35 £ . D Garan
monea. gz §i gz ratiunfe"de ¢elule gigante in raport cu vase de noug

formaliune, fimd in raport cu celulele stelate ale sarcomului. Distanta ce

separa formafiunilo “sarcomatése e férte variabild, mal maré salt mail

micit dapi cantitatea substantel fundamentale mucése. Trebue si facem o -

distincfiune in actsti varietate de sarcom in.cé privesce.masa mucisi.
Une-orl aclsta are o leg.ltum ovidentii cu vaselesi anume cu vasole maf
marY, alte ori din potrivii, masa mucési ocupi piirjile cele maidepirtate
de szso. In primul caz, in regulii generali, masa mucgsi inchide un mail
maro numér de celule mar ri_izolate, stelate, saii cu prelungiri mai multe
si anastomonte in- cit se reproduce mai bine aspectul-de fesut mixomatos.

In mzul '11 doulle"t fesutul mucos e mult mai siirac in celule, de obiceiii-
/

el
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inchide ‘numai pufino celule _conjunctive bine -caracterizate, saii chiar
do-loc; ori: numay ‘putine celule limfatico ca ori-ce fesut mucos ordinar,
In cazul intdilf numai, am fi' in realitate indreptititY si - vorbim de un
mixo-sarcom, adicii de tumori ‘in adover mixtd, in care vasele de’:noué
formafiune, po lang# transformarea sarcomatésy ait suferit si oalta, particulara
caracterizatii prin aceea cil celulele sarcomatdse desvoltii o aptitudine parti-
culard, anume de a-si schimba tipul, cipdtand multe prelangiri, schimban-
du-s1 in- acelasi timp si modul lor de a functiona, adici secretind o mare
. cantitate do fesut mucos care intorpune intre elo gi lo distantiazd. In
cazul al douilea din potrivii, lipsa- celulelor {ipice, producerea substanfer
mucéso locmal in pirfile mat raii nutrite, mat’ departe’ de vase, ne fac

DS
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Fig.-69,— M iro-sarcom.

si refuziim acestel substanto calitatea de produs al unel elaborajiuni secre- : '
torit celulare si a o considera mat malt ca un-simplu cdem do degeneraro .
In cat riguros vorbind, dupX pirerea ndstr trebue si diétingem*tn acéstd
varietato, dous sub-variotiti: mizo-sarc omul adevSrat si sarconiul atin®
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de deqenerare, mucésa col d’intdiii fiind mal frequent in piele, in glanda

mamard si in tumori mixte, cel ‘din wrmd acolo unde exista pe langi
sarcoim condxglunlle une1 stase, spre e‘mmp]u in pohpn nasali de naturd .

fibro- sncom'\t0$1 , ("
7.- Condro- sarcomul Precum numele il arati, este 0 tumom Ia care, pe

langa ';esutul sarconiatos, se adaogi cel cartilaginos.. Consistenta acestel -

tumori cresco, Hino 1n§eles dupit - cmltlt%tea cartilagiulul asociat. Este con-
stituitd din §osut S'xrcomatos cu celule fuz1forme, sait de cele mai multe
“orY rotunde mari, in caro se amestem insulo mal marl sali® mai m1c1
adese’ lobulate, cnrtllngmobe. Acestoa din urmi roproduc in regulii gene-

rald tlpul cartilaginlni hialin : o masii uniformd, hialind, mteus colorabilii,

“care inchide colule marf, neregulate inogale, capsalate, cu, apsulo une-orl. .

'ltmfrondu-so prin porlfeua lor §i filrd nici o dispozitie dofinitd, cu vase

in- proporfinni: variabile. Lan pouferm insulelor cartilagindse, saii in nnsa’

cartilagindsi in lunf'ul vaselor se véd sirarl simple saii duble, orf mai "

multe, de condrophste cari iail pn'te la formarea masel hialine bazale a
artxhgxuhu, iar po de altd parte cum contribus, prin proliferarea lor, la

constituirea olemontelor sarcomatdse, fuziforme saii rotunde, distribuite sub

formi de’ 1nsule sait_cordéne in Iungul vaselor. y ‘
Tot aicl la limita iritre partlle cartilagindso si sucomatd%e s6 pote vedea
$1 procesul contrar, {ldlCd deStLuctlunca masel cartilagindse prin invaziunea
in mtemolul el a olomentolor sarcomatdse. AcGsti destructiune péte merge
asa do dep'u'te, in cit tesutul cartilaginos si sv substitue in mtwglme prin

cel su'cormtos cepa-ce no explicd posibilitaten existonfel unui sarcom

pur intr'o, parte care normalminte contine: cartilagiii.
8) Osteo-sar comul Cua putine modificiiri, necesitato de diversitatea tesu
talut, putcm spuno despre acésti varietate ccea-ce am spus despro pre-

cedonta. Deosebmn o ci aici masa bazald nu rémine in stare de - substan{i

condrigeni, ci se incarci ;cu substanta caleari, celulole devin mai miel,’

emit prelungiri mchlse in ramific catmm ale capsulelot, so 1ep10duce cu un -

cuvint capsule mzu ‘mult saii ma¥ putin apropiate do .cele ale osului. Tre-
bue si recundgtom insi e nicl odatd in acesto tumon, ca.siin tumorile
03050 in-genere, nu 3 formuztt 0s cu této calitifile osului normal: nu

se formozii lamele osdso Tegulate, egale, ‘cu’ disposfiuno concentrici, nic

adevorate canale do Havers, ci so produce o osificare mail Q'I'Obolﬂnzl §i -

mal difuzi. Totusx formagiunea Ja"care o ‘ajunge so apropio mai mult do
calitifile osului de ciit o simpli impregnare a tesutului sarcomatos cu:

sirurl .C:Iﬂcill.‘OWSi‘tl‘-ébue chiar i distingom cwlciﬁc*u‘ea sall petriﬁcarea-

'de adevirata 091(’ icare, dexl vicidsa.
& Szrco:mu ‘osteoid. 19 i acesta mai frecuou* in 6so i in cartilage,
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dar so pdte produce §i In alte organe. E caracterisat prin aceia ci fesutul
sarcomatos so gidsesco amestecat cu varietatea ‘m@%losr';ris de Virchow
—ea~{esiit_ostooid. Adici un tosdt cu aspect hialin, ca col co premerge for-
marea osului, rvesultat din uniformizarea tesutulut conjunctiv in care so
dosvoltd tumora, saii presintand wne-ort raporturi particulare cu.nisce celule
mai marf sali mal micY ¢u aspect de condroplaste, in cit ar putea fi con-

siderat ca un fel de secrefiune a acestor celule, cari ma¥ apol réman in-

- chise in masa uniformf hialind. Caracteristic insi o cif acest fesut continui

‘a evolua. ca atare, firi sise organizeze in sensul de a forma vre.odati os.
Tumodrea so prosinti de obiceiii cu multe ¢elule mari rotunde, separate

o o masi osteoidd, in parte calcificats,

9. Qsten-condro_sarcomul o lesne de inteles cif resulti din asociarea color
trei felurl de fesute : sarcomatos, cartilaginos §i:osos; Avénd in vedere
localisarea do predilectiune a ostéo-sarcomului s d“cbhdro'-sarcomulu‘i,'- 86
pote infolege cii asociarea de care ne ocupim o destul de frequenti -in os.

Tn adovér, aceste trel din urmi vavietifi de sarcom do §i so produg-

.5t in alto organe, in mamele, in- testicul, chiar in piele, locul lor do pre-
dilectiune insii e sistomul osos §i cartilaginos $i mal multla extrmititile
dselor lungt, intre-epifizi si diafizi. Adesen-ori tendinta la calcificare o
férte exagerati, so. produé ‘excrescanto marf, caleare, ramificate, stalactiti-
forme in interierul zu"timﬂ:'\tilinilor.‘ In aceste pir{t, 1a extremitatea dselor
dar mai cu sém3 la extremitifile falangelor, resultd une-orf nisce tumori
.cu poriferia tare, cartilagindsi, i osdsd, iar centrul e mdle, gelatinos con- .
stituit dintr’o_masi aprépe gelatindsi 5i de o mare cantitate de celule marY
cu mulfi nuclet asemdniitire cu micloplaxele. s 5 Y]

10. Condro-miio-sarcomul e un condro-sarcom in care o parte a fesutuluy
a devenit mixomatos cu substanfa bazali muedst, (Su ¢elale . stolato saii
ramificate, anastomozate. So pote forma in testicul, in mameli, in dse, etc. -

* 1. Mio-sarcomul nu se intélnesce de .cat in muschi, saii cel patin in
organele cari confin muschy, cum sunt piretil tubuluf intestinal. So vede
cii la constituirea tumorit, pe langi celulele sarcomatdse, iati parte si fibre
musculare. Sunt casuri férte rari cind fibrele musculare din. asemenea
bumory sunt striate, do reguli avema faco cu fibre netede. Ast-fol intr'o
tumori mare mixti a testicululul ‘observiim pe- lingi un tesut sar-
comatos fusi-celular, ef si o proliferare colulari perivasculari cu o proli-
foraro a unor’ fibre musculare striate JSm, carl prin .burgionare ' produc
muguri grosi eelulart cu aspectul celulelor gigante, cg. K fdrte probabil ci in
aceste casurl neoplasia sarcomatdsi 'si aro origina in tesutul vasculo-con-
junstiv intormuscular §i ci o parte din fibrele museulare sciipind do des-
tructiuno, proliferézi din causa iritatiunot. S'ai .publica insHyT  casurY

. forto rare, greti do explicat, in cari colulole musculare insi’st se trans-
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- formil in elemento sarcomatése, constituind ast-fol po de-a intregul tumora.
O ast-fol do tumori a intestinului e representata in fig. 70, unde se ob-
servil pxohforu'm prm canokmea.t a fibrelor -netede spro a forma tu-
‘mora. < :
Ast-fel fig. 70, ropresmta, pmrtea centrald: a upuf trabecul muscular pe
cale de prohferme ‘neoplasicii. Celulelo -muscularo sunt ma¥ sérace in
nuclel colorabilY (m); in unele poncte insi i anume 1In - veciniitatea
vaselor, ele s umflii, devin mai scurte si contin' nuc]e1 mari bine coloratl
(m). Se constatii celule musculare netede cu nuclef. in cariokinezs- (m2).
12. Melano-sarcom se dice tumorilor sarconntoso pigmentate. E una
“din foxmele colo mai m'\h{;ne ale sarcomului. Dosvolt'mdu-se in locuri
cl pwment normal safi din neyl p]gment'\rl, cresce repede, s0 produc
curénd in jurul tumore¥ principale altele mai mict, precum §i metastaze
indepiirtate. Pigmentul péte fi negru, saii galben, saif brun péte si confind

Fig, 70.—'Mia~sarcom.

sail sii nu confind for §i sulfur. El se rmsesce liber salil inchis. in celule
mici stelate, de obiceili in jural vaselor, saii in celule mari umﬂato cu
protoplazmi férte transparentd, cu nucleul abia vizibil care péto si dispari
cu totul, asa cii la urmi avem a faco numal cu o grimadi de pigment
sub formii de buc3{Y maf marY saii mai mici, neregulate, printre ca'r‘i abia
-s8 mal ziiresc pancte din protoplazma celulei. Acest sarcom e constituit
de regulid din celule rotunde marY amestecate cu celule fuziforme in mal
~ mic numdr, salf acesto din urmd pot si predomino. Do multe ori se
presintii sub forma unui eudotellom pigmontat. Ele se nasc adesea dmtr’un
neg pwmen‘at;tl pielei, acosta 59 maresce Ia un moment d.nt 56 mdie ;
- 80 ulcerém, devmo iungo». Cmend apar in jurul acestma metastaze regio-
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"pare sub forme desimplo‘p'efo negre la 1nccput s1 ‘xpm crese pentru a
urma aceiasi evolutic. Mase ‘sarcomatdse 1ncarcate cu plnmcnt sunt duse
cu singele in tot organismul, asa ci la—un~ moment dat 16t suprafata
pielei §i org anclo interne sunt seminate cu noduli-pigmentati negri. Pig-

“mentul acestor tumori pétofi dntont unot activitidfl particiilare a celulelor

rd

carf o olabor6zi materia albumindsi in sensul do a izola §i. precipita ele- -

mentele minerale (fer, sulf, ‘etc.) co {ntr in constifufia’ p}gggntulm. “Credom
inst ci de multo ori avem aface cu omcercare de a se_ "constitui vaso
si singe, primele’ dlSpOSltlunl pentru: actsta insii nu 1sbutesc, colulele
vasuhu, endoteliile mail cu sémi p1011ferc i forte energic, vasul se desfiin-
" tozi ca at ‘ue, iar substmtﬂ coloranta a sf mvouu din vasalo de nousé formatmne'

is

£y
_Fig, l—Melano -$arCon dcaw]tat dintr’'un neg.”

s ; ~ )

.80 tmnxforma in pl«ment lurrum 71 rcpresmta 0 at:ue tumom a pielel, in
care’ so vede cum pigmentul porumd do la colulele stelate si anastomosate,
pétrundo in stratul epitelial (p); pbserv.ml in acelasi timp o proliferare

a epltehulul precum si o difusiune a pigmentului.prin tesutele vecine,

tesutul griisos (pg), artere (a), glando. sudoripare (psd). ! :
"Fig. 72 represinti un sarcom melanic mdle cu crescere férle 1epede. In
C, s6. vede o transformare prin proliferare cu cariokinezi a endoteliiler
in fesut sarcomatos. In vse mai observi proliferarea endovana vaso-fot-
mativit a endoteliilor, iar in f desvoltarea celulelor fusiforme prin proli-
foraro prin kariokinezi a celulelor p1opr1‘i ale fesutului.
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Afard de plole, acéata tumorsi - so may pdto produce n OChl, anume in
" coroidi saii retinit, in sfera organelor genitale, la baza crecrului, ete.
18. Clorom se dd numele une¥ tamorl sarcomatdse, do reguld cu colulele
" rotunde si cu pigment. verde. Acest pigment are de particular ci se di-
solvd in alcol §i se comporti cu agenil - coloranti cs grisimea, Pigmentul
apare subt microscop ca gmnuhtmm mat ﬁne ca in cele l’alte forme de
pigment, férte refringente.. : ;
Acéstd tumord puténd avea origina in uxele, in penoat etc. e, rari.
1%4. Psamomul e o tamori sarcomatésii aprope e\cluswa a meningelor,
a ple\uhu choroid $1 glandel pineale. Se presinti ca nisce ‘cuiburl de celule
rotunde, dar mal des funforme, cu aranjare concentrici, inconjurand’ un
simbure de celule si produse de celule distruse in carl se depun sdrurl
alcare Acesto graunie calcare pot deveni destul de marl, in cat S8 ved

Pig. 72.ASai'com-melmiic de naturd mui mult endoteliald.

chmr cu ochiul liber pe suprafata do sec,mne a tumolel ca un nisip cu
.griunfe mai rmn, mat grosolane, albs. -
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dngiosarcomul. Endoteliomul. Periclliomui. C-il/indi‘omril. p

- Angiosarcomul Acésti denumire a fost introdusi in nomenclatura on-
cologici de Waldeyer pentru o varietate de sarcom cu caractere distinctive
intre celo descrise pinii acum.: I lesne de injeles din. chiar otimologia
cuvintului ci e vorba de o tumor# in care predomind o neofmmatmne
abundenti de vase. Acest formen era férte semnificativ in timpul cand
a fost creat do \¢ ‘aldeyer; asti-¢i insi, ciind concepfiunea ndstrii despro
esenfa §i goneza sarcomuluiin genere s'a schlmbaf el o forte proprm de
a produce confuziune in spirite. : '

In adevér, am arétat ef sarcomul o re/ultabul unei cresceri atipice dc
tesutului vasculo-conjunctiv,. cii intinderea §i crescorea acestei tumori se
datoresce unei formafiuni continue §i ilimitate de vase cari, in loc de a
se organiza ca atari, imediat se transforma in elementele tumom. Dacit o
asa, atuncl ori-ce sarcom este pind la un punct si un angiom in ace-
lasi timp, de ére-ce Ja basa ori-cirei proliferiiri sarcomatése sti o neo-

. formafiune vasculari din cele mal active. Totusi vom piistra acest termen

de 'mglos'xrcom. 1) pentru cii o consacrat prin uz, §i 2) pentru ci, pentru
moment, n’avem un altul cu Cdle si’l putem inlocui. Vom vedea, din celo
ce urmézi, ci s'a ingustat in adevér mult cadrul anglosarcomulul cil
multe formo carl alti datd eraii consxdemte ca angiosarcome, astd-gi, in
mod mal corect, Ie punem in grupul ondoteliomulul saii pentehomuhu'
totusi vom ci Lde'x peste tumor? pentru carl termenul de angxosarcom trebue
piistrat de-o cam-data. :

Angiosarcomul se deosibosze de sarcsmul _ordinar prin aceea cii nu

této vasele so transformit 'xmedmt in tesut s*ucomatos c], din potuvu

o parte din_elo persisti ca atati. Bino mteles ci chxar aceste din urmi

n’all caracterul unor vase adulte, bine orgamzate ; nu sunt in num@r §i cu
o_disposifiune care ar corespunde trobuinfel fiziologice pentru care sunt
destinate de obiceiit vasele, adici de a seryi in mod strict numai la nu-
tritiunca fesutulul in care se giisesc. v

Din potrivd, ole sunt adesea-ori firte nunmerdse, aii peletl subgirl om--
brionari, de multo orf cu lumenul f6rto dilatat ca in ori-ce teleangiectazie,
cu dlspozme une-orl cavornési, alte ori plexiform¥ sai férte variabili si,

!



ANGOISARCOMUL SR 17

[

s

caracter nnport'm’r sunt in COllt‘l_I)_ll;i‘ proliferare. Dar ori-cit do vio si fie.
pwmlor ori cat sil se pistrezo caractorul lor embrionar, totusi ele
sant mai_bine delimitate, mai bine individualizate de restul ’gesutulul de:_
cat cum sumt vasolo mtran sarcom ordinar, ceea- co nnplmm i tumorit carac-
terul soit distinetiv.. . . g e [
Infre v.?éln in acostid. st‘u'e. prohferareft \'ascuhm sI schlmba cnactorul
aicl so petrece .ceca-ce vedem de obiceill in sncomul oxdmar- vnse 111101
capilare in stare do continui foumtume, al ciror aretx so rczolv.z 1me-
diat, printr’o plOllfOl‘le energici, intr’o masi de celule cu 'np sarconntos

precum vedom ac«-sh in fig. 13 " S : )

iy

F . 73.— Angiosarcom multxplu in 1mte pwmonh.t al. plelel ZJsp, sp’ltll vaseuhre
» vend mi% inconjurati de spatil limfatice confinénd endotelil, g]obulo 10$lT p'\hde Py
si pigment, s tesutul sarcomatos.

.

Anmosnrgomal péte avea ca scdiii_dselo chcrul, pia nmter ploxunle,
cmmde, unele glande pwcum mamela, testiculul,’ mmchml rrl"mdele sali-
vare, corpul tiroid, chiar pxolea otc. ol 'so pote manifesta de la- mceput‘

cu caracterul mixt deseris, sati pito 1ncope ca un angiom dezvoitindu-se
ca atare ctxt- va timp pentru a de\ em in wrmi s'\rcom‘ltos. Unele tumort

Curs dé anatomic pqlologzca T . ld
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vasculale congemtale, unil negi plgmentatl al pielel buna—ora avénd -
une-ori s’cmctula angxomatosa, si cari perzisti multd vieme. ca atarl pot,’
de la un “timp, subt ‘influenta unui tmumatlsm, a‘unei iritafiuni alta ére-
caro, sal chiar sub impulsul unei cauze neapreciabile si incerce o cres-
cero repodo luand caracterele descrise ale anglosarcomuhu Piretele vaselor
do neoformatlune incéred diferite modificiry, péte deveni hialin, sclerosat,
p]gmeu’mt In interiorul vaselor se giisesce singe de multe orl inchegat
saii cu trombugl fibrinosi siit mase hialine saii calcare concentrice ca laaga
" -numita tumori fibro-plastici a lui Lebert, desvoltindu-se pe meninge. -
: _Precum se vede, termenul de angiosarcom corespunde unel nofiuni -
pur morfologice §i nu e grei de mteles cum se face ci acésti denumire
a devenit nepotriviti in multe casuri, indati ce s’a pbtruns mai bine
structura find $i- mai cu aémi# istogeneza sarcomnlui.

Ast-fol existil tumort alcituite dupi tipul descris al mgmswrcomulul’
dar in carl vasele mari teleanglechtxce -carl in anglosalcom con{in de
~ multe orl singe, sunt de data acésts cu’ mult mal larg, ait devenit ca nisce
alveole inegale, une-ori férte marl, sali ca nisce canale une-ori paralels
de cele mal multe ori cu dispositie plexiformii. anastomozindu-se unele
cu altele §i confinénd, nu singe, ci nisce celule marl cu tipul - celulelor
~ opitelioide. Céind se aﬂﬁ'cine-va in fafa unel tumori ast-fel constituite
férte ugor pdte Iua celulele marl ce umplu cavititilo vasculare drept:
celulele epiteliale §i si considere tumora ca un cancer ‘alveolar. Maf ugor
incid se péte cidea in acésta gresali, cind fesutul interstitial nu e sarcomatos
ci mai mult sali mal putin fibros, ceea-ce se péte intgmpla nu de rare-ori.
Vom vedea mai la vale insi cf, dacii nu _absolut ’cot-d’auna ‘cel putin
de multe ori avem putinta de a stabili & aceste - celule mari nu sunt
opiteliale, ¢i rezulti din proliferarea . endotelnlwlor Pentru aceam
. formi de angiosarcom se admiteé denumirea de endqtehom )

Se mai péte plesmta angmszucomul si cu un alt aspect diferit. Asa va-
sele nu se lirgesc, nici nu se umplu cu celule ca in eudotehom din
potrivii pot si réminit destul de strimte; tesutul dintre ele, cu tip sar-
CinutOS, aratd insi o legituri genetlca intimi cu chiar peretele lor si
anume cu o parte a acestui perete, cu tunica 1dvent1t1a]a De i mulfi
autorI clasicl, dintre cei mal populammtl chiar, sunt de piirere de a nu
scéte actsti forma din cadrul comun al angiosarcomului, totusi no¥, par-
* tizan®. fird rezervd al clasificiiriy istogenetice a tumorilor, vom descrie tu-
. morils ast-fel alcatulte ca o varietato distinctd a szucomulul sub numele
_de periteliom.

- Emdotelicmul. l’aptul cit doscuem endotehomul dup‘z sarcom si' in le-
giturd- cu el nu trebue si faci pe nimeni si crédi ci in tote casurile
endotehomul S0 aprOpxe de sarcom. Din potrivi, sunt endoteliome cari

.
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prin mersul clinic si prognozd-lor so apropie mai mult de fibrom. Am
pus insi endoteliomul dupd sarcom pentru ci péte fi mai bine priceput.
d.‘ll’_:’l e .50 cundsce sar&)fnlul;"pentru o7 stud il aprofundat al- istologiol
fine a sarcomulul §i anume al angiosarcomului a contribuit la clarificarea _

PRI
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notfunel de endoteliom ; in fine pentru. cd une-ori endoteliomul, prin-bo-
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gitfia sa celularit, prin tote caracterelo sale structurale, prin evolutia sa
repede, prin crescerea Si ilimitatd, prin-tendinfa la recidive, la metastazo

. si-la cahexie so inrudesco cu sarcomele . cele mai maligne. Existi dar
.endoteliome benigne. carl §i anatomicesce si clinicesce se apropie de fibrom -

e

6o parte, de alta endotelionie tot atat de grave ca si sarcomele, chiaz

carcinomelesi infré aceste doué oxtreme o intrégd scard de forme é@,,_,‘ié,crgff ol
mmm&%ﬁ?ﬁrinﬁm&tm nu einuiil si admitem o Gre-care nuan-

tare in denumirea acestor tumorl, dupd gravitatea loraDistriim vorba en do-_..
toliom pentru ci't férte plastici i desteptd in minte o ideie exacti despro.—
Torigina_tumorii S s0 scio insa, ca atunci. cind dicom .pur s simplu.
WMM de una din formele benigne-ale tumoril ;

iar_formelor nmligwgi_gpmpjgjg de sarcom lo vom dice, pentru matl

ey

. mare preciziune, sarcom endotelial. -Actsti desdoire in nomenclaturd nu o -
557 o sabbilitate nici o incarcare de prisos, ciicl ar fi in adovdr regre-
tabil ca si se ia in vorbire una drept alta nofiunile ce trebue si avom
despre nisce formainni cart, de §i aga de aseméniitore din 'puvnct' do vodere
genetic, so doosibese totusi asa de mult prin e'volutia_.?i pxbgn@z'allot.
. Colulole co formézi cavncteristica - acostor -tumorl provin, precum am
dis, din "éﬁa?)fo'[fiil'éw'vzisel'oi'f sangiiine, " dat” ot “tezalta sidin_prolife.
ravea endoteliilol, spa§ii10r'$i *idacinilor limfatice, Unif autort ai deosebit,
una de"-altii‘”:i’dé‘s‘té'tlbiié’“éfd'xrié‘ﬂé‘“tiiﬁde'resertﬁxxd numai pentru cele din /
urmi numele de endoteliom :sat limfangiosarcom, iar.Spro deosebire nu-
mesc pe cele d’intaitt ‘cn termenul de henmngios'axconi.' Nu putem urma
"po Ziegler $1 alti- autorl clasicl:po. acdstd cale. 4_‘Cum‘am‘ mai _spﬁs’, an-
giosarcom © O notiune pur morfologici o care o vom . pistra numal’
pentru angiosarcomelo la  carl vasele proliferézi in tofalitatea lor; iar
.ori de cite orl na_tura‘endotolialii,a_tumovrii‘va fi neindoidsi ’I vom dico
endoteliom, indiferent daci colulele provin din endoteliile vaselor san-
ghine sali limfatice, 51 unelo si altele. fiind do aceiasi naturd §i avénd
" agoiagl origin® - o h - B .
Dupii ce-am doliminat ast-fol subicctal putem trece la studiul anato-
mic_al endoteliomului. CRTRE Ty ey ¥ o ZNAF ’
“Mulfl negl congenitali situati pe _fatd, pe git sal pe spate, mai mult
ori mai pugi11‘_Iﬁgmeutﬁﬁlpurfﬁﬁ&fﬁﬁé;or‘i pé_r,‘dgwljgg.}igt_ﬁloi, ﬂa$0'1'£$fi ”'_
numifii’ negl cirnogi sunt do naturd endotolialii. Aceste tumory, d6 ordi-
nar pedunculate §i multiple destul de mici notede sali muriforme, ai o

agrare—’
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suprafatd de sectiune alby, ori cenusie pufin, sati brund, fasciculati orl
reticulatii, translycidd, do multe ori cu aspect si -consistentd gelatindsi,

" alto-ori sunt ceva mal tarl. -~ s A

Sub microscop s¢: véd compuse in mare parte” din_fascicule . do fibre
conjunctive, ceen-co ficuso pe unii autori a lo_considera ca. nisco fibrome
ordinare.. Se disting do acestea din urmi insd prin aceea ci o parte din
\s—p_a'ti'iléjimfzi.tico ale ﬁééi{‘m_‘hfi‘__s;u;t,nlai,‘_la;_‘g}’ji;_(}0nﬁ@1 un numer mat

o

" mare sait mai mic do celule endoteliale proliferato. Fle so pot perpetua
* multi vieme, chiar viafa ihtrégt, ¢a_nisce formatiuni fird uict o impor-
j 't:t'nﬁf;’ pd't'insii‘fservi' si ca punct de plecare al sarcomulul endotelial al
pielei cu prognoza maligni: e “jlpes AEET
‘””Tﬁﬁiﬁgfé“iwﬁ'.s"ﬁ”éﬁ?m"é'fim:ﬂ pote apare §i mai tardiit, in cursul adoles--
contel §i viefel adulte, sub formi de noduli rotundi orl ovoidi, capsulafl
tne-ort, lobulaty, intradermicl sail subdermici, mat mult ori. mal pufin
aderenti de piele, cu o consistentd aprspe ca a unui fibrom §i cu mers
lent. Se' pite vedea in asomene caz cum celulele endoteliale arati o ten-
din';?i do a deveni fuzifornie si apol a se transforma in fibre conjunctive.
Avem cu alte cuvinte o tumord fibrésit in care fibrele conjunctive se for-
rézi pe comptul endoteliilor. I pot alti datii insi si progreseze repede
s’ix'ulcc.rozo pielea, si devini moi, pulposi ori- aprépe difluenfi mal -cu
s6mi in pirgile centrale: : BT,
« Proliferabilitatea endoteliilor e forte réspanditd si forte frecuentd; oca
pote fi_ detoptatit printro iritatie, cronicdt, printrun traumatizm, etc, cind
existii o predispozifiuno pentru acésta. Multe tumori ‘endoteliomatdse pot
avea punctul do plecaro intriun ulcer cronic, intr'o fracturd ososi, ete.
Se observi la unil indivigi un fenomen curios in carsul cicatrizdril
unel pligi banale. In loc ca plaga. sit ‘se inchidd pur si simplu si sit 18-
mank inlocuiti printrun tesut seleros cicatricial, so produce o ipertrofie
considorabili a tesutului, o adevératd tamord care péte atinge volumul
unui oii de giind sall 5i mal mult : keloidul. = 3
Tumora e Iérte ,_dm;‘i,Suprgf&jﬁ”de sectiune. uscati, reticulati dar mai
dos so vede compusi din lamole grise in cit face impresiunea Tnut pa-
S0 VOAD O D s R e o i i Lo 8
chet_do cirfi do joc. dub.microscop so ved spatii limfatice pline cu ce-
fule endoteliale égpnraxte prin lamele grés?&é‘ téé“ﬁf@fﬁ?ﬁﬁ?‘ﬁbros dens
Lot i 3
compact. ad 6vcu hialinformat.po;s0cotéla endotolitior.
; CTaﬁgio-sa;comul in genere, endoteliomul, in Q‘f_tgi“i_(_i_ga_'_l)iele,' 's1 pite
avea sediul in organele_cele mal varjate, in glande mal deg,'-"ﬁrecum pa
rotida; mamola, testicul; apol péte avea ca punct de plecare osul si. mal
cu stmit periostul, se produce in peretil vaginulul, in uter, in creer, in
miduvii, in_serésele miari : peritoned, pleutd; moninge, ofc. #

LY - A . ) e g 3 34 e putpe
In téte aceste organc ondoteliomul pote i mal mult sati mai putin



[~

hmltat ca formele benigne din piclo, sad poto nfccta _caracterele maligne .
ale sa regmulul. ui. In acest caz el péte atmﬂo " dimensiuni enormo. § §i pote
cot10p1 tesutelo férto repedo’ pol o mare intinderc. Pe suprafata de sec-
tiune tumora arati o color'ltmne albii — matd saii putin bruni; une-ori cu
pete galbene ca su]ful apropo, netedd satl gramﬂosa, qdeboz “dp_h_nutata in~
" cimpi mal marl saii mal nllCl,__DOllgOH‘ﬂl ol nereguht& lﬁ'm bando mai
grése sali_ mal ingusto de un fesut m'uny '1th11 ._sau alb mai tmnslumd,,
mail tare, cu conswtenja ﬁbrésa. Ra(land v§‘ soﬂ scoto. hclud _gros,
alb, _liptos, une-orl in cantxhto tot atat de mare ca dintr’un cancer.

Sub lmcxoscop se vede. compusa din bande de tesut con]unctw destul
do largi une-o1i alte ori mal inguste, intretiiate si anastomozate, delimi-
tind un sistem de cavitdti rotundite orl polwoualo de cole mai multe

ori, dar adesea ori forte variabile ca formi: tuunghlulme eliptice, etc.,
plini cu colule mari, ceca-ce a ficut si so dea acestor’ tumori si numele
do sarcomo alveolare.. Alte-ori eavitifilo acestea pline cu celule sunt mai
mult canaliculare sait tubulare.

Mirimea, i i forma colulelor amn]nm 101 m mteuorul unor alveole
sall cmmle m'xhgmtate'x acestor tumou ofc., ail f‘lCllt si fio multi vreme
confundato el carc! arcinomelo. Studiul mdelun gat si susfinut al istologiel
p'ltOlO"lCO hne, Inbunititirea mijlocelor de fixare si coloratiune, progre-

- solo fitcuto in cundscorca istogenozol normale ne pormit adi insi a recu-
ndsce provenienta mezodermicd a acestor tumori.si anume natura lor en-
doteliald.” -

Pentru a ajunge la un diagnostic precis, troebue in prunul loc ca omul

. sWSIfi acut familiarii_un fel do impresiune intuilivii ce produce vederea
dlferltolor ‘olomonto. m'1t0n1100 ~dupil natwra si- Ol‘l““lll.l 101l st la »'\qgs‘t}_ nu
s Pote ajungo do cat prin o e\p(,ueuta mdelungatd Pe cat de snn_phst
licru e de a recundsce elomentc anatomice cind se gdsesc in situafiunea,’
forma si raporturile normale; po atit ¢ de groli de a to ouenta in fesu-
turile bolnave, IncepGtorii chiar disting usor, de exemplu, f fibrelo muscu--
lars netede do celo conjunctive; 'infr’un: fesut bolnav de multe orf se cere
un ochiit exercitat pentru a face acostii deoscbire. - Dacii vom spune ci
]StOlO"l‘\ tumorilor constltuo capitolul cel mal dificil, col mai complicat
acel care reservi cele mal multe surprinderi pentru microscopist in tét&

"~ istologia patologicii; cii intre tumorl, endoteliomul ¢ adesea una din cole
‘mai ingrate, din acest punct de vede:e, vom pricepe dificultitile co ne
statt In unole cazurl pentru a ajunge 1'1 acost diagnostie, care une-ori e
destul de usor de pus. Actsta insi nu insemnézi ci nu dispunem si o

regule §1 caractere destul do pretmse pentru a 't]ungo la  un diagnostic
exact.

Ne putem ast-fel ajma penhu rcuumscexea endotchomulm, tmond sénn
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‘de celulele ce umplu alveolele sali canalele tumoril; de forma si raportu-

. rile lor intre ele si cu fesutul incunjurdtor, de provenienfa saii gencza

~ lor; de natura fesutului interstitial si de caracterul vasclor coprinse in el
{2 Celulelo endoteliomului sunt mari, rotunde saii poligonale, cu nucleii
/ma’i-e veziculos. Ori cit ar semina, se deosibesc totusl de celo epiteliale.

g7 Sarcom endotelial alxvagiuului;vc, celule ondotelialo proliferate, ¢, transfot-
mare fibrosd a tesutulul endotolial. [

1) Protoplazma lor e maf putin abundenti do cat cum e de reguli in co-
lnla ‘épitelialz“x, din cauzd ci o mai mare parte din celuli c'a'oc‘iiéa'rii de
nucleid; e max fin granulatd, aprope uniformd, se colorézi bine, dar to-
tusl mai slab do cat accea a wnor celule epiteliale; celula endoleliali
are o limitd mai putin precisi de cat cea. epiteliali al ciirui contur o
linear, neted, drept tiliat; pe cind endoteliile chiar daci aii unele contur
tnfra cat-va precis, sunt miirginite do cele mai multy ori printr’o linie
‘mal neregulaty; marginele colulor apar ca zdreh(;uite ‘satt ca nisco ugdre

expausiuni ca un fel de micl prelungiri neinsemnate. .
1. i N ucll.oulb.(indoteliillor f mare, voziculos, cu o membrand ~limitantd

ns colorabili cu colorile nucle i ino diferentiati

substanti cromatici $i‘acroma‘ticﬁt';:1e’ tggmlflzlil s:ngm; "bm?“ fhferen“tm ¥
- _ : al ¢z pitelil; totusi e de
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‘reguld mail mult oval ori eliptic pe cind aucleul colulelor epiteliale pa-
 vimentdse — cari- mali.cu sémii s'ar putea,confunda cu celo endoteliale in
litigiti — e mal mult rotund; apoi nucleul epiteliilor are.de- reguli un
" nucleol mai mare central, pe cand acel al endoteliilor o de obiceill, du-
blu: doui nucleolf mal mici agezafl in reguli generali aprope in focarele !
olipser Tuclearo. Substan{a cromalici a nucle'ﬁ_ui endotelial e mai putin
_abundenti §i in ori-co cas dispusi sub forma unel retele,de‘g;anula'gimﬁ- 3
colorabile cu mult mai fine, mai delicale do cit in epitelif: Pani la un
" punct §i abundenta cariokinezelor . ng péte da un: Gre-care indiciii: 5—6
nuelef in cariokinezd peo un cimp - microscopic © 0 constatare ban'al?z' in-
“tr'o tumord epitelialil §i nu 0 Jucrw rar a vedea pind la 10—15—20
© caii mat mult, Nu vom nega ci si 51 ondoteliomole cu proliferare activi
~ existd multe- cariokineze, totusl in reguld generald in tur'nox;ilé de naturd
parablasticd nu sunt asa Awmerdse ca in celo epiteliale.. - T 7
"3, In dopurile sail masele epiteliale co reprezintd motastaze cancerdse
"in interiorul spaiilor limfatice, celulole cubice saii poligonale afectd dis-
pozitia proprie epiteliilor : 8o ating prin marginele lor: si sunt menfinute -
si lipite printr’un chit intercelalar necolorabil; ast-fol in cit in masﬁ ce-
lulari continui se vedo ca un mozaic de linii clare corespundénd'liniilor :
de lipire a celulelor intro ele. Iar dacii celulelo sunt disociate in mod me-
canic, limita lor precisi #i cele-l'alto caractere ne vor pune- pe calen
unui diagnostic exact. In masa neoplasticd ondotelialit chitul intercelular
-~ lipsesce, colulele sunt mai mult sail mai pugin ‘distaniate. si intre ole
oxisti o mast fini granulési sat fibrilari satl chiar fibre conjunctive fine
po cale de dizintegraxe, resturl ale tesutulu‘i‘autqétdn, sait fibre formato
din colulele endoteliale. : S T
4. La periferia alveolelor gisim un caracter, pote gi col mai importanf,'
5l care n® permite pe de o parte-a deose_bi' tumora da cancer, iar pe de’
alta i stabili in mod noindoios origina. In nisce alveola limitate de
tesut “conjunctiv ca’cele pe care le-am descris,nu s'ar putea explica nisce
mase epiteliale in alt mod de cit cii'ali fost aduso aici pe cale de metastaze.
Aceste_dopurl cpiteliale, adevérati corpl stréini in spaiile limfatice, fiind”
de la inceput mai marl decit spatiile pe car 1o ocup#, vor exercita asupra
peretilor. acestora. 0 violentd, simfitd mal cu s6mi asupra endoteliilor care
so véd la periferia’ dopulul epitelial, lungite, turtite, comprimate aritand
o deosebire din cele mal prognante fafil de colulele mari opiteliale cu
caracterele bine cunoscuie ce umplu alveola. Alte-ori dopul epitelial sufere '
o retractiune sub influenta reactivilor, so vede .atuncl intre periferia lul
~si piretele alveolet un spatin. clar; iar _compresiunea endoteliilor spa-
. tinlid limfatic ciruia alveola 11 corespunde,-:deosebirea si independenfa
intre celulele dopului epitelial §i- endotelii devine mal evidenti. Cu totul -
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' alt-fol sti lucrnl in endoteliom. Aicr colulele oendoteliale; ce ciptugese
" imediat alveola nd sunt comprimato, i din potrivi sunt mar¥, umflate, pro-
“toplazmatice, pentru ¢i aici clo nu: aii un rol pasiv ca.in alveola can-
- cerdsi, db multe ori’ prelungirile bazale ale celulelor ondoteliale i con-
“‘tinue direct’ cu' fibrele co limitézi alveola si de multo ort putem urmiri
“proliforarea endoteliilor'inty’un tesut fasicelular sarcomatos ca in figura
~ 75. Alveola’ ‘endotoliomatdsii rezultd si- continui a so lirgi toemai. din
' cauza proliferiril; active a acestor: celule.' So pote in adevér urmiri in

f i v

l*fig. 75. — Neg on'dotelia! in',pro]i.‘emre,szu'eqmatési'x g tesut de granulatic Divase su-
parﬁc’ml'o liinivtatev de;fesut sarcomatos s, Formarea sarcomulul prin diviziunea indirectd
a c.e,lug’?lor end_otehale %t. Nuclel in cariokinez we fosut endotelial i tesut econjunetiv
Intestinal ¢ muguril vasculanl petrundénd Sn masa endotelinly ob insule vaseularo hialine,
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‘multo alveole cum ncesté celule endoteliale ;so mirese si se inmulteec, si
cum, prin acésti proliferare, celulelo carf la incepat crait lipite la paletcle
cavititil ajung ma¥ apol si facii parte din confinutul acesteia, altelo do
1a spato lnindu-le locul pentru a sufori si acestea aceiagi soarti si asa
mai departe. Prin acest mod de a analiza, puten stabili il in endoteliom:
colulole sunt niiscute acolo pe loc din endoteliilo spatiulni hmf.mc saii
vasulul sanghin pe cind in cancer colulele sunt numai tmnsportnfe acolo
. din alte pirti. ;
© 5. Sitosutul dintro alvcolo ya. plezmm C'uactmo dlstmchvo In car-
cinom maselo epiteliale lllet‘leﬂLutO si pxohferme'z lor mat dep"uto e\or
“citil asupra fesutului atttocton incunjuritor o iritafiune continu, la care
acela réspunde in modul obwmmt in asemenca imprejurare, adeci puntr un-
fol de inilamatinne caro, ‘se mtelc"e c,i W(:I\l}l_’ qtat ¢t iritatiunea
s llls‘l$1. Do aceia in cancer tesutul 1nt01'st1‘;1'11 capiiti caracterele tesutolor
cronic inflamate, devine fibros, dur, ‘scleros cu focare de colule rotunde
in jurul vaselor sali infiltrate . difuz in masa teautulux. Corespund@tor
acestel stiri yom vedea vase cu porefi Ingrosati, fibrosi, sclerogi. ,
In endoteliom -vasele n’ali acest caracter, din potrivi ail mal mult ten-
,dmt'& de a devoni si ele embrionare, cu perefl mal mult cclul'u‘l, tesutul
‘con]unctlv insust arati o Dogiifie mai -mare de -celulo, din causa proli-
_ ferdirii celulelor fixe. Adesea ori se pdto constata cit proliferarea vaselor
-si tesutulul mtexstltml o asa do energici in cito vase micl de noué for-.
- matiuni - cu: pirefi celulari rup pirctole alveolelor endotelmlo §i pdtrund
printre colulele alveolei, ceca-ce nu so vede in alveolelo canceordse. Se
pare cii se stabilesce un fel de simpatie intre olenientelo neoplaziet endotelialo
si acolea alo fesutului con]unctw atit de inrudite ca-origina:. So mai ob-
servit In endoteliom ca §i. in .sarcom in gonere, o tendin{i a fesutulul
mtmstltnl $i a peretilor vascularl de a suferi diferite transformirl, ca
acea hialinii mai cu sémi, saii mucési, saii coloidii, ceea-co nu se produce,
saii in ori-ce.caz se prodmce cw mult maY rar in carcinom. :

. Une-orl; §i anume in cazulile cind tumora afectii o crescero fortc activi,
:_‘aspectnl mlcroscopu, al tumorii so schimbi cu totul. Ast-fel pe de oparte
- necontenit alte spatif limfatice din fesutul interstifial intrii in proliferarca
ncoplasticil, se dilati{ §i so umplu cu colulele endotolialo ca cele descrise.
Rezultil cil masa celulardi a tumoroY va deveni din co in co mal abundontt’t
alveolole din .co in ce mai numerdse iar tesutul interstitial se va reduco
la bande conjunctive din ce in co mai subjirl.:

De In un timp piretii alveolelor se confundii, structura alveohm 50
storge: din co in ce, celulele marl endoteliale irap si proliferézi substi-
tuindu-se in mod difnz tesutului autocton. Tumora face atuncf mai mult
impresiunea unui sarcom ording cu_colulelo mary rotunde. Numai cine

i
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este prevenit de posil .uh‘en unei asemenea e\olutlum Silfo NN '1col(m :
timp si familiarizat cu 1su010frm patologicii va putea sfabili- m asexienea
caz matura endoteliali a tumorit, examinind pirfile tinere cu perlfern
 tumore¥, evitind ast-fel confummea co o fac unif autori, cari avénd in
-vedere bogitia cei mare-de celule mal mult rotunde cu foxto pufin fesut
interstifial fibros formand ca an fol de retea largi, conchlrl lao orlgmd
limfatici numind tumora lxmfadenom._ :

In tumorile cari mai cu sémil meriti . numele de ondotehome sarco-

matése putem asista la formarea unui sarcom fuzocelular' po socotéla ce-
Tulelor endofehale acesten, po mésurid co distrug 1imitele alvoolelor, prolife-
r6z4 cu o energie 5 mat maro dind nascere la celulele fuziforme sarcomatése.

Meriti o mentiunc speciali endoteliomelo organelor~ genitale, mai cu
sémi acelea ale testicululut precum si acelea ale soréselor mar¥, pleura,
pcutoneul .;1 menm"cle. Lndo»ehomul e freouont in testicul $1, dupd pa-

vzatmnllo in cau so descrili tumori cancerdse alo acestlu L organ. J’x 6meu1
forte tineri ~1_' cart” od‘wta. ‘operate nn s’ai mal reprodus §i_ali permis in-
o vin{i indclungatd. finénd séma do aceste dous fapte — etatea:
mdlvu]xlor si bemu nitatea_tuniorilor do acest fol—suntem d'spu$1 a crede
cd multe din tumorile testiculului luate de clinicieni si chiar de anatomisti
dropt_cancere sunt_in_realitate endoteliome. Confuziunea insi, dﬁ‘f)?fEum

ne-am putut incredinfa. prin examenul microscopic al maf multor tumori

tosticulare, provine de acolo ci tumorile endoteliomatése ale acestui organ

sunt Inci §j mal groli de deosebit de cele cancerdse. Irtr'o tumori alveolark
a testicululuf va fi mai greli de cit aiurea do  hotirdt, ma¥ ales in ca-

-~ zurile Inaintate, dacii alveolele provin din vase' hquuce dllaxate sall sunt

“canalicule spernmtxce in excesiva proliferare. v
‘Po_langil caracterelo descrise, va_mai-trebui to’c-d’aum s cilutim_a ne

S

da séma, orl de cile orf so_va putea,- ea, do_stares. in “caro_; 16 se__gisese tubil
glandulari. Cind neoplaua depinde de endoteli, fesutul glandular 6 dis-

trus, tnlocuit de tumord, si- vom putea adece orl si constatiim intr'o parte
sau th a neoplaziol tubl sennnalb in stzue do éo]aps (,omprlma'gl cu _ce-
liTolo mat mici, mai tartite, mai putm colorabile, cu nuclel mat paligf,
cu tendinta la frafrmout"xtxuue, in fine téte semnele unel distrucgiuni. Din
- potrivii, eind tumora e de naturi epitelialii putem constata, in. partlfe
undo neoplazia ¢ mai. pufin_Inaintatd, tubl tnci netransformatl in cari si
- putem constala somnele  unet proliferdri epiteliale si trecerea de la- te-
sutul glandular 1a elementole tumorii. Cu -téte acestea: tlebue sl se scie
ci vom intélni cazuri In carl o aprépe imposibil & ne face o opinie ho-
tirati fam a finea séma $i de cele-l’alte lmpwjuran, ca etatea bolnavului,

s
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aspect’ul.micr—oscopic, durata bélel, evolufia clinicit si chiar rezultatul in-
depiirtat al opera}iunci, ete. i - s
Aceleast dificultiitl oferd une-ori §i ondoteliomele serdselor. Endoteliilo
acestora-avond o origini _coxminﬁ cu epiteliile organelor genitale ale testi-
culalut si ovarulul, in plicile laterale ale ombrionulul, reprezintd ca o formit
do trecere intre endoteliile adovérato cu origind mezenhimici §i epiteliile
adevérat dezvoltate din fdia ondo-ectodermicdt a ombrionului. Do aceea .
 in testicul tumorile endoteliale sunt. maf greti do deosebit de cele epiteliale;
de aceen endoteliomelo poritoneale-'céw‘i" se produc de’ multe ori conco-
_mitent cu tumort ovariene sub forme de induratiuni $i i{ngx\‘bﬁri_difuzd
“satt ca nisco mase marl polipdse. papilomatdse, miol, gelatiﬂdse, ait aspectul
de cancer. - . - e iy F T e
Lo, microscop se constatd insi ci tuniora 0. alcituitd, parte’ din ‘celule
mari ‘a cilror originm@_’gﬂmmﬂlﬁﬁ.péiﬁimﬁmme determina
jar in parte din nisoe_colule_transformate, forte mari, cu prelungiri,
‘stelate si cu o ‘mave cantitatd de sub_stani;ii.iﬁterstitialﬁ granitlésit ort fin
jeticulati ori amorfd. Ori, so scio ci acéstd transformare mikomatézd e
caracteristicii_pentra tumorile de origiu SrozZenlimica, nu pentru “cele -
epiteliale. : Fippmen = LY
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LECTIUNEA XXV
l’ez Itelfomul

: Pcrztelwmul In actsti \euohto vatele, cu un- pirote endotehal bme

vizibil, cu lumen ma¥ larg : Sail mai ingust, gol saii plin cu singe, sunt
imediat Inconjurate de _celnle neoplastice. Acesto celulo aii une-ori tipul
celalelor rotunde mari saii mat mulf orl mai pufin poligonale/ca in en-
dotoliom, \alteon se apropie mai mult ca formi de celulelo fumforme cn
nucleii mare veziculos eliptic. - "%

Se_pote constata panit la ondenta ci acéstd masi ('elulam rezulti din
1710.112.9_13_};%;1,253},09“ adventifiale a vasuluf si anume a_celulelor” penfri -
cari umi istologist ali consacrat numele de periteliti, '

Imlnto de a trece mai departe si Limurim in cite-va cuvinte .ce trebue s
infelegem sub acéstd notiune do curénd 1mpamonten1m in istologie. Se scie
cil ori-ce vas limfatic sait sanghin e ciptusit la interior doo membrani.
formatii de.celule carf, ca formd si ca functiune, reammteac mult fesutul
epitelial deosebindu-se insi de acesto. esenfialmente ca origini, - pentru -
care cuvint, spre deosebire, 1i s'a dat numele do endotelil. Studiul
f‘molorvlm gnnemlo precum si acela al unel serif de procesocu cari an
fiteut cunostinti in cursul acestul manual ne-ali aritat rolul cel mare

_ce jéci-aceste celule in tote fonomenele normale i patologice ce so petroc

in vaso. Afarii de acesto celule endoteliale fie-care vas mai. © imbricat
si la oxterior de maimulte siruri pe celule de aceias naturd-si origini
In adevér, fio-caro vas are, precum seimy o intimi elﬂbtlcd, o tunicit medio
masculari mai mult sai mai putin bine desvoltati -§i o tunici externd
satt adventifiali de naturd conjunctivi. :

Jn_grosimea acestui 'gesut conjunctiv advential, existio sumi de spatil-
MICroSCopice ce. conshtue rxd.(cmlle \'a_selor limfatice captxmte S aC(‘StCT

Py

“focilor limfaticoy perivasculare.

_considerate_ 1nﬂ;_ﬂportnl lor cu vasele s*mgulne li s'a dal numirea dg

AT oeea

fhom T = gaAe

: Deritelit. In definitiv dar precum se vede, ele ati din punct do vedero

gonetic aceiasi insemnitate ca si endoteliile vaselor; ea §i aceste provin

din féia mijlocie a embrlonulm sx. de alti parte si volul 101‘ ﬁuologlc 0
acolast.

Do aceed. la dreptul vmbmd perxtehomul pote ﬁ consxdera* tot ca un
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’endotehom in care prohfernrew. mteresf 2 anume ondetolnl ﬂor hmt"\tu,e :

' pequsculare De accea actsti formi e §i maf frccuenm in organele in
care qutule limfatice peuvasculare sunt mal numerdse, asa e creerul,
meningele i periostul ; se pote produce.insi si in tute cole- l’alte orgnno
ca §i endotehomul §i sarcomul. : ]

i \Iq‘robcopxcesce tumora nu so pote deosebi prin himic de un. sarcom:

‘.,s'm do un endotehom deosebirea st numal in structura microscopici.
"Aspectul mxcxoscoplc variazi dupd modul cumsectiunea’ interesézi ole-
mentele’ tumory. Ast-fel, une-orI  tGtd mtmderea secfiunel’ microscopice.
o formati de vase: ‘eu o dlsposmo mal mult sati mat putin regulat’ para-
Jleld, limitate printr’ an sic de. endetolil §i separate. intre ele prin- cate
un §ir sait doud de celule mau{ rotunde, pohgggg]e sl fuz_lforme. Alte ole

an 76, -Pcntehom at tcatwululzu. Proleemrea periteliilor d so obscxm in Jurul
vasulul ¢, b ﬁmd un vas mie' gi €canalxcu11 semlmll dewenenu -

fie-care vas e mcon]urat de giruri multlple de celule cu’ acele"m _earac-
tere, ast-fol in cit tumora so presinti constituiti dintr’un numér 'mare‘
- de  stréngurt celulare n mijlocul fie-ciruia dintre acestea existand ‘cite J
un. vas. Aceste stiénguri celularo form¢zi une-orl insulo mai mult saii
mai putm dlstdntnto si separate intro ele prin fesutul aatocton al orga--

s
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“nuluf'in édre s'a desvoliat tumiora. So pite vedoa actsta firte bine in
- -endotoliomele peri sali para-ostale ce invadézi apor osul: insule neoplastico
. constituite din vase Imbricate ca-intr’o- zale grési de celule adese ori
fuziforme fasciculate insulile fiind separate printr'o masi de tesut uniform
- ca hialin ce mal inchide celule osjse. 1ﬁodjﬁcate, un fel de’ tesut osioid

rosultat din distrugorea oswluf. Lt o R w7
Une-orl aceste corddns perivasculare maf lasi intre olo’ numat forte
 pufin din fesutul organulut sait chiat 56 ating si se confundd prin marginile -
lor. In aceste cazuri, daci ‘fcfiunca microscopici o ficuti ast-fsl i cat
vasele si 'c'orddnele, celulare sunt tiiate transversal, se capCti un aspect
deosebit care pite si ne insele si ‘si no conduck la un diagnostic' gresit.
~Asa tumora. pito apirea constituitd atunci “dintr'o masi de complexo
~celulare cu celule mari maimult orf ma¥ pujin rotunde—fio pentru ci co-
lulele se apropie in realitate de acest tip fie numal pentru ci prezinti soctiuni
transversale de colule fuziforme—cu nuclenl mare veziculos, dispuso in
cercurf in jirul unui lumen central. Cand acest Lo, “care precum am
védut e un vas, e plin cu singe, ne putem mal lesne orienta. - :
Dar daci lumenele sunt gole ceca-ce, adess ori’ se Intimpld, atunci cu
férte mare usurinfi se pot lua masgle celulare descrise, dropt nisce glande
 proliferate—mat cu sémi cf celulele ca tsto cele endoteliale aii puncte
do asemiinare cu epitelile—consideréndu-so himoi'h_intrégﬁ ca un adenom.-
Asemenea interprotare constitue o gresélit 5i din punet de vedere pur sciinfifie
$i din punct de vedere practic, prognoza adenomulut diforind de- aceca
a periteliomuluy. : “ 3 : : 22
Daci finem sémi de caracterile descrise co deosibese colulele endote-
liale de cele epiteliale: dacx ne dim sémi cif cuiburile celulare nu siant de-
limitate 1a periferie. printr'c membrani proprie cum so vede intr’o glandi
proliferati; ci vin in atingere directd cu alte complexe celulare saii cu un
tesut interstitial, variabil dupd felul organului; ¢i adosea, din potrivd, -
Inspre lumenul central existi un fol de membrani delimitanti intre acest
lumen 5i celule; in fine cii de mulfe ori acésti membrani proprie mail
e ciptusitd inci de un sir de celule lungdrete, turtite, endoteliale, ete., no -
vom convinge ci n’avem aface cu nisco glande, ¢i cu nisce vaso imbriicate -
infr'o mantie de colule periteliale proliferate. n .
~ Cilindromul Tn tamorile sarcomatdse, in c,elél endoteliale mai cu sémy
- 8¢ produc une-ori cantitidfi marf de_hialin ceea-ce contribuo & da lumorif
un aspcct,microscopic.particular‘.':. : i =" e g .
Une-orl masele hialino rezultii- din transformarea si degenerarea celu-
lolor ce; umplu alveolels tumorii si anume a celor mat din centrul alveoler
po.ciand celulele periferico so pistrézi mal multdi vreme. Daci actsti trasfor-
mare se produce po o intindere mal mare, atunci tumora se .vede la mi-
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(,roscop ca $1 cum ar ﬁ constxtulta din- tubury tkmte ’frmsversﬂ ori lont-
gitudinal, ori oblic, fornnte dintr’un pirete conjunctiv ‘une-ori 1edus numai
In cite-va fibre cu putme celule fibroplastice, alte ori cova mai gros ciip- :
tusite” la interior cu unul sait mai multe rinduri'de celule  mari endote-
-lialo s5i cu lumen dilatat §i astupat cu dopurl de substantit uniformi lucie
hialinX. Tumom ast-fol almtmta reamintesce mult 1magmca corpului tiroid
orf a llllOl alte glande al cirel tuburi ar fi astupati cu produse de secre~
fiane poncxe tate. Acestol fornie i s di mumele-do-cilindrom,
Une-ori structura alveolard a endotélomulut a ~ dispiirut, ast-fel ci tu-
mora ‘se. vede aleiituiti de stronguri endotolialeramificate $i anastomozme,’.,
oaunoso, aceste c'mtatl alo- lor fiind insk plino cu dopurI hnlme. T

Fig. 17.—Keloid cilindfomatos al obrazulul, b tmbeculé éoujunctivo umﬂ’a‘té §i trans.
formate fn mase hisline.k b z. Celulele conjunctive umflate dntre trabe.ulale conjue-
tive.v‘ly spntil limfatice. - v : : n

-In unele pentehome hialinul resulti nu din tran sfonmrea colulelor ciafe-
sutuluf conjunctiv si perofilor vasculari, ast- fel i se véd sub microscop ca-
vita§T vasculare, une-orl plino cu sfnge, inconjurate de un cerc S gros
hmlm, dupi. care urmoézi apoi mantaua periteliald. - - ‘

Acest aspect microscopic particular, cilindromatos, nu o special tumorxlor
~ sarcomatdse; masele hialine cu disposijiunea descrisi se pot forma §i in

‘tumorile epiteliale, constitnind c'mcerlle cﬂmdrom'\{ose sall’ chiar ¢i in
tu'non do altd mtum : - : "5

- 'Lnnfome

)uste groli de n trasa o limiti proecisi mtxe tot felul de plohfemrl o
naturdi limfaticii 5i intre adevératele neoplasii ale fesutulul reticulat, din
cauzii ci aparatul limfatic se resimte sub form¥ de prohfemtmm celulare
in potriva diferitelor iritaniente, proliferarea inilamatorie diferind de multo
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- orf forte putm do cea neopl.xstlca. \["u e sémi la copil acest {esut prohfeuza
repede po cind aceast proliferare’ la adultl represinti do multe orf o
adeveratid neopl wie. AST zice chiar. ¢ii celo mai multe neoplazii limfatico
trebuc.si aibit ca bazi conn'emtnl.t COnSer v ared prohfemblht.ttel lnf'mtlle
a’ acestui tesut.

Distingem ca lLimfome sunple, 1pertrof‘u sunple prorrre.\,n'o liniitate de .
obiceiti la un singur ganglion sati la un’ pachet ganglionar limitat, fie
actsta do origind inflamatorie satt Fird legk ituri cu o iritatiune evidentd,
criterinl neoplasiei fiind cre;texea, plohfelmm progre smn ‘de si lenta si
fam tendingi la intindere say la mohstve :

~Atari ganvhom nu. devin férte mari, riman cu cnracterul lor normal
“ca limitare, ca culére i consistenti. - _ A

Trebue si ne intrebim in cat tumeiactmmle Leucemice s pseudo-
leucemice ot fi socotito prinire adevératelo neoplazii. Cred ci deocamdati
vom face-bine si admitem natura neoplasticii a acestor formatiual. Avem
afaco cu o proliferare mai mult sali mai putin repede intindéndu-se de.
la un pachet ganglionar la alte si generalisindu-se in fine.

In leucocitemie leziunile trec si la miduva Gselor care capiitii ca- -
racterul limfatic. Asemenca si aparatelo foliculare ale diferitelor organe,
mai cu stma alo intostinelor iati parte la ac6stil proliferare care devenind
‘repedo. mari si pirisind limitele organuhu dali nagtero la»llmfomele leuce-

ice maligne. . : '

Vorbim de Zmnfosarcome cand tumorile evese’ repcde depasesc lumtele
“ ganglionilor generalisindu-se’ si in alte fesute do cat in tesutul reticulat
sub formi do noduli saili do mﬁltmtmm difuso. “Acosto neoplazil diferii .
do sarcomo de alti mtnu prin structura lor p'utlcuhm cu 1etlculul
intercelular caracteristic, eave insit poto si atrofieze si neqnazu prin’ plo-.
liferarea sa 1epedo pdte fi compusi de celule mal mici §i cu multe ca-
riochineze, semdnind ast-fol contrilor germmatln Cate—odata precum in
glanda timus aceste neaph/u pot contme formatiuni seménind cu perlole
epiteliale ale carcinomelor: de origina epiteliald saii plohferatlum endo-
teliale de diferiti intindere. Ace sste tumor? pot fi tart saif moi, celo din
urmd, vor avea cite-odati un caracter médular, cu secfiune mole alba
sail rosi, férte suculente tnfiltrate cn un suc lfzptos semenand cu su-
cul canceros. ‘ ,

Acesto forme se masc in diferite regiuni, mal cu sémd in anume pa-
chete de gangliont, mai cu sémit la gat in mediastin, glanda timus, foli-

culil mteatmuhu. Ahncr de multe QI'1 0 mirime enormi

compriménd orga-
nele vecine. ; el g
Miclomele. sunt tu‘morI de .multe orl limitnto Ia un

\

singur os. proda- -
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cendu—se miduva limfatici fird a maf arita’ caracterul hematoblastic al
 miduvey, nu existi hematil cu nucleu si celulele mari medulare, ci nu
- gisim de cit celule cu nucleu marve vesiculos in - mijlocul unei refele
fine. Aceste formatmnl pot deveni férte moi pur1f01me si prin or estorca
lor vor tumefia §i sparge cite-odatil osul,.intindéndu-se pe tesutul Lim-
prejur. In alte cazuri avem a face .cu tumou mnltlple ¢ -mers §i
mal acat. : : amd

Curs de anclemis patelogicd. 16



LECTIUNEA XXVII

- Despre gliome 8i-meurogliome

‘Am si vorbese asti-qY despre un fel de- tumori, in cari elementele
ectodermice o joci rolul principal. Seim cii in prima. desvoltzue a_embrio-
nulai se produce nrgfra’cul extern al gastrulef o brazdi ale- ciivel mar-

* gini reunindu-se formém un canal destmat si devie cavitatea centrali
a sistemulul nervos central. NL

Acest canal o inconjurat de un strat embrionar, co seryi la formarea
sistemului nervos: central, iar plelunrruxle c"xmluhu vor deveni ganglioni
si nervi. Sistemul nervos contral formézi asa dar un tub, cqntate"z acestul -
tub e’ ciptusitd cu un fel-de cpiteliti (ependim). .

- In substanta nervési formati la inceput de celule rotundo embrio-
nare, unelo elemente s¢ diferenflaza devenind ‘o substanti fare, SCBeletul
mstemulul nervos §i o altd parte, ce umple cavititile acestui schelet, care
nu e alt-cova de cit substanfa pur nervési. Mal intri si parti din me-
zenchim in intoriorul acestor mase, adici vase cu fesut conjunctiv,
servind mai mult pentru a invéli ereerul 51 tunntend prelungiry in creer
si ‘miduvd. Intre vase $1 acest tesut de 111\'eh$ ¢ un spatlu hmfatlc
penmsculal. i

Vom distinge scheletul uevroo-hc, elementele nervose compuse din fibre
«si celule si apoi un 'gf,sut conjunctiv din mezenchim, format din vase, un
invelis al vaselor si un spafitt limfatic c.xptuwt cn endoteliti in jurul va-
selor. Aceste elemente sunt dispuse in mod diferit: in diferite regiuni.

~ Asa in unele pirfi ale sistemului nervos gisim mai multe fibre, in altele

mal multe celule. ' " g

La tamorile acestor pir{l vom distings tumorile de naturii mezenclunnc.
provenind din vase, si acele ce provin din periteliul din jurul vaselor. Am
vorbit de fibrome, angiome, mixome sarcome, cari de alt-fel sunt mal
rare in sistemul nervos central maf rare ‘de cit tumorele co provin din
substanfa cctodermicii.” Disting gem tumori e se nase din neuroglio si altclo
o provin din elementele nervése. Pumole S0 Numesc | gliome, secundele
nevrome. Lste infrebarea daci mai putem dlstmve un al treilea grup,
nexu\o?rTxomele descrise de| Klebs in caro tumorl ar lua p'ute si netuo"]m
si olementele noxvose eml)uon'ue
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Y

Gliomele sunt/M)LLe neurogliel. carl_se pot d distinge dupi_duritate.
Uncle sunt dure, gliome dure, altele . sunt_moY, gliome mo¥. ;

Gliomul dur ngm rare-orl circumscris s, mq
in sistemul nervos. forménd nisce tumehctuuu s1 mduranum T 1ii-
tato ale substantel nervdse. -

Ghomele mol m'u bo ate in celule,_ce 1'ewmmtesc celulele strntuhu gra-

se rrenerahsom- sunt mal mult ‘glio-sarcome.
~ Une-ori aceste tumorl sunt multiple:

] l‘xﬂ' 7b .
_Gliom difus al cul»st*m@el albe mécdulare, n, fibra nervésd noxm:\lu, n' ', ﬂlua ner-
Y630 1pﬂrtro‘ic» -y’ vas sanguiu inconjurat eu o téed Jargd fn raport cu eelulele nevrn-.
glice gl Aa, ﬁhro nexvo=e subtir) (de noué Iorm'\tmne)

sl tal dam avem asa numxh gliomatosi sail gliosi. AcCsta cind. o parte

mal mare a centrilor nervosi cu o funcﬁume determinald e coprinsit in tota-

litatea sa de Punult;ne'x tesutulul neuroglic. Alti-dati putem vorbi de gliome
cavitare, am putea dice si peri-canaliculare ceea-ce insi nu e tot acelast

al des difusali
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“lueru. Topografia acestor tumory depinde. de dispositiunea nornfali a ne.
vroglief. Substanta nevroglici fu creer si in miduvi este mal. abundenti
'si are mat n;uite “celule in apropierea ‘c;-uialului‘central, la'suprafata ex-
terni si in jurul vaselor mai- marl. Existi legiituri. tarl intre aceste re-
~ giuni .ma¥ fixe @ sa in c2t putem, vorbi de un adevérat schelef al sub-
stantei nervise. Gliomele dure limitate'se vor gisi maf mait la suprafati.
Am: védut atari tumeorl cu-o. colorgc‘ihline_ grisi, grisd ros¥, une-ori
transparente sati de coldrea creerului, alto 611 albicidse dure, une-ori ca
- un cartilagiii, ne depisind mirimen unei nuel. Cind sunt mult vaseularisato
iat Ao‘.coloratiuuo: rosie inchisi. Am mal . védut atarl - tumory continénd
griunte calearo; alto ori ele sufer degenerafitinga grisési ori casessi.
Examinind sub microscop vedem ci neoformatiunea e compusi din celule
in formi de piliajen, celule mici,” max mult-rotunde, dg Ia care pornesce
un sistem’ de prelungirl ca o pensuli. | sul¥ - _ =
Intrebarea se nasce daci aceste prelungiri sunt alo protoplasmei celu-
lave saii dacd ele trec numat prin acésti protoplasmi. am convins. i
eil ci de multe orf ele trec numaty prin ‘protoplasmi. La celulele {inere
~ Insi sunt prelungiri ce pornesc din protoplasmi. Acésta se- constati bine
_ pe-piesele ce aii stat in liquidul Il Miiller. - f L
' Biaif\t;‘xrdiﬁ- nqe_stq'prelungfri se specialisézii, devin fibre.ce vor forma la
sférsit o refea confusi-in cari si gdsese nuclel rotundi, liberY in aparentil.
-~ Intre aceste  fibre $0 gidsesc pufine spafil limfatice si cito-un vas care
“J6ed tusiun rol pufin insemnat. Tumorile acestea crese incet si nu produc
~ inconvenionte de’ ¢t din causa compresiunei centrilor importantl. ~ -
Gliomul difus sati clefantiasa nervésé o o stare morbidi, in care protube-
rauta,bulbq_lj_r_ry“r._(lfq'\':i,)not lua’dimensiuny férte marl. Am observat si eif ¢
Tmprewnii cu slementele neuroglice s6 WmiL o niulte ori si elementele
nervise, aceed. ¢ si pricepe usor dacy o amintim cii’ origina. neurogliet
si a substanfel nervdso este aceiast. S : ' R
.. Elementole neuroglice se - inser¢zi pe peretele exterior al vasuluf si
ast-fel aceste ‘celule so resimt de iritatiunile vasculare. Pe-do altd "parte
§i vasele so resimt de iritatiunile celulare. 1
Neoptazia neuroglicii se asociazi asa dar cu iritatiunile vaselor. In sti-
rile elefantiasice ale neurogliel _i"o_n/l'gz’isi—-x;'tseg_ dilatate, ingrosate. Esen-
. tialul insd in aceste” tumori e proliferarea neurogliei mai pronungati in
jurnl vaselors In resumat putem dice ¢ elefantiasa gliomatdsy e produsi
de Inmultirea celulelor stelate neurogliééfs“u'b';fg‘)f'rinﬁ‘idé'Apﬁiﬁii'j'el'i:sjfu‘ do
plexwt la care se adaogi o prolife afiine iﬂigc_qlq;‘_i ~manifestatd printr'o
- proliferatiune a endoteliilor si'a. celulelor fibro-plastice, din care se for-
mézi un tesut “scleros in legi

turi stransi cu formatiunile gliomatgése.
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Vedem o participare chiar o elementelor nervGse simal ales cilindrivexi
ai parte prin o tumefactiune remarcabilit.— S g

_Gliomele s’ail’, gisit mai de multe orl in Crefbrfde‘ eat: in miduyva -
spinfrel,. 0 R Ll A A e 8

O alti formi eliomatssi e aceea numiti gliomatosa cavitard. Dentrua’
» Frrii YA :
10 explica -origina gliosel mat dituse eavitare trobuc su considerdm cele
urmitsShg! iR LR Ty A ‘ RS =

Nu existi alt orgun atit de susceptibil de a reactiona formand neo-

o

: | : g ]:‘ig. 79. YA o :
Gliom difus;al bullalai, cn, celula uervosd, ez, celalele nenrozlice, ¢, vas sanguia in
proliferatiune endo si pariteliali, wy’ proliferarea celulslor periteliale filroplastice,

plasit sub influenta diferitelor ivitamente. Am ficut un studiii intins asupra
causelor co ar proveca o proliferare a neurogliei si am' gisit™ ca atarl

.

emoragii, inflamatiuni, defecte, ‘wroduetiuni sclerdse si anume microbl ce
provoci iritafiunl pornind din vase i de aici proliferatiunea celulelor
neurologice: ' b : '
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D"lCd la acésta contribue §i o pledlspomtlune congenitali de prolifera-
_bilitate a fesutului nervos, putem constata de multe orl ¢i o eausii ba-
‘nald; un traumatism, o heromagie va fi urmati de o neoplasie nevroglici,
' ~mal cu sémd iritamentele pornite din canalulicentral vor avea o actiune
productivii asupra nevrogliel pericavitare. Si acest glidm. e in raport cu
vasele, care-une-ori devin enorme si péte actstii dilutafiune mare e pro-
dusi prin o retractiune a tesutului‘\conjunctiv Neuroglia avénd diferite
puncte de insertie, cele mai solide atrage spre ele e\trermtatlle mai putin
solid fixate §i anume acele inserate pe vase. Acesta va fi tras din tote
parnle si ast-fel vasul se va dilata. Vasele vor fi in acelasi timp sediul.
unor vegetatiuni, unor neoformafiuni de endotelii. Vom avea emoragii,
cu formatiuni de cavitifi, alte ori din' vase va esi un exudat ﬁbnnos
care resorbindu-se va forma asemenea cwitﬁt‘l’: In vase vom giisi trombusuri.
Cavitiifile vor fi inconjurate cu fesutul gliomatos, neuroglia va fi*fdrte
abundenta _sub forma de fibre 5i de celule stelate. -

Gliosa miduvel in urma iritatiunel microbiene, b, vas cu mierob (eoli), eng celuls
nevroglied proliferatﬁ. iu jurul,acestul ¥as, %, . Desvoltarea uevrovliel fn téea nervilor.

Miduva flind un organ deb\'olht in lunvune, tumorile acestu? organ vor
avea o form# lung® ocupind une-or! miduva Intrégd. De multe ori acesto
tamorl presintd cavitd{l provocate de emoragii si exudatiuni vasculare,
actstd formi de gliosi péte dar si. dea aspectul siringo-mielief.

Autoril ati deosebit ]udromlelm de siringomielia. -
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Hidromielia ar fi o simpld dilatatiune a’canalulul central firi o ade”
vérata neoplasie, noi insi mai distingem pe lingd forma descrisi incil trei’
forme/ In prima formi se _dilati numal _Ez}‘h_g\.l‘pl central. In acelasi timp
insi se produce aici de multe ori o proliferare a ependimului, aceea ce
‘constitue forma care asi numi-o adenom_enendimal In.agéét;‘i formii epen-
dimul are tendinti de a prolifera sub forma de canale, de cuiburl si acinT,
colulele ependimului devenind in parte mai micl, embrionare, fqr;;;;t!;iilnile
ependimare’ fiind in raport intim ‘prin prelungiﬁ',duw{fﬁ' tesut nevroglic
mai mult sati putin durs In_unele cazuri .canalul e dilatatisi fesutul
pericanalicalar forte ingrosat; din jurul acestul canal plécd atunci diver-
ticule formind cavititi secundare acoperite de ependim, pe cand in alte
casurl tot  canalul e astupat de acesto proliferatiuni- plecate do la peri-
ferie i mergand spre centrul canalului. De obiceili aceste neoplasii ade-
- nomatése sunt mict, de multe ori trec neobservate, pe cind alte difi dpi
nastere la tumorl remarcabile, combinate cu alte forme. ) _ 1

Dacii dilatatiunea canalului e mare si repede, opendimul numal aco-
perit totd suprafaf,:i.~]*‘0rma cea mai frequentd o forma . treia, forma aso-
ciatd. In acest cas nu avem nici o simpli dilatagiune puri, nici un adenom
" ependimal pur, ci o stare mixti. O parte din canal o dilatat si Jinconjurat
de_mase_enorme_de_pevroglie. | | L

Slementelo functionale sunt impinse la periferie, méduva fiind ocupatd
de o mastt grisd, rosi, transperantit sali rosie bruni caun chiag. Mai. ve-
~dem iardst cd vasele sunt in strinst legituri cu gliomul. Spre centru
¢isim vase din coin ce mal maxl, astupate cu’ trombusurk . :

Do multe orl vasele constitucse elementul predominant, atunci so péte"
vorbi do angiogliome, do -angio-glio-sarcbme. Cand tumoérea cresce ropede
si predomini celulele, vorbim de glio-sarcome. o e {7 AN

Formele de inmulfire ale nevrogliei £t 83 so desvolto adevérate tumorl
le numim si gliose, ast-fel in diferitele proceso iritative, infectidse, gasim o
_ proliferare pronuntati a nevrogliel orl la periferia ori in centrul siste-
muluf nervos central, cite o dati chiar in nivelul ridicinilor. In acest
cas pirgile atinso vor fi mal dure putin” transparente 5i sub ‘microscop,
vom constata o inmul{ire a fibrelor si a celulelor nevroglice printre ole-
mentele nervése mai mult satt mai putin alterate, cu leziuni vasculare
relativ- mict. iy s e i . :
. Nevrogliomul §i gliomul mdle este produs mai mult prin inmultirea repede
a celulolor, despre cart do multe ori este grei do decis, dacii snnt de naturd
nervisi sait nevroglici. Do obiceid aceste tumori mof sunt formate ‘di'ntr’o
sabstantii, in care ia pafte si clementélg nervose, dar aceste amintese starea

A

sistemului nervos embrionar cand elementele neryose nu eraii diferen-

Pl
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liato in hevroglie si celule nervise. Aceste elemente in proliferarea lor
vor reaminti si forma celulel nervese si aceea a elementelor nevroglice-
Po cind in alte fesaturi in urma lipselor sati iritamentelor formative
se formézi un fel de regenorare sati un tesut embrionar, aceiagi causi in
sistemul nervos determini formafiunea -unui fesut {ilitel_'mediarv"intre no-
vroglie si tesutul _hervos. Acésta se observii in asa numita “sclerosi in
plici, eare pare a fi o stare intermediari intre o milamatiune cronicd §i
o adevérati neoplasie neuro-gliomatdsi, % IT i : jas SN
Marie si altii. cred ci origina el ar fi o stare infectdsi. Se- intémpli
intr'adeviir ane-orf ca dupii variold de exemplu, si capete cine-va sele--
‘rosa in plitel; dar pentra acésta trebue sit existe o anomalie a unor punecte -
din sistemul nervos® central, anomalie ce ar consta intr's proliferabilitate
mai mare. a unor pirtY.din sistemiul nervos. Cand scim cif o celuld, ovulul,
aro in interiornl sii tot planul organismului, nu e greit si recundscen:
el e imposibil ca desvoltarea difoi'itelor fesuturl s se fack tot-d’auna in
mod perfeet. Unele tesuturt mal imperfecte vor fi predispuse s% degenerezs
mai ugor, altele vor avea mai mult material si atunct saii nu so vor opri.-
in desvoltare saii le'riimin tntr’o stare latents. tendinfa la o proliferare
mat mare, asa.in cit echilibralva fi f6rte mobil, 1a cel maf mic iritament
fesutal acela va cresce. = 2L . : L
Sclerosa in plici se desvolti in urma infectinnilor la individii cu ten-
dinti la actstd crescore. Observin: 'c'a“t‘neunogli'z‘l‘"p’ﬁl‘i’feréiﬁ Tntr’o mifsurs -
_forte insomunati. n oy ) . ] e 1
Selerosa In plici pentru mine este produsi de ‘infectiuni numat pe te-
rene pregitite. Precum am v&dut casuri de miislity in plHet carT trec in
sclerose in-plici, asa suut ‘gliome, cari de abia se disting de sclerosele
In plici. So observi plier rose, gilbue, mal—moY sag mai dure, cu un
aspect destul ‘de uniform,” transparent, intocmai ca selerosele, si ele so
presintii sub forme multiple.” D S L o Tl L
Neoplasia acésta'are._ins?i tendinti mai mars la crescers, si inclini mai
pujin lu retractio. In-acestea so v3d elemente férte mar{ si firte variate
Insi putine fibre. Sunt elementelo nervése si elementele neuroglice in pro-
liferare, oxisti spre ‘ex. celule cu un cilindrw ax férte gros si la mijloc
¢it un. nuclei, presentand intro regiune a elementulyY o pensuli de fibre -
nouroglice.' Acesta @ un eloment embrionar ritiicit, dand de o parte  for-
matiuni  neuroglice, de alti parte - formatiunt nervése. S may vad ele-
mente mar{ probabil nervise in lgax'ioliipeéii; apol mase mart dniforme,
p.rovemfud din cilindrif axy. Vasele sunt dilatate si pline cu singe, spa-
fiarilo perivasculare presinti o _proliferare a celulelor periteliale formand
lobult, cuiburi celulare. Neuroglia e in contact \éohtinuﬁ cu aceste vase,
Avem impresiunea unet telangiectasii rdi limitate cu proliferarea ando-

\
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telielor si peutelulox, periteliore, apol mase mari nerviése i neuro-
glice luv)expumce réi formate. Aceste neltrovliome moi eresc mal mult
in centrii albi ai hemisferslot, dand TNASCELe la hemoragil. g

In jural emomo‘ulor do acest fel, vonl fnm o substan{i gelatingsi gdl-
bue sail rosi, care e\amxmta 1a microscop prebmta cwrctelele descrise
ale neurovhomnhu. i

Din causn mitrimet, lipsel de: dehrmme, cwbcerex rez)edegi disposx-
tlunex la hemom"u aceste tumorl smt des ml de maligne. :



- LECTIUNEA A AVATSH]
Despr ] .I\fevrmne
Pentru ci aceste tumori si nu sonfunde cu fibromele, mixomele, sar-
comele nervilor, s’a stabilit cii pentru ca o tumrrd si se péti numi ne-
-vrom' trebue ca ea sii fie compusa din_ substanta nervesi de noué for-
matiune. ' Sl

Neuromele se mtelnew in téte etitile la copn, une-ori la adulti’ f$1‘
alte ori la betmnl Ia ace;tn pote tumoule e\lstau din' tinorefe dar.aii
rémas mulf timp neobservate. .

- Formele multiple sunt de obiceili congenitile. Ele sunt- insotite de
afecfiunt ale creerului, idiotie si cretinism saii de alterafiuni -ale ner-
vilor. periferici. $a mai constatat ci nevromele sunt .si ereditare prin
faptul ci s'all giisit la mal mul{i membrii ai aceleasi familil. Cele mai
multe se produc in wrma vre-unui traumatism ca amputaiuni, -ulcera-
tiuni. Apar une-ori curmd dupit haunntlsm, alte ori dupa un. interval
nal mare.

Tuberculul dureros este une-ori compus din fibre nervése dn‘ de multe
ori este format din fibre. conjunctive, fibre musculare, vase saii din alt fel
de tosut. Cele compuse din fibre nervése ai fost dlferent,mte de Virchow
sub numele de neuromatia dolorosa.

Tumorile deacmse de Verneuil si Bruns sub numele de nevrom ple-
xiform §i nevrom cirsoid nu sunt nevrome. pure. Nodulii si cordonele
ce se observil in aceste casuri-forménd retele ce amintesc impletiturile
din varicocele sunt neuro’ fibrome, ale tecilor nervilor. :

- In urma amputatiunilor se desvolti une-ori nevrome printr'o prolife-
rafiane regenerativii enormi. Dacil in bont se gisesc mai mul{i’ nervi
apropiaty, se contopesc de multe ori si formézd un smglu' nod. Aceota
are e formi ovalari §i nu trece de dimensiunile unet prunse.

Nevromele cele mai multe ori se desvolti pe nervif rachidieni mal
rar pe masele simpatice i se gisesc numal f61te rar pe nervil cerebrali
in creer si miduvi. d :

De obiceiit nevromele nervilor sait novromele peufemce (numlte ast-fel
in opositiune cu cele din creer $i miduvii, care se mai numesc 51 cen-
trale) sunt fusiforme cu axul lonletudnml in contmuxtate cu al nervuluf
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alte orf sunt 1sedate pe o laturii; si in sfarsit nevromele numite termi-
nale se gisesc la sfirsitul nervulul. Aceste tumorl sunt do multe orl
' multiple, sali dealungul unuia §i aceluiasi nerv, formind ca un sir de
miitiinii sali pe diferif nervi din organism. ; ! . )

S*ati uumérat pani la 2000 pe un singar indiv id.

De obiceili ele sunt compuse din fibre nervése §i avem nevrome fibri-
lare, fasciculare, in mod excepfional din celule ganfruonzue cind avem
‘nevrome celulare, ganglionare saii nodulare. '

Ali o consistentd durd ca a-fibromelor. Une-ori nu sunt de loc dure-
rése acésta pentru cif are-on aceste -tumorl qtmg ﬁbrele sensxtxve.
Obicinuit sunt durerdso la presiune.’

" Nevromele s’ali mai impirtit in totale cand cupuude in masa sa tot
nervul §i nevrome partiale cind cuprinde numai o parte a nervulul.

La secfiane nevromul presinti o suprafati cam uscati tumora fiind si- |
racii in singe. Nevromele mielinice aii o culére cenusie alburxe $l ‘un 4.
lucili miitisos pe-cind celo amielinice ait o culdre cemmo r"albe a. Pe
sectinni microscopice clamm acid acetic salil colorato cu acid he-
osmic 0,50), se pot vedea bine firele mielinice. :

'E mult mai greil de védut bine fibrele amielinice. Acestea trebuesc de
asemenea fratate cu acid acetic. ..0 tratbzi plep'u'auul apol cu p1c100’u‘mm
sail se incepe cu 0,5, acid osmic si so hsa cu C‘ummul, plcwuarmmul
mai malt timp in contact :

De multe ori totus? fibrele’ Remak nu so pot dlfcrontn do fibrele fe-
sutulul conjunetiv.

_ Fibrele nervése, ce formézi aceste tumorl se imultesc prin divisiunea

longitadinald i prin inmugurirea cilindrilor axi.

. Nevromele se desvoltil, une-ort fdl‘d si fie obsermte ciick une- ori chiar
~presiunea pe ele nu. e duverdst. ;

Cand existi turburiurl, acestea vor fi variate dupil sediul turuorel, a$a,'
nevromele determinid turburiiri motrice, sensitive, trofice saif. psihice.

Turburirile in sensibilitate se Immfos i prin hlpelebtesu, hipestesiisalt’
anestesii. Dese-orf aceste turbwrirl se modifict cu schimbirile vremei.

" Tuarburdrile momce cari apar mai rar constail in parese, paralisii §i
contracturi, ca turburiri trofico sunt atrofia pelei i muschilor si diferite
eruptiuni. :

\enomele g'ail gasxt si sub fovma eteroplasticii in testiculf si ovare.

Se fatAmpld dese-ori ca o tumorit formati la inceput din substanti
nervosi sii devie fibromatdsi, mixomatést, ¢ arcmomatu&n, vom avea atuncl -
forme mixte.. al ' ]

Nevromele ganglionare sc desvolti in centrii nervost §i in retind. Cv. |
si peuroglidmele neuromele se desvolti mal des in copil striafl, stratu-

5
f
)
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1‘110 optxco Si in pdlLO‘l anteriori acentluhu oval-al lul Vleussenb, Une-
o1 se desvolti sub forma de nodulf cenusii in substanta albi de sub
opendimul ventucuhlor laterali. Nu suferd indodlii cii o parte din nevrome
provin din pirti ale substantel grise ori ale substanfel albi rdmase in
afarii de. substanfa nervisi _centrali, .—L,t -fel am observat un revrom ce-
lular in jural meduvet spiniirei si unul care ’si- avea sediul in spmteczt- '
tura proeeselor 'sninale ale vertebrelor cervxc'lle. - J ‘
K Nevromele fac parte din tumorile - bem"ne citel nudau metastase ; gan-
- glioni{ nu se plmd nu de rare 01'1 insit recedivézi pornind de la ex-
tremititile nervilor resecafl. Cu timpul novromele pot suferi diferite
c.evenemtmm ca. degeneraren grasy, caleardi, mixomatsy i cistoidil.

- Tratamentul ‘e do cele mai:multe ori chirurgical. . Sunt totusi casuri
de nevrome multxplf sali de nevxome n;e(jate in aercune carl nu s |
_pot opera. :



'LECTIUNEA XXIX

; e Dcenre tumorale eznfclmle.

\

Voi \okbl in 1eci;umew de azi despre al doilca grup mare de tumou ‘
adeci despre-acelea carf senasc din stratelo O\fel___il intern al bl‘zstodor
mnlm. adeci din ectoderm' 5i din endod@im cu dependmtele 101 Tamo-
vile’ acestea, cu tote ci foxmém a clasi bine llmltdt‘l, tofusi aratii o ore- care
. trecere spre acolea despw ‘care am vorbit deja ; mal cu sémi acelea carl

provin din epiteliele originare din lamele laterale embrlonale cum sunt
acelea ale oxganelor wemhle, atl o mai mare asomiinare cu tumorile en-
doteliale, anumo cn acelea alo pcutoneuhu, ale sor¢selor marl.

Nu trebue insi si confundim in cadrul tumorilor eri-ce neoform atiune
epiteliald. Existit stirl asa namite de hlpexchermoz(m datorite unei ingro-
$ar1 $1 proliferiry 001101&114'110 a stratului cornos, sub formd de plici mal
mari saii nial mict, sali de solzl constituind 1cht10m Une-orl copxlul inci
de la nascere so prezintd'in acesta staro, cu o piele incrustatii, ca ‘do cro-
codils alti datd acGstd stare se capiti mal tarziii. Tne-orl afectiunea €o-~
prinde 16ti piclea salte or¥, de si destul de difuzd, ie totust mai mult sai
mal pufin llmltdtd, la o oxtremifate, de e\cmplu Actsta lper(,her‘\toza.
de si are de multe orf o bazi eredltara, n'o putem totusi considera ca o
tumori : putem vorbi- cel mult de o neoplasic a strataluy superficial al
epitelinlul. Sunt i alte aglomerirl limitate do fesut cornos de origind di-
feriti; de exemplu o presiune lentii si continud, cum se vedo la batrini]
i la cei de umbli de obiceilt desculfy, ort lucrézi din greii cu 1mun11e,
va derangca formarea stratului cornos, stratul lucid nu se va mai 1noduc0
in mod Iccrul'lt cheratinizarea stmtelor suporficiale se face in mod incom-
plect, so va nasce adecil o semicheratinizare care va aves de rezultat cit des-
cunamatia’ s,mtulul COrnos NN va merge tnainte, ci masele corndse se acu-
mulézi si fmmCza nisce ingrosiirt, une-ori forte: mari pe miini si po pi-
ciore (bahtun) Aceste larandul lor pot irita stratele superficiale ale der-

“mului, futrefinand la inceput o stare de iperemie continui care trcﬂe in
mﬂam’xtmne cronieit ‘cu ingrosarea dermulal. - g

. Pani la un. cave care punctsar putea admlte si pentux acesto feluu do
noofommtmm epiteliale, ca si pentru. tumort in genere, un ére-caro grad
- de pledxspf 71t1une cu. téte acestea nu le vom considera ¢a tumory ade-
vorate, pentru motival ci ‘pricina’ mecanici e prea genemla, proa multl
oment capiitd batituri cind se expun ‘cauzol pr‘ovocatoxe apoi. penftru
mo*n ul Cl neoplazia e prea intim lewat.m de dC‘ébtd canzil, mec'unca cind
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acésta o suprimati, aprépe firi excepiie neoplazia incetCzi, ceea ce nu
"se intimpld in tumori: un cancer dezvoltat dintr’un ulcer, va continua
a prolifera ca atare §i dupd ce se’ va suprima cauza care intrefinea ulce-
ratiupea. .’ N . | L '
Iperchoratozele de multe ori simetrice la mfini si la picére, cite odati
ereditare, recunoscind o causi nervési trofici, ‘trebue asemenea excluse
din cadrul. tumorilor, cu téte ci presinti Gre-care caractere neoplasice.
Cam acelast lucru so pote dice si despre aterom. Acesta este 0 forma- -
tiune chisticii a glandelor sebacee, orl a foliculilor pilosi, mai frecuent prix
urmate pe pielea capului- si scrotulul. In -urma unei astupiri mecanice
a canalulul excretor si acumuldrel consecutive a sec;etiimci glandulare,
<0 nasc nisce pungi chistico formate dintr’un pirete subfire §i fibros cip-~
tusit cu celulo epitoliale §i cu un confinut ca un fol de pomadd cenusie

sait bruni, formatii din colule epiteliale descuamate, din stiramiituri de ce-

lule si din granulajiuni §i cristale de grisime. Ateromul insi nu e ‘tot-

* @’a-una asa de simplu; asa piretele conjuncliv péte fi mal gros punga po
langk cii e mai mare in acelasi-timp péte fi mai lobulati, cu compartimente, -
epitoliul de la periferie cu mult mai proliferat. Tocmal in aceste cazuri
neoformatiunea se produce fird acea cauzii mecanicii banali, astuparea
conductului excretor. Ba de multe orf nici nu se péte cundsce conduetul
excretor al glandel din caro chistul a luat nascere. In asemenea cas trebue
si admitem o predisposifiune particularii indscutd, pentru a explica pro- -
liferararca oxtraordinari a epiteliulut glandei,ori'foliciﬂului pilos.

JMoluscum contagiosum, sall epitelioma moluscum - este o0 altd formi

“de neoplazie opiteliald, pgnfru- care unii patologist‘i,‘ reservii in mod ex- ;
clusiv' denunrivea do epiteliom. Incepind et Virchow care ’I-a dat nu-
melo. de’ moluscum contagiosum, mul{i admit natura parazitarii a acestel

. ncoplazif. Dar oif nu giisesc cii ‘acésta tumord, ar fi parazitard si dect
contagidsd, sunt mai mult dispus s% o privesc ca un fel de adenom, orl
ca un fel de proliferatiune neoplasici a stratului profund al refelel lul
Malpighi sub influenta unoi predisposifiuni particulare. So pote produce
in tote partile corpulul; dwr-maf ¢ sémd pe fafd si in jurul organclor
genitale, sub forma unel nodozitifi mict, multiple, -ce cresce mal mult in
profunzime, lobulatii, acoperiti de piele lucie si distinsi, formatd numai
din .epiteliul proliferat. In celulele epiteliale si printre Tele se gisesc in
‘mare numér nisce formafiuni mici, rotunde saii ovale, omogene si lucii
ca hialine, care se acumulézi in mare numir in centrul tumoriy, Inipreuh:‘i »
cu stirimiturl si alte produse de - degenerare celulari. De aceea tumora
S0 p}'@Zixiﬁ_’t, intr'un staditi mal inaintat, eu un centru dépi‘imat $f ciiun
contnm.t grz‘ilmtos. Aceste formafiuni ali fost privite ca parazifi zmalbogi
cu coccidile. Vom vedea insii la etiologia cancerului cii nuw snnt de cit

i e
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forme de degenerare ale epiteliului. Daci epiteliul de Ia suprafaii se in
malfesce, trebue tot-de-odati §i o cantitate proporfionald de tesut conjunctiv
care si-1 nutréscii. Ajungem prin acesta la nisce formafiuni, care aii deja
téte caracterele tumorilor, pentru carf nu mai incape indoiali dack sunt’
parasitare, sali inflamatorit saii mecanice; pentru a lo explica: trebuo
sii admitem in mod neindois 0 predispostiune, o proliferabilitate tniis-
cuti a tesutului, Vom distinge aceste tumorY epiteliale, dupi cum si-aii
origina in epiteliul de invilis al pielet §i al mucdselor, sati"in acela al

glandelor; iar in amAndoud ‘grupels vom déosebi tumori-tipice §i atipice,
Tumora tipici a epiteliul)};imgl*e”_il‘lxz‘ili$—ie~reprezintatz‘ii»pl'in_‘_p_g_pjlgmul epi-
-telial cu diferitele sale forme, spro deosebire de cancerul epitelial, care-i
tumora_atipicii.a acestul epitelii. Tumora tipicd a glandelor e adcnomul ¢
spre decsibire de cea atipicd, carcinomul glandelor §i adeno-carcinomul
Do tumorile tipice ale epiteliulut, de papilom si de adenom ne vom ocupa
in ac6std lecfiume. * - '
Papilomul. Cind am vorbit despre fibrome, am dis ¢ un fibrom al pielet
pote si'sT aibil sedinl mai cu sémi in papils : papilele se mirese, se ra-
mificd, se inmulfesc; dar prin acésta so dezlinfuie ére-cum puterea de
proliferare continuti, latenti aepitelulul si rezultatul va fi o neoforma-
fiune epiteliali destinatd si acopere  papilele neoformate. »
Dacii epiteliul se fine in aceste limite alo necesitifer, ou alte cuvinte
dacd nu so produce mai mnult de cat trebue ca sii acopere, in limitele :
normale, acésti neoplasie fibrdsk, atunci avem.o formatiune constituiti
mal mult de tesut conjunctiv : papilomul o mat mult fibros. Lucrarile insi
-1u se mirginesc tot-d’auna aiel. Proliferatiunea epiteliulul- odathi- inceputi, -
rare-ori se opresce cind trebue, §i de celo mai miulte' orf infrec mi-
suras'se formézi deasupra si 1nfré papilele ipertrofiate §i neoformato mase
grose de epiteliti, cu mult maY mari de cit  ar i utilo, numay pentrua ciip-
“tusi papilele. In acest cas, de si_proliferatiunea debutézi prin fesutul
c&{j_ﬁiiééi_\:,__ﬁoﬁus‘i avind in vedere preponderenta neoplazioi epiteliale
“avem dreptul de a vorbi de un papilom epitelial si a grupa {uwiora in
rind ul celor epiteliale.”Uno-orY tumora Tesulti-din proliferarcaunui numér
relativ mic de pﬁi)ile, dar férte inmultite prin ramificarea lor repotati, asa
- ¢l so formézd o suprafati largii cu o bazi de implantatiune forte ingusti ;"
alte ori §i baza de implantajiune e may largi. : ‘
Cand epiteliul proliferat atinge 0 dre-care grosime, piirfile sale ma¥ de-
pirtate de papile din capilarele  cirora so hriinesto, sufer in nutritiunea
Jor si de aceea se usucii, se cheratinistzi sati so necrosézi pe o intin-
dere mare. Rezultatul va fi o eliminare abundenti a piriilor epiteliaie
depitrrats de papile si- nu numai a epiteliuluf de'la suprafafy, dar si a
- colul dintre papile si ramificirile lor, panil la o.anume adéncime. Prin
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acésta $9/pote intimpla e la un moment dqt o papili sali un grup de

papile’si ajungi cu totul la auprafat‘.. descoperlte de epitelil i si sange-
reze. Acest accident se mtmnph insi mai rar in papiliomul de care ne
ocupam aicl in specml in papilomul melel sall papilomul dur.

55

FiglS1.:~ Papilom siniplat epitelioniaios. — ¢ Straiul cornos, — 2 Un complex de Inpx]e —
I Epitelinl proliferdud in profunzime.—' ¢ Darm. . N
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Descuamatinnea’ insi intinsa a epitelinlul de care am- vorbit, e mai
importantd pentru a ne ‘explica conﬁg'uratiu‘nea acestul fel de.tumorl.
__{ga:avvem p"apilome‘cu 0 supm&'qg-‘i mai muls sail 1)1(\‘]’.»[)11&!1 ‘granu-
I6si s'ad muriformd, dupi cam ‘adénciiturile rezultate intro. grupele de
papile, prin gliminaren epitelinlul, sunt mal superficiale sail -mai pro-
faunde: alfe ori existi asemones adéngitui "mal mari intre grape ine-

17
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o'ale de papxle $l adéncitturi mai superﬁcnle intre p'lpllele aceluiasi grup
asa . cii tumora se prezinti cu o suprafatii conopidiformi Delimitareaacésta,

. diferitelor papile pdte merge pinit acolo, cil fie-care papilii sit fie sepa-

rati de cea vecini pand la haza de implantatiune si'atunci tumora se
prezintd ca un pachet de fire saii de fol, fie-care xe')rezentand 0 p'w.plh
acoporiti cu un strat subfire de epitelif.

Une-ori p’\pxlele 1)‘11)110111{11111 se deosibese de cele adevcrate prin acea
cit ali, un singur vas iare, altelorl ‘sunt alcituite exact dupi tipul celor
normale: o arteri cu o veni si o refea capilard, care in anumite casuri pite
lua o desvoltare exagerati. Do bogiitia acestel rcfele- capilare, de feno-
menele de stazii si de emoragiile - pomblle, precum §i de transformarea
anfrellu reviirsat pe de o parte, iar pe de alta de grosimea epitelinlul
depindo culgrea papilomelor : avem papilome albe cand sunt inv ahte cu
un strat gros de epiteliti; mai rosii orl rosii-brune, orl vinete, ori'mar.-
morate, cind un strat subtire de epitelil acopero papile hogate in vase, etc. .
Abundenta tesutului conjunctiv al papilelor, orl aceea a vaselor si epite-
linlui, determinii gradul de duritate saii de moliciune al papilomelor si
pina la un punct si prognoza lor. In, general insi papllonml ordinar;al -
plelm e o tumord duril 51 benigni.

“De si in papilom proliferarea epiteliuluie secundard acelel a papilelor,
$i pate fi prin urmare consideratd ca o proliferare do naturid iritativi
pang la un punct totusi suntem dispusi a privi acésti formafiune ca o
tumoril in adevératul infeles, pentru ¢ neoplazia caracteristicii epiteliali
nu so produce fird o anume predispozifiune si pentru ci se péte forma
papilomul §i intr’un mod cu totul independent: asa e cu 1)’1])110111810 ce
se produc in interiornl cavitiitilor chistice, in peretele glandelor prolife-

rate si cu desvoltarea papilomatési co pot lua in erescerea Jor’1a un mo-
ment dat alte tumori, cum o cancerul buni-6ri.

Sunt in schimb si formatiuni papilomatdse in geneza citora iritamen-
tele, chiar. de origina externi conlucrézi in cel mai mare grad, asa

bititurile a ‘ciiror originii mezanicii prin iritatiune continui am stabilit'o
»,pot provoca o iperemig cronicit a papilelor care péte conduce la ipertrofia

si iperplazia lor; in cit vor resulta bittiturl saii clavi cutanate, cari nu
sunt formato numai din epiteliit, ci si din niste papile férte lungt $i subtirl
acoperite do un strat sabtire do epiteliti. i negit, cari de obiceili sunt
fibrosI ori angiomatosi sait endoteliomatosi sali’ chiar sarcomatosl se pot
prezenta in cazurl mairarl ca papilome epiteliale.  Pentru aceste formafiuni
pote nu mai e unevoie si insistim cit se explici mal greil prin cauze
n}e-canice, de cit verncele cutanate si .cii trcbue si admitem o predispu-\
zntlvuzw iniiscuti §i de f6rte multe orl ereditari, Aicl putem pune $i o
altit formatiune, cu caracterele papilomulul, anume condilomele co se formézi

i



in jurul anusului, pe préeput pe- labiele mary si in ]urul vulvei, in cursul
sati in urma blenoragiel saii. a ulcerelor sifilitice, a pliicilor mucgse sait a
unel tuberculose latente. N Nu le vom considera ca formatmm specifice sifi-
lisnlu¥ saii blenoragiei, ci ca réspunsul unoi prohfel abilititt m.xscute la
xrxtqtmnea produsi.de seuetmmle virulente. -
~Cdrnele cpiteliale sunt de asemenea nisto excrescento: epltehale tari,

corndse, ‘ne-ori bpll‘dle ca’ m$ue corne de’ corb ce so pot f01ma pe frunto

“pe penis, etc.

Acesteaar fi neoolaaule ep1t01nle din grupul papilomului hre si bemnrn
Mat sunt insi si alte forme de papilome mol, carl.daci so asémini cu
" papilomul prin’ ‘xrhltebtum lor, so ddosibosc cit totul prin importanta lor
patogolicd, prin mers ul si terminarea lor. Acestea pot afecta un caracter
malign aprépe ca si cancerul si pot produce metastaze. -

‘Ase sunt paptlomele de o importantd forte mare co se formézi pe pams .

‘§1 po uter, aga numitele papilome destructive ale acestor regiuni. Exist:

$i- pe’ﬂte p\ltl $1 ale corpulil, dar aci” sunt mail 1mp01tante si- mal perl-
culése. Si cind vom studia cancerul acestor regiuni vom da, basafi pe
istoria deﬂ’OltdI‘el acestor orsang, e\1)11c1§111nez1 acestet malwmtdtx parti-
‘culare.” Nu pitem nega ci traumatismul frecuent la. care -suit supuse
aceste *organe joeit un rolinsemnat in genéza acostor papilome $i a tumo-

rilor acestor organe in genere, dar iarasi nu trebue si pierdem din \edew‘

cii daci acoste cauze traumatice sunt genorale pentru tofi dmenil, nu e tot
aga cu papilomele cail se pxoluc numai la unii adici de acel inzos-
tratl cu o predispositiune pentru acésta. Acesto- papxlomo devin une-ori
férte mari ca nisce marl mase conopxdlforme co distrug o mare p'u'te a or-
ganulul. : - : ‘

Papilomele acestea so-mal nasc cu pledxlectmno $1 in locurile unde
oxisti o strimtére naturali cum ar f gitul vesicoi sail lmtxle mai
strimte als esofagului, ale stomacului. ol _

In vezicd formézi, nijte vilositti in pachete mari, mm, 'lcoperlte cu

epiteliul do trecere, adici celulele: epxtcha]e nu snnt cu totul turtite ca acele

ale vezicel, ci sunt maf lungt, cu ma? mualti protoplasmi, cubxce oriaprépe
cilindrice.
Aceste mase,” \110>e mOL potﬁ spitlate de aring si eliminato cu- acésia,

sub forma de buciifl mai marl sall rual mic, formate de grupe de papile -
qcopeme cu epitelit si pot fi 1ecunoscute prin e\fxmenul nncxoscoplg

al urinei. .

“In regiunea pilorului, in punctul de tleoele al intestinulut Subtlre in
“cel gros, in punctul de unirve al epitelinlui de inv: ilis cxtern cu acela al
tmectullu gastro-intestinal, cam po.la unirea rectulut cn flexura sigmoidi,
se pot produce asemenea tumorl papilomatése mol caracterisato prin o

DESPRE TUMORI s a5l
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prohferare excesivi.a vaselor, carl prin multxme"z lor so comprimd, se ul
“cerézi si prodac emomo;u $i. ulcemtlum intinse si destluctlve :
_-Awm vorbit de posxbxhtatea de a se forma papilome din pcretele chiste-
lor si a diferitelor dilatatiuni glandulare. Meritd o mentiune speciald, ma-
~ sele mari papilomatdise_mof, conopxdlfonne ce se forméza iniuntrul chis-
telor marf ale ovarului: papllomdl endogen al acestui organ. Maligni-
tatea acestal papilom al ovarulul si a papilomelor endogene in genero
- rezidi in accen ci proliferarea’ papilomatdsii péte perfora pdretele chis-
tului; erescénd la suprafafa Jui externs: chistul ¢ exogen al ovarulul i da

Fx,r_.'. 83 =S Pap ilom cilos al tesicel. — p Papilele. — v \'x:ele dlhhte
~ ale \)Iosxt.xtllox. -—e I‘pltelule dehcmn ;

aicl sp pote intinde prin commmtm 1a tot pe itoneul al curlu epxtel aro

aceiast origind embrionarii, pste deveni ahplc dezvol andu-se nml dcpaxte
- ca un carcinom. . - - S

' ‘1(7cnomul gks’e mlmon. upxca a kesutulm frlandul 1, adicii’ tumo.a care
ist ia nascerc din acost tesat, ammma;, timp cu el ca struc-
'cum S, 0 glandi n)rnnl‘x pé'e incepe 11 un. moment dat si proliferezo

'
.
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in sensul’ unni adenom; de mnal multo orl insi acéstd tumori’$l are ori-

gina intr'o formatiune care, din punct 'de vedere morfologic este 1n adev8r
o glandi, dar’ care nu funcfion6zii ca atare. Asa am'f.constataf de mults - -

orl in interiorul-unor glande, adese ori in glanda mamarid, sait in ime-

diata lor vecinitate citc un nodul mal tare, bine limitat, ca-incapsulat. -
" Desi morfologicesco acesti noduli-nu se deosibese intrunimic de glanda

principald, "cotﬁﬁ-din punct de vedere funcjional pot- fi “ considerat¥ - ca

- nisce formafiuni’ stréine, riticite. Cicl ‘neavénd conduct excrator, sunt, cu

totul isolati de glandi ca’si cind-niel nu fac parte, ca element fancfional

din. economia oI function6zi Gre-cum pe comptul lor- proprili, Indtmtrul -
[umenului lor inchis isi revarsi produsele unel secretiuni anormale carz:

se acumulézi ori se resorb. Acesti nodulilintri lwu@g@ent_ dat in pro-

- liferare_activii §i~ formézi ‘basa multor neoplazii adenomatése ale mmﬁele‘i_, .

Aceiast origind aii pote in ‘miajoritaten .casurilor’ adenomele glandelor se-

'

%

Piz, 84— D svoltarea, papilelor din un chist al ovdréulul.—¢,
te Tosut conjuneiiy en vasale v. —ct Papilel> micl acoperite et epitelit cilindric
= . vibratil in degensrare mucdsi. R v ik

‘bacee si sudoriparo din piele, carf si elo pot inchide miel nodult ritieitd,
firit legiturd cu restul clandel si fird conduct: excretor deschis spre su--
rafatit, tot' aga adenomele glandelor salivare, ete. Un loc aparte -ocupi

apot casurilo unde nu numat glanda, dar si tesutul dinprejur se ratiaceste
g1 proliforézd sub formi do-tumori Ast-fel am descoporit formafiuni epi-
teliale, adenome in mijlocul ‘miomilor uterine. Trebue in aceste ‘casuri

2 { R AN _ o i,
i presupunem ci o parte din utor cu piretc s cu glande s'a desfiieut

“din legitura en germenul normal; rifticindu-se in- perotele uterului.
da % ] b < 1 4
Al datd accsti abesafiune ¢ mat accenfuati: nodulul glandular, cermen

~al unei proliforirl adeiionatiso Tiitore, o stréin in organul in care se gi-

—
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sesce nu numai ca functmne dur chiar ca origind si ca structurd, repre-
sinti cu alte cuvinte o portiune rupti din legiitura sa cu glanda din caro
embriologicesce si anatomicesce face parte, pentru a fi inchisi intr'un organ .

“vecin. Ast-fol  so gisese in grosimea stomaculul saii a fieatului nodalt mici,

hmxta‘gx, ou structura pancreasulul; in masa rinichinlui insule de {esut,
alciituite dupi chipul capsulel suprarenale, ete. Cu mal mare uguringi incd .

~de cit cel din- pum'\ cate"one, aceste "hnde riiticite pot da nascerc la
- adenome: : ‘ q ;

“Pentru multe din ﬂdenomele 1mlchmhu m:u fCus scnm, acébta origing, -
prin- plOllfeldle’L unor paltl despunso dm apsuh suprarenala e bine

stabiliti. ; T : :

_Cat prlvebc str uctum fxcestor noduh rat feifi;, am spus deja cii e aceea
a glandelor ‘din carl sunt despringi, pot. ‘adicit si fie aledtuiti. dupa tipul
glan(.elm tubulare orl acindse, jar une-ori ali. structura nu a unui corp

de glandi, ci i unui simplu tub excretor «rl‘mdular

Mai mtelesmte sunt adonomole-cari se nase nu din glande adulte ci
din -restur de- clande embuomue carl sunt destul de frequente.

Asa, parovarul, care nu este de citun sistem de tuburi ciiptusite cu opltelm
cilindrie ciliat, rémas intre foilo hframentuhu larg ovar i trompii ca an rest
din conductul lul Wolf, péte deveni sedinl unel proliferiri-adenomatdse.
Adenomele ovaruluf, avénd de obiceili o structuri tubulari cu epitelil cilin-
drice, n'ar putea proveni din elementele glandulare adulte ale organului,

" cari sunt alciituite din epiceliti cubic dispus sub formi de folicull inchisL.

Avénd in vedele caracterelo morfologice amintite, suntem in drept a pre-
supuhe ci aceste adenome provine din pxohfemrea unor crampee de tubl
at lul Piliiger, ce réman neutilisati la formarea' foliculilor lui Graak:
Si in adevér se pot mtdlm in ovarele normale, aliiturea cu foliculit adul{y,
fragmente tubularo. ciiptusite cu epxtelm cilindric in totul asemanatoxe ca-
mhcule]or lui Plliiger. - :

Asemenea germenI nedesvoltafl se (msesc mai fxequent in regiunile in
carl se petrec procese ombriona’s mdi complicate. In regiunea inchideret
branhiilor de pildi, in regiunile laterale. ale fetei ;i ale gatului, rEmén
une-orl resturi glandulare si cartilagingse, ‘cari vor putea da nascere la tu-
mori, de obiceiit chistice, .cu stractura mixti adenomatdsi §i cartilagindsii.
Do multe orf insi aceste tumori mixte branchiogene sunt cu mult ma¥

- complicate. §i- formate din o amesteciturd de tesute §i mal diverse.

Acelas lueru se péte spune despre regiunea genitalii si mal cu sémil
de test_icule‘si ovare. Aci se intélnesc 3 folurt de epitelii: epiteliul extern,
cel intern §i epiteliul genital din lamele laterale ale embrionului. .

Aceste puncte, unde se unesc diferite lamele ‘embrionare; confin mat
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adesea ori resturl ‘embrionare riiticite sfd@ ‘ﬁb’eea sunt sediul adenomelor
- de origini forte diferite. A e I i e
Fiindeci adenomels ce recunosc drept originii. germenii riticiti despre -
carl am vorbit, sunt de forte ulte ori eredifare, suntem in drept a pre-
supune, -cu férte multi probabilitate, ci desfacerea acestor germeni din
legiturile lor fisiologice, so faco forte de timpuriit in viaia embrionului
sub influenta unel anomalil chiar a ouluf, transmisibili din generafie in
generatic prin _continuiiateﬁ plasmer, germinative. ' phi SR
.0 isolare mai mult sail mat putin pronuntati a unet piir$i dintr’o slandd
so pote insi indeplini si intro, periddi mar tardivi a vietel intrauterine
si chiar n viata oxtrautorind sub influena nu a unur viei embrionar,
“oi a unei influente externe direete si imediate, . cum. © un traumatism, O -
iritafiune de o natura ére-care, © inflamatiune, o cicatrice, ete. S§i nw este
organ in care-iniluenfa proceselor iritative inteirstitia\le' sit jéee un rol mai
frequent st mal visibil in prolit’erﬁrile_adohoiuatééé, sali ‘chiar mal grave '
ale parenhimului, ca ficatul. Do alt-fol, acest organ servind de filtru pentru -
_ t6te provenieniglo intestinale, © i mat expus ageniilor capabill doa intre-.
_tineiritajiunea cronicit interstifialit, precam e alcoolul, sifilisul, malaria. etc: '
Patem dice ¢d in majoritatea casurilor, ficatul nu va prolifera in sensul
unei neoplasil, de cit cand este diformat, lobat sait lobulat, p'rintr’o pro-
liferatinne ‘a tesutulul conjunciiy ‘interstitial. Acestid lobatiune satt -lobu-
latiune indiscutdl sail castigata in viaga exfrauteind, esto pentru mine basa
ori-careX: proliferafiuni epiteliale a ficatului. ' | il
Siin stareynormald lobulii Acatulni sunt mai mult sai mat puajin.isolagi
insi acosto lobulatiunt, congenitale sati nu, datorite unui proces interstifial
creazi adevsrate tumori primitive formate’ din acint sail grupe de acini
isolati, devenind cu  totul!izolate prin. capsule, de fesut neoformat. Si
de obiceili vedem in'ncest'e pitrgT, mal mult sait mai putin isolate, des.
~voltindu-se o proliferafiune épi?elialﬁ care incc.l')e prin o revenire la starea
embrionard, adied trabecalil Hoatwlul carl nu- sant: alt-ceva de ¢it nisce
b1 transformaty, 151 capiiti din nod tipul tubular, caracteristic pentru
Seatul embrionar sall pentru”ace’zea'al unor animale, precum e la serpl §i
ot de-odatd epiteliul care limitCzi acesti subJ, intrd intr’o proliferajiunc.
vie cu cariochineze numerdse. b : ~ ' ; g
“Cite odatit tubil bine limitatl cu membranit proprie si cd lumen €0
eonstitue: tumora, ali o disposiﬁune mai mult trabeculari. - 71
Une-ori numai unele dintre grupela ‘de acini, ast__-ﬁel isolate, proliferczi
in acest sens, formind adénome circumscrise, bine limitate, capsulate. - A1t
dati, si mai cu sémi In casurile de ficat lobulat congenital, organul so
jpertrofiazii in mase. prin actstd proliferare si transfovmare a tipului or-

“ganului, constituind o ipertrofie nodssi sail an adénom difuz al ficatulut
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Dar chiar in'ficatul normal, nelobat saii nelobulat, se pot giisi nisce
pirtl micY cari ‘contrastézi cu restal organului prin un- desema i 0 co-
15re 1)tifi11 schimbati, 'forinite din frabecale de celule liel)wtice 'sé.“l din
canale hiliare, isolate. lllbl fisiologiceses de restul organ-lhu, cum am véJut
_ ¢ se pdte. intdmpla in alte slande. Acaste pirfl-cari-nu funcionézi ‘sait
tmctxonén in mod vicios, vor putea intra si cle in proliferstiune sub .in-
fluenta n'm;mul@ la carl .este asa de supus’ ficatul. prolaﬂend adeno-: -
" moele tubahr ale ncatuhu. Acesto adoname,. mal adesea- 011 unice, sunt
rotunjite, ¢ pauh‘e de ‘multe ori mof, chiar pulpise, in mare parte- de-
* geunerate; galbene sait verilY dm causa dez)'merm anel blle anornnle pe
cue 0 secre'fuu ]

Pig. 55.—Desvnlturea adewonului difis al ficatului.—n Celal: normale.—
”» i
w n Cehln lipertrofice.— 2’ » Dedublarza trabeculilos formandu-se fovl —Prolil erara
embrlou'uﬁ. a ¢alulelor f‘c tulu!

Insist mat pe larg asupra ﬁceatel geneze a adenomulul. ‘icmuhu pﬂntm
ci ne va da, prec Um vom \edea ewhwtmnm tamorilor atipice, adxca
& carcinomelor acestut organ. Adenomul, ca tumorile tpxco in genere,
are deobiceilt o crescere mal limitat 4, 6 o tumord mai loc calizatd, care nu
face metastaze. Formdozi in glandele in ecare se desvolti de obiceiit o masi
rotunjiti sadi lobulasi, mat duek, incapsulati Co aracterul microscopic dis- .
tinctiv ‘este cil, precum am mal spus, 1epxo'luw in mare- pzrte I ctip
glandular normal. ‘So infelege cii nu'l vom identifica intoemal cu o
glandii niet anatomicesce, si mal pajin tncit din punct de vedere functlonfu,
ciiel nu mai incape indoiali ¢i elementole neoplazice ale unuil adenom
al mamelef safia glandelor salivars huang 6rd, 71'1 -vor mal secreta lapte:
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~sat salivd, cel putm un lflpte sio salizd (m constltutmneq celor'norm‘xle. ‘
Pand cwolnemgumem n trece anume, limite, vom gisi 0% d’auna -
Antr’un adenom puncte 'de ‘hememw suficiente cu o "hnda Tl
Ama’?{un adenomul v f format d.n Ttubl sau heint ew. membmna :
proprie,. cit ciiptuseli opiteliald, cu Jumen. Spre deosebirs tusi de glanda
normald, tubii glandulari-sant fone inogalf, cel’ “mal n1ul1;1 cu - mult wal
marl, mar largl, nererruhtl, ‘SinosL’ mmfﬁ‘é"iu Celulelo- epuehalo sunt
nal nmb___in' { noregulato 15}f;;’:”"1é17" ite, on cariokinezz mal numerdse, Y
formand twbilor pxohtemtl o ciptuzolide nai multe réndurl de colile.
Lumenul fedus in parte prin proliferarea eg}temlol e une-orl ocapat 4o
«colule enitelinle ¢ descnamate,~ de mase hzahne de leucocite, de singe,  de

concletmm result'lto .m\ bcmetlunca 'z)no ni, de c1‘>mle de pmnente, etc.

Fig. 86. — Adenon m g'(wdu puotule cont nénd. cristulé (l, calewt ,ci'lz_cnmtinci.'f
3 ; ‘
~ Stroma e 1e910mam.t\ pumr nn . ,eut conjunetiv, care si el po*e PLo-
lifora ia réndal sdi; formand 1a jaral tubilor, sa. 1 grapilor de tubi mase,
fbross mal grdse ca de obiceid. Vorbim atuuci de un ddenoﬁbrom. :
.Dacit insi. acest tesut conjunctiv are ce clule fuziforme deuse, mal
marl, cu pafini stromi intercelulari, ea vase proliferate in sous ‘IU.) e
ete.,-atunciavem af.\ce ¢ un adenosareom. Dacd intro tamorit din - acésti
din urmi categorie, vasgle sunt pr ronondercnte  fafi de- clementul celular
si sunt 1{1 acelan timp si forte di latats, tumora se Va numi adenom an-
momucom'tto in fine tesutul inters titial. pote sufeu pe o intindere mal
mare saii mal micd o pr rafacere gelatindsi; vo. ‘4 numi atuoei tamora ade—
noin mixo-sarcomatos, etc A i g e _ :
Am spus deja i tote gl mdele,n ec.’uh celo saliv:u'e, swloripare, glanda
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mamard, glandele mari splanchnice, glandele mucdse, ete., pot da nascero

la adenome cu caracterele celor descrise. (:landele mucgso ale stomaculul |
si cele din intestin formézi mai adesea ori adenome, cari din pricina |
miscirilor peristaltice si a ivitafiunel continue, se pediculistzi formand polipt

" earl )_debmulte ort devin sedinl uuel proliferatiuni papilare endogone. i

© Se intémplil insi une-orf tocmal In trajectul digestiv, si mal cu stma

-

Pig, 87. ddenofibrom «l mamelel. — Pie-care acin glandular g.
o inconjurat de o capsuld grosdfibrdsi; formind r_nns':\ prineipaii a tumorel. —v, Va3
cou/celule embrionare fmprejur.—g. O parte din adenom cu proliferare a
celulolor glandulare detasate do lembrana hazalid si fArd Iumen. :

tn regiunea piloricd, in dreptul valvalei ileocecale si in rect, ¢ii adenomele -
nu réman asa localizate si circumscrise eum le-am deseris. Din potrivi se
manifosti sub forma unoX proliferivi forte active; dar difuze, amucosel
intregi la suprafatd; cuproliferarcadonomatésia clandelor in profundime,

Nu scim pentru ce, dar acestea sunt de multe orl suspecte, sunt be-
nigne pand la o vreme gi ‘apoi de odati so” manifesti o tendingd “de a
se intinde 5l a distruge tesutele; citeodatit: se observdl in acelas timp la
fundul glandelor o atipie’ sub forma” uneil wmputatiuni a fundurilor do
sac. Cind acéstil s’a produs, deja nu mal avem dreptul de a considera tu-
mora ca un adenony, de aieX inainto celulele epiteliale puténd invada spajiile
Jimfatice maligritatea incepea papilomul trece in carcinom.



LECTIUNEA XXX

o ]jesz)z'c Carcinome

“Asta-gi, voi vorbi despre crupul cel mal malign de tumorl; despre car-
cinome, (epiteliome sail cancere). Hhon My TRl S i
In -lectiunea in care ne-am ocupat.c
insistat asupra deosebirel lor de carcinome.

v

4 adenomele ‘si cu papilomele,.am-
Actstd deosebire este impor-

N\
\.

Pig. S8 Caucer-al buzel
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tanti de cunoscut maf ales pentru p1'0°1165tic citel po cind adenomele sunt
tumorY benigne, carcinomele sunt neoplasiile cele maf mah"ne :
Ca si- adenomele carcinomele sufofﬁW‘i’TajTFéTﬁTe co se potdesvolta

din stratul epitelial mtera sai_oxtern al organismului. '

Carcinomelo cctodermico sad ale stratulul extern so nase din ep1tehul.

pavimentos al apidermului, si al mucdselor _exteriore. Avem apol carei-

nomele derivate din strmn interior sald cndouurmxc, care sunt fommte :

din epitelul cilindric al tllb\lll.l digestiv din epiteliile glandelor, al sis-
- temului. urogenital do origina lamelor laterale ale embrionulul >1 in fine

unii autori admit carcinome desvoltate. pe serdsele marl din endotelru :
(M Un_caracter principal al carcingmelor este atipia desvoltirei lor. Ce-

lalele ‘epitelinle’ proliferézi fird si- mal indeplinGsci scopul -lor obicinuit
do a acoperi-suprafefd sali a-secreta, ele inaintézi in gesutul con]unotw
sl so desvolti In dauna acestuia, 1»np’cdlcmrh1- si functmnew sa.
>—‘ Pe Lingit celulelo’ epiteliale C'uc'no'nele confin si fesut conjunctiv, care
* formézil pirefil unor fel do alveole mai marY saa mal mici in carl so gi-
scac celulo epiteliale. Din causa aces:ol structuri sseminitire cu a glan- .
‘delor, unii autori clasézi carcinomelo printre tumorile om.noulo
“~Genczd. De multe orl la W&Q_ﬁmhf&
rajiuny sarcomatdse ori earcinomatdse. In privinta etiologiel .acestor tu-
mori seim ea de cele mai multe ori existii o predis')osii;ium; a orgu-
‘nismului pentru desvoltaren—carcinometor. Elo ating Tl ales” individit
Inainta$i in \uata \unt regiuni de predilectiune. L)emm llcsv [fatea 'wes 2 4
tumort. Du multo ori corespund cu anomalii in desvoltarea- embrionari
Locuule dop o predilectiune sunt acelea unde se ating diferite fesuturl em-.
brionare intre epltehxﬂ e).dcwmhu s al muesser, po 1a ) diferitele orificii
pa la unghiurile acestoia la wighiul Tabial, nasal la unghiul pleopemr,
la organele geinifale oxterng, in “csufag unde :ucesta se bcp;ua ‘d¢'trachee in
timpul embrionar, pe rect acolo unde depresiunea externd so intilnesce cu .
terminafiunca intestinului cam la 10 em. de la anus.

Femeile int mai predispuse la caneere pentru c¢i uterul si mamelcle
s\mt locuu de prC(I'IEL;x'mo pC.Ttm (‘ u.ned dCCatul tu.nou.

A...,.c_»-"“

. Acdsta pi @ de acolo cit la examen 5 al unul
Jor. Acéstdl piirere dcu\ a de acol i enul microscopic al unu
carcinom se vid diferite clemente caxijse carl al fost interprefate ca pa-
rasifi; ast-fel k mo]\.ncm -aicl e nmorulm celulele se divid in trei,

- patru §i cined dxref.,mm- L 2 TR ‘

! ) In timpul kariokingzer, svxbshnm cromaticd apare in carcinome sub

DLdoué forme ca o masi filardi 31 ca griunfo cromatice libervo. Acesro
din ermi a7 fost considerate ca- parasiti. B

2) Se vil intrladevdr une-ori wrintra celule nisce Lo t.mu mal mict
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all mal mari, rotundo capsulate, colorabile cu culori de anilini. Acestia'
- ar putea §i fie parasiti, blas*omlcetl. ar pot fi 51 mase hmllne prorluse 3
prin degenerarea elementelor ‘tumorel. - A

3) Masele hialine pe care le-am véQut in multe earcinomo pot fi si
-opitelil corndss care. congin tot un fel de substanti hialini.

4) Am consatat de may multe.orl degenerarea hialini sail modificarea
particularii a p.u'tllor sunor celule epiteliale cart. aili- fost mrapsulme de
alte celule carcmomato»e e :

5) Existd cite odatd si 'ule\ erdtl blastomicetl in carcinome carl se pot
cultiva ne produecind insii carcinome la animale.

Cmsn c'uc'nO'nelor pare a fi o  pre 115')osxﬂune embrlonam $i o iritarve,

uhl si Tiersch s.1stm cit existi o lup i contm\m intre_ crescelea epx-
teliulut “$1acea”a fesatalul’ Lon]unctu. ClGaCQlea nomnlu 1eple>mta ega- -

' 11'(’\«,(,(1 in forfe a celor dot 1ll\)ult01‘l. La o'ncml “bittrani epiteliul devine

max [ tare, 'gemtul con]vmf‘tu “so6 shibesce. asa c cil_ c bmut de e')ltehu caro

nzintézi inv mﬂ'eLoL pe texcnurxle §e=utulu1 coxuunctlv.

La bur a1 ¢areinomele se produc pdte si In urma unor iritatiuni ero- 3
I

nice. .S Jis ¢ ifitatiunea produsy prin’ Tiitmarea tutunu]uf ar fi o causi

de carciitom. Sa ¢onstatatiast desvo tarea acestor tumori 51 la nefumitort.
Teoria derangiirel epiteliului sustinuti de Ribbert nu explici cum in

B lmmtmm 9. produc destule turburirl in epltelu fard si se nroduc-
pentru.acésta carcinome. -

In fine Ribbert mai susjine ei pﬁnttd a se forma un carcinom trebuc

. ca tesutul con]\mcm st erdsell ast -fol "in ‘eat” si amp: 1106 prelungnl]e
-papilare ale epiteliuluy, tnsi nu in tote ‘carcinomelo so coushta ncé tit - dis-
conhnultme a cpitelitior la inceputul desvoltLuel lor‘

Cum se desvolish_acaté tumord? A

La~Inceput epiteliul proliferézi cu ajutorul’ Kariokinesox Spro protun-
dimo dind prclunmqiE so ramificd, in (leerno direcfiunt dupa ce a per-
forat membrana basali.

L Incepu’ exista ined. continuitatea- epiteliilor. Dapii aceea aceste ce-
lule ep ifeliale piirdsssc continuitaten Tor i IntrE In s'ntnmlo limfatice.
Aiel' g g:t>e~c teren ﬂiil{—nmpenti'u desvoltare §i inaintéz zi apof in ganglionit
limfiticl. Vedem dar ¢ po cand sucomul “cresco in interiornl tumoret
carei mmul presinti o crescere pemferua ‘D2 acea tumomle carcinomatsso
numal cu groi so pot” e\tnm co.npleut ciicl to"de'mm pu*e rimine un
spatiti limfatic_in_apropiere, cu_celnlo cucmomqtose in interior.

(mcmom ul s> péte 1n_pe ca un- p'\pllom observin papile mari, cu e-
pltehul ingrogat cari insé nu tmd Tatitsi proomine ca in papilomele

pare, ¢i din contii pare cii se cafundd in fesatul conjunctiv. Acestaie un
§ A
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prin pas spre deSvolt*u-orx atipici. 'Nu putem spune -ins¥ ci ¢ un car-

, L cinom p.um ce. mzu _existd memlmm hasalid, menita sil sepne cele! dque
e ‘f“l‘uu de teautur conjunctn $1 epxtex al 5

ST T LY

S

' Fig. 89 C'\rcmom p'lpllonntos . F y
P) psplla eomphmt‘i ¢) strat cornos, M) stratel Malpighi, ) ¢ 103volme1. a.lpxc..
epxtvhulul
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La un momcnt d‘tl,ﬁacuafa.ﬁmembrmfruedéz;‘i»ﬁi.‘epitoliul im"adézii in
tomtul sub]acent. Actstil atipie € _caracteristici calcmomelox. i
Dipe tegiugea unde’ se- demolta, carcinomele sunt compuse une-orl
“din celule epltelnlo tumtﬁﬁl’@g ori din ce celule v;h_ndmce si alte orl din .
celuie, cu formd” 1ntennedmm '\ccs’cor doung_sai cu ca 'actexele epltehu-’
lui embrionar, ‘
Carcinomele comg_z_z_ge_dm celule chmnentose s¢_giisesc. Le piele in la--
ringe pe buze, pe limha, in partea super: iord a psofaquluz, pe portm-
 nea cer\ﬂmmpe \wm, in regiunon. 'unla, gtc. i

Fxg 9). Inceput de earsinont pomiml ALTRRS folicuu pilogl, a)  proliferafiune atipici,
p) pér, c) strat cormos, ¢) mase corndse in profundimen folicululul. :

1
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Pxohferar e cuclnomatum a ")elex nute incepe din epltehul epldelmu--
hu, din al glandelor sait dintr'un folicul pilos. i
Cne-ori procesul do proliferare al epiteliilor se limitézi la stratul su-
pelﬁcml al pielel, nu merge spre profundime, nu presinta multe " celule
in kariokinesi. Avem-atunci un ulcus rodens adied o ulceratiune ser-
pigindsi rémanand superficial §i fird tendmta Ia metastase. Anomalii -
epiteliale semiinitéro sunt: pxodnsc une-ori’ do bacxlul tuberculoseL saii
-de al leprel. <
Une:ori e firte gred de deow!nt un dupus de un emtehom. Asa pot sit
vo devnonstrez’mm o twmorii trimésy ‘de d-nul Dr. l’eonte “asupra careia

g AL Ineeputul nanl earcinom desvoltat din op° ‘elxul nnul folicnl px!oe o) epxtel
£) glob epitelial, p prelungiri epiteli 'lle, D) '\rolunvul atipice, ¢) glands sebacee.

(o8

nu mé puteam pronunta daci e carcinom saj lupus. Era intr’adeviir i
una si alte, epiteliul era tumefiat si proliferat in sensul unvi epitelion

existall insi §i caractercle 1upa>.1h_u ca celule gigant ¢ §i cu rarl bacilfy
al tuberculossi. : 3 {
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Celulele epitelizile din carcinom sunt férte in"egal‘e,. poligonale, éilindrice :

turtife; fortomari-sei m‘i‘éfd'f;;fj;agy_}Ijﬁﬁ"sfumeﬁtlblﬁe}fgd@f“-.‘bé”ﬁlu1£e‘u
ori se constati formele caracteristice ale colulelor epitelialesgrmale. .
Disposifiunea stratului: cu eleiding, este de asemenea ‘forte’ neregulatii

gt e = 2R Lo,

in-carcinome. ln mijlocul {esutului ‘tumorel se véd mase hialine incapsu-

=31 ] t - il KOS

insulclor epiteliale, b) celulo epiteliale crenelato si in paite in eariochinezs, g) globul

opitelial cu central hialin, @) globul _epitelial cu céntrul mucos, e) refea de celule

epiteliale mal colorate formand o fefea printre celulele marl erenelate. In interiorul
sial multor celule se véd formaginni hialine reputate ea parasifi

Pig. 92. Celulele eargintomulin 'ep'xbtelial, ¢) proliferarea celulelor copjunetive in jurul

13

Curs de anatomie patologicd.
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late une-or{ cu’ nisee cn /psule dmtate Esto interasantii cu deosebire pentru
-diagnostic disposifitnea -concentrici a - colulelor formand dopuri, insule
- marl i profundimea-{esutuluf—Prin—kariokinesi—so "produc ‘mase ml
-de celule; cele din centrul acestor .grupuri nu pot fi bine nutrite si de
aceea se’ produce 3 cheratinisare, o cornificare’ sélt o altii degenerare a
acestor- celule, ce formem atumn s’cr'tturx cornése- s6i hnhne*dxspu e in

- lame concentrice. ~ ' P ;

Fig, 93. Inceputul pxohfera.nl :mplco Incnputul de Jos papxlele sunt mcﬁ tipice, pe
.md in partea de sus' p’ papilele. i _epiteliul arati o pxo]lfenw 'ltlpl(.d. v) veni
' ‘miel papilarii :
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l)is'posit.ilinea acestor lame concentrice s'a comparat cu aceea a foilor
dintr’o copii.—vcesto- cuiburl de: cornificafi une sunt numite si perle epi-
teliﬁ'lé',mbjb‘f“eﬁidéiﬁﬁc‘i AT T T e i R

i jurul acestor straturi keratinisate se. pot constata stratum lueidum,
apol stratum granulosum, bogat in eleidind, apoi celulele dintate si cele
cilindrice intocmal cum se véd in epiderm. AT LIl

Une-ori -carcinomul are o formi " vegetantd, fungosi, ca Q_;_C.olx_ol)j'“(l_ii.
alte orl prrgicum transparenti ulcgrﬁnﬂu-se forte

e e

Pie. 9% Adeno careinom

repede prin necrose prin lipsa de nutrifiunc & tesutuliﬁ. Alte-ori gasim
tumori mai mari mal grése pornind de la un papilom nicl o dati bine
limitate constatindu-se o-adesiune a: pielel cu infiltrafiunea profundii in
jurul vegetatiunilor saii uleerelor; cu ulceratiuni’ crateriforme, ct hazit
induratif, din care ies nisce_dopuri de globl epiteliali. ‘ o
Dacit facem o secfiune i;l_tr’un carcinom sectiunea va presenfa 0 Cl-
lgre albi celmsiE"désEhié‘af‘d‘é’mult‘e"'(Tr‘i’é‘ﬁ‘f'eté]é fine gilbui, cu locurl
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1pe1emlce, si dacil mdem c- cutltul suprafcxta acestel secfiuni, obfinem
i - ies g it -
an liguid alb Ltptos “caracteristic al carcmomelor. Acest liquid se dato-
resce celulelor carcinomatdse §i degencrdril grase a celulelor epiteliale.
¥l e miscibil cu apa prin lipsa de cohesiune-a-celulslor-te-1=Conpan-
Carcinomele cele mai grave vor fi acele moi, bogate in celule, carl
crecc repede, care sub microscop se vor ‘presinta sub forma unei prolife-
ratiuni de celule -avénd aspectul unor ‘celule epitelinle embrionare. Aces-

teq se asémana cu sawomele si se mzu numesc din causa consxstentel lor .

Fig. 95 Adano earcinom,

carcinoms medul'ue saii encefaloide. Dacil fesutul interstifial fibros va fi

maY prollferat dacil insulele epiteliale alii tendinte de a se -cornifica, de

a deveni uscate, atunci prognosticul va fl mai bun. Aceste forme descle-

rosi in care predomini tesitul fibros, se' numese carcinome squirdse.
Carcinomele iali caractere deosebito si dupi sediul lor.

~ In pele distingem ‘carcinomele cu ‘participarea glglggiglo,l‘,sehqcee si acele.

—

ale glandelor sudor:pare, Acelea ale glandelor sebacee aii un caractér par-



DESPRE CARCINOME

e

9
[~}
Riel

Ay -

ticular. Celulele glandulare(forméz‘zi o refea dési cu celule ciltndrice cari

-de multe-orl devin fusiforme asa ig cat pote fi conturndat cu

‘sarcomatos ; insi vedem o proliferare a glandel-si putem cous
nwitatea tumorel acestoia ramificate cu glanda sebacee. i

\

- Pigo 96, Carcinom epitelial la ‘freeput. Neoplasin atipici fncepe in parte
prafati sub forma de porle epiteliale, in parte es'e constitaitd prin vegetatia radintd
e colule: cilindrice, provenind de la glandels sebacee, g.—g, spatiurl limfatice dilatate.

un fesut
tata conti-

moai la su-
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Carcinomele cu celule pavimentdse de obiceili nu formézi tumori li-
mitate ci dail prelungiri ce difusézit in {esuturile invecinate ; une-orl sunt
dure forma sclerdsd; alte-ori mal friabile cum sunt formele papilare

fungdse. : i . : _ *

‘y~ n~ I3 . . . o o i ~ : -

Fig. 27, Intltratiune careinomatdsii a buzel eu confluenta in profunzime 8 epiteliulul

extern eu epitelinl mucos, e, pialea, m, mucdss. s, prelungirl epiteliale intrunind piclea
€U muegsa.
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- Dese-ori celulele de la suprafata tumorel degenereazil, se necrosézi §i
apoi se elimini producénd ast-fel ulcerele cancerdse. Suprafufa ulcera-
tiunel, se intlamézd si se acopere d_emugmfi cirnosi ce daii .un aspect -
fungos acestel suprafete.” ' : : , !
" Printre caracterele acestor ulceratiuni’si formatiuni fistulése trebue
amintit acela de a so acoperi pierderile de substanfi cu un epitelin car-
cimatos care pote sit pitrundi din piele spre mucésit intrunindu-se cu e-
piteliul mucdsel si determdind proliferarea carcinomatdsi a acestui “cpi-
tel. Vegi fig! 97. Un_ caracter” important al carcinomelor, & ‘sunt
prelungirile, cordénele cart pornind de la tamorii si prelungesc in in-
teriorul si dealungul limfaticelor si tamefaciunea: ganglionilor: limfaticl
: vecin'i_,. C{Wi\ devin atunci si aderenti de fesuturile vecine  presentand  In
interiornl lor® o astupare Aws@fsﬂl‘ﬂﬁm Jlim f:rlcfwffu” {opurl.. carcino-
g L e et iy A

5

B
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Trecem la formele carrznomelor czlznﬂrwe st ar?enomele cawuwmatwe

‘gestlv mai ales in punc’celo Tai stramte $1 mat . este iritatiunei - 101
“Aceste tumori se desvolti prin”« proliferare a epiteliilor glandalare car
- umple lumenul §i apol sparg membrana proprie pentru a face invaziu-
‘nea lor in spafiurile limfatice sub formi de dopuri, de insule, cari

opitelil iali atunci un caracter embrionar. Dupii cam tesntul conjunctiv
care formézi-alveolo sati owtcw o _stromiiin ]umlmsuleloi"épitelmle oste
mat _gros.sau maf subtlre tumom va ﬁ mai tare saii ma¥ mole sivom distinge

carcmoﬂl@,_dlue numite sisquir, §i carcinome smll)le ori_carcinome me- -

dulare. In stomac spre exemplu calcmomul se desvolti decele mai multe

orl in regiunea pl@_ga unde strimtand orificiul determinii- turbusir:
gastrice insemnate. Dese-ori insi carcinomul se desvolti si la ‘nivelul
ﬂl‘dlcl pe fafa auteuém pe cea posteriérdl a stomacului pe mica saii pe
marea lui_corbuii; ~Camd cancerul se desvolti pe una din fetele . stomacu-

“lui péte rémane multi vreme sub forma latentd In regiunea piloricii a sto-

macnhu, carcinomul se desvoltii “une-ori sub forma duri’ schirgst, alti
datii avem a face cu un carcinom simplu sati medular pornind dm fun-
dul de sac al glandelor. Gilandele cilindrice ‘intri in plohferzue se rami-
fied, intrd sub forma unor insule in vasele Timfatice din’] pLofunghme Pa-
trund in tesutul muscular ‘trecoprin” acest tesut intrd in perxtoneu, aci

fac “nisce noduli in ]dru{‘ pilorulai; b.mgllonu Stint”prinsi-siapol sa fac
metastase in ficat. ' ~ .

Se prind $i ganglionii epigastrici, apot tleptat In sus ganglionii din
lungul’ canalului toracic mse prinde ganglionul supraclancuh
Stang, care se péte simii-usor prin pftlpatmne. LA

Aceste tumori se gisese si in_ intestinul subtire, apoi in reglune'\ ile-
onuiut mat ales la mvelul unirer mtestmulm subtire cu cel gros.. Cur-
cinomele  medularo desvoltate in tubul dwestn ali—caracterul cil desa-
gregindu-so continuit la suprafata 101 nu . obliterézi lumenul tubului
digestiv si lasi ast-fol posibild viata, cit-va timp. Pe de alti parte Insi
en et ca‘g.nomu‘ e;"e mal dur, eu atit el va cve$te mai incet si cu

.
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cib mrcmomul este mal mole, cn atit wal repede se va desvolta tumom
si cu atht mal [ repede. va ajunge " bolnavul la stare ~"de“cweme, c'u'ac‘ce-
ristici a carcinomatosilor.- Y e 11 B
Carginomul. creste mal repede la peufene de cat la cennr_g1 care centru
va fi doprimat, va fi do multe orl ombilicat: Uﬂr{__g'\usele de grav vitate,
A cncmomuhu € faptul cii_in crescerea, "} “Tor ating ¥ vasele, trombméz«

_ venele i i “nlcoréza artexele Exoduccnd ‘dose-orl emomvu consxdembxlo

,—wr*“""
Sint organe, ca ﬁg't;}l “eare forte do multe-orl este atacat de carcinom

-in mod secundar. De multe ori “dupi operatiunea ‘unui carcinomh dre-care
‘g8 vor desvolta  tumort multlple eari vor ardta acelas tip ca $1 careino-
mele pmmmve. :

In celo mal multe casuri cancerul - nnmelel eate de mtum glando;
acindsi. - :

Asi face o deosehire mtre adenocfucmom $1 c'ucmomul crhnduhr Cred cit

carcinomul glandular se pote desvolta dintr’o glandd care func‘gloneuu sail -
Bt e M A

JERBIRSER S

l’w 93. Carcinom pnmmv, m'xslv al ﬁcatului

care a tum,i;lon'\t Mai cu séma «er(lele ome Aii incetat de a functions

de(renexeuu cate-odata in sensul unul carecinom, & anei neoformafiunt
'atlplce siin acest caz m&t asi presupune ¢it avem 2 faco cu o parte a

glandel care nicl odatii nu & functionat bine i care acum -cind partea
bunit a glandel, partea energici u ef, 1 tnceteazil si S8 desvolte si Si ab-
sorbe in fine elementelo nutritinnet” glandei, atunci partea cea rea Cate
nu functlona intr'un mod pormal ecapiti o enerffle 1elat1\ mare (St 5S¢
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desvolti-in detrlmentul restuluf glandular. In ademu nu pot nega chiar

mﬂvenh unui tlaunntxsm, a unel inflamatinn¥ cronice de exemplu, pen-
tru-ca gl'mdn sit se desvolte intr’o directiune " riticiti. Ast-fol o mastiti
cronicif; o metritit cronicd va putea sii dea -najtere la vegetarea glandelor
sub fornn de carcinom. -Cu téte atestea trebue si presupunem o predis-

positie un.germen - riitdcit care intr'un moment dat s'a (lesvolht intrlodi-

rectiune. vmwsa, atipica.

E forte interesant si urmirim aceste desvoltiri la un  organ’ care 1

cuno;fetl bmo ca structurd si unde cunéstefi bine si folul: 111t‘1montuhu‘.

care péte s1.dea nastere la aceasti desvoltare mtqcxta. Vréu si vii vor-
besc de cancerul ficatnluf. ‘
ana fasa a acestel neoformatiuni e asa. numitul adenom h opatxc pro-
diis prin prohfemrefx celulelor hepatice saii a canalelor biliaro, Acebte
-neoformatmm se giisesc dese-ou in cirosele de diferite naturi.
IOWTVT DI Iy,

Fig. 99. Careinom pmnmv al fieatulul :

Jos so \ul celule hepaties infilivato en griisime. Partea de sus reprezinti earcinomul . -

sub formi do - alvéole cu celnlo proliferate In. parte Tn cariochinezt presentind de
mnlt«, orf formatinnl 'mpxcm coneentrice sait mase mal marl protoplasmahce, Le,

Calcmumul plopuu dxs dlfom mult dllpl cum © prumtl\' sad bocundar- .

_caxcmomul J,epatxc»pumxtu' se pxoduce puntr o_proliferare atipicii a ce-

lulelor hepatico asa in cat ficatul pote. ajunge. la--dimensiani__ enorme.

buprafata sa Insi este de multe ory neteda/g_'founa orﬂunuhu se ]_)«lbtléld-
Npatiile interlobulare sunt 1 mlocmto rle un fesut f‘blos in e

are nu se
mal dzshu(re nieq <,.tnnllcuh bxlmu 11101 vase \(rmfruxno.

Acest tosut con-

5

2=
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]uncm hmlté/a acum mrce spatit, umplute cu cell],le ‘polimoi'f'e cilin-
drice, cubice cuneiforme cu t6to semnele uneY proliferatinni. Nu -insist
aici asupra- diferitelor forme si asupra origineX acestui carcinom. =
Cfucmomele secundare ale ﬁcatulul incep din_vase. De la ccucmomul
‘prmutn' vine o p'utlcula din tesutul canceros si formeazi o embolio in-
tr'un vas al unu¥ lobul din ficat. Aici celulele epitelialo pwhfeu,m dis-"
tind-vasul formind un nodul. Celulele hepatice se atrofiazi fiind compri-
mate de acesti neoformatiune cirel fesutul d’imprejur i formézi un fel
de (,tpbllld Organul. esto de multe ori presirat de noduli albi, cu de-
y presiune centrald i cu crescere perifericd distrugénd ast- fol tot organul,
Nam.vorbit inci de_carcinomele lamel laterale a lui Hertvig, . Jamit
~ din care I§1 ia-. na$*exmutoneul si “glandelo “irp-genitalo, Car-
. cinomul 1'1mchmllu, ovarului, testiculelor afi. in adeviir un caracter par-
- ticular. §i aci. carcinomul incepe cu o _proliferare a _piirgilor glandulare,
cite o datd a unel pirgl detasate mtacxta din viafa embnouam, analége
originol kistolor ovariene. : : : :
IB}'guchl de milte ori se desvolti adenome si adenocarcinome do
carl si presupunc ci ar proveni din capsulole suprarenale. Gercetiiri mai
noi aii aritat. insi c¢i chiar pir{i ale rinichilor pot plolaem in
acelny mod ast-fel in cit se pote admite origma acestora i ¢ din _pitetl pro-
pril acestor orgune. . Acexte tumori sun'fwmwl la mceput globulare brune
il caracterele structuror corpurilor supra-renali. Dupi -aceia so miresc
mult §i acesti tabi salt coldne crescénd intr’un mod oxtraordinar, celu-
lele ‘pirisese locul lor si intrd in sp'u;ule limfatice $i atuncl so naste
~un adevidrat carcinom. S0 pite ca si epiteliul renal si ia parte la tumdre

siosi formeze un .adsenom un ‘ulenoc(ucz‘nom sali in. un,sunplu carcinom
al rinichiulul. :

2nichil. devin forte mari si lobulati. Lobumsulnea e produsi - de do-
generescenfa tesutulul. Avem la Inceput nigte tubI un fel de adenom;
mal tirzill acestin degenercazi mal cu seamii prin faptul cd. gisim po -
tubl niste celule cu toml oxtra-ordinare colule care nu se gisese in ri-
nichif normali. 131 cred ci de. la inceput s'ar naste adenomi, nigte forme
embrionare cu o altd structurii do cat tesitura rinichilor. Ast-fel in cit
- acosta. ca fesut styein, proliferézi apoi fntr’un mod nere-*ulfxt si- rittidcit.
In privinfa testiculului, avem adenome §i carcinome, mai cu seamit pro-
“venind din tubil seminali cu.concursul insi al i;eautulul bo«rat in celule
ce sp gascste intre acesti tubi.- . ; .
Carcinomul si- aci are un caractor partu,uhr cm si in rinichi. Avem
~aface cu niste. celule ‘epitelialo embrionare, cite odatd cu nigto insule
satt tabi purt.md celule care sémini férte mult cu celulele endoteliale
pyohtemte. Ast-fel-in cit mé intreb de multe orf, v&Jénd o asa tumoére
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a rinichiului saii-a testiculului, daci nu avem aface cu un endoteliom
saii un periteliom,*Acest caracter particular al uumor tumori carcinomatise
‘do origina lamel laterale se e\phca acum prin origina lor. Nu sunt de -
aceiagi origini cu epiteliul din alte pirtl; sunt de origina wnui.fesut care
are multi legiturs cuendoteliu. Existil legitura stransi intre carcinomele,
-adenokistomele, papilomele si fldenopapxlomele ovarelor si intre prohfelmen :
carcinomatdsi a peritoneulul d .
Peritonoul esto locul de predxlectmne _pentru  metastaze sal pen-

AR, o

tra pxollfeuum 1n contlumtate sai in contlomtate a . tumorilor. ova-

riene,

Ast-fel vedem cite odqta ci un papilon, al ovaruluf buniéri ia ca-
racterul unui carcinom. Prin malignitatea si metastazarea peritoneald
vedem cii se desvolti aceleasi tumori in locurile peritoneale cari sunt in-
contact cu partea oxteriori a chistuluf, si in fine gisim o diseminare
ditusii a tumorilor pf\pllomatose sali gelatindse pe tota suprafata peutonedla

Nu vreaii si intru.in detaliile tuturor acestor. tumorl, si voiil “numal
sé amintesc Incd faptul cil carcinomele cu téte ci degenereazi ropede in
mijlocul lor totusi pilstrézi in fot-d'atna v’ﬁhtatea pentru_a avea o
%Té;texe progresivi si pentru a da Hlé}(‘btdhe mal c¢u séma pe cdile lim-
fatice cu intermediul zJmﬂ'homlor limfatict din reg umea cancerulm

Carcinomele presinti vamiotaty, si dups felul fosutulul, caro se giisestc
intre insulele epiteliale, fesut care péto si fie mai mulf sati. mal pufin
bogat i celule. Péte si fie un fesut embrionar, séii un fesut sarcoma-
03, format de mase' mari do celule fusiforme spre oxemplu, care se
vitsese Intro insulele epitelialo sail gl'mdularo. Atunel vom avea un car-
‘cipom sarcomatos. - - .

De multo ori unde oxistd pmmeut si celulele vamentare iad p.trte

'acma §1 _vom avea atuncl a face cu un c'uomom pwmentat sat cu un

carcmom .nelamc. Este probabil ci in aceste cazuri pigmentul provine
mal cu somii din celulele pxomentate alo pielel. In ‘piole, in bulbul -
ocular, In ficat, in testiculi se giisese aceste forme. :

Alti datd teautul interstitial defrenewm dovine edeniatos, sali mixomatos.

Sl deseris earcinomo calcificate si cu_inceput. el y osificare. §i mai in- -
portanti esto formi gehtmum a cncmomulm care se naste prin aceea
cii insulele opiteliale incearci o dewenexcscenta coloidd sau mucosH, si
in loc o insule formato de celule, vedom niste alveolo. gl.mduhl‘eJll'H‘l-
i Tnteriornl ciirora co rmse;fzﬂmste celule mlu, S intro acele globuri de
celule” stint 1iase mari  concentrico do; muuobltatx, substante gelatingsey
hialine, suii metaalbumindse. Acelast lucm se giseste in multo tumori
ovariene. Tumorile acestea ait un cavacter, parhullm. Un carcinom gola-
tinos' se presinti ca 0 masil de icre prospete, o masi golatllnu:q»do alt-fel
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de consxstenta diferita avend tottm cite odwta in unele partx nisce 001-
déne fibrése mal tarl. = : : :

. Tumorile acestea formeazi mase marl in piiretele stonnculuI Spro
exemplu, dar nu produc cu tote acestea aga repede o obliteratiune, pentru
‘cii masele sunt asa de mol in cit se detasazii uyor se eliminézid §i nicl
" nu produc asa 1epede metastaze, din causia ca celule care ar frebui sd
migreze §i si faci metastaze, sunt degenorate, sati degenelcu forte re-
pede. Din aceastd causii tumérea aceasta gelatindsi este de o naturd mail
benigni, cu téte ci este mal méle de cit carcinomul obisnuit.

Individii purtitori de cancele prebmta o culére caracteristici a te-
gumentolor galbennt ¢a_paiul. Intr'o fasi ma¥. inaintati bolnavul ajunge
la-o slibiciune 6 extrema cagexia cancerdsi.

Terminind ve reammtesb caracterul de mahg_mtftte ce-1 dd acestor tu- -
LACIoriit

sy

mon. metast'\selo ce. e]e formem pe C.ﬂe'l lxmfatm ;1 f'lptul cd ole dupm

pote “cunfsce. hnntele o pxecrsmne ,
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Deepre teratome

Tree la o altd grupd de tumorr la asa numltele temtome, forménd tre-
cerea’ intre fumorl $i mongtril. ‘

Teratomul este o tumord convemhla pxodusa prmt1 0 furbuwrare in des-
\oltarm embrionului. Putem spune ceva mal mult ci teratomul este
nne-ori un embrion réi desvoltat, formind un apendice pe un_alt em-
brion, “"'5'1"6'?:1 putut desvolta complect Se péte ca intr'o epoci forte pri-
mitivi s so fi' ficut 0 spinfecare a embrionulul. Stim cii la animalele -
inferiore o spintecare'a embrionului la ori-ce nivel ar fi acésti separa-
fiune, produce tot-d’auna o duplicitate, 0 ¢ lesvoltare a doué embridne saii a
doud organe. La om insi dacil o atare spintecare, ce este de naturit trauma-
ticit, meecanici, separd embrionul in pirfi inegale, din partea mai mare péte si
se ‘desvolte un embrion- perfect si din partea cea-l'altd si se desvolte un
fel de apendice un fel de monstru. care sé giseste de asupra sall in pro-:
fundimea .organismulul bine desvoltat. In adevGr teratomele se nasc. de
obiceiit in p'utm unde o qt'ue spmtec*ue’s_ahr'B_ute'xmln extremi-
tatea saporivrd, Ia extremitatea inferiérii a cmbrionulut in regiunea co-
16nei vertebrale, adica a cirdei dorsale sait la nivelul unde se inchid

cavitit{ile, :

Klebs deosibesce doud forme de ter: \ton}gml’e ‘unele le numesce e\’o_ggp_e
si po altele endogene dupi cum sai produs in interiorul fStuluf saii la
exterior. Cele exogene s’ar nasce, o dati cu impreunarca spinteciituver
alantoidel, Formele endogene-ar fi prealantoidiene. =

Unele se desvoltid intr’o parte a embr%nuhu care corespunde. zonei

vasculare, care di embrionului vase si fesut conjunctiv; pentru aceia
" aceste forme vor fi mail mult histioide adicii formate din un singur fesut,
51 anume de tesuturile derivate din mesenhim. Alte teratome, sunt de na-
turi organoidii adici aii- o structwrii mat complicatd, presentindu-so ca un

—————.

organ, §1 10 fine o a treia formi ar fi coa fotalii adici care nu contine
s LI ¢

numai un organ, ci congine mai multe organe — nu dic un f&t mtle

dar mai multe organe aparfinind-unui fét.
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Aceste tumou so gisesc in dueme regiuni alo 01gamsmulu1. Unul
“din locurile de plefermi;a,_,agt,e hipofiza qexebmla, sait glunda pxtmtn‘.x,
unde se nase cate odatd ca nisce tamori formate de tesut con]uncm S‘\ll

ca glande, mal tot-d’auna amestecate cu cartilagii. g

Altd dati avem ceed C€ numim epignakus, adicd un foet mtle(r mm'

ré1 desvoltat cave se giseste aderent de baza craniulul altul foet mai
bine conformat. Do acolo de la basa craniului’cite odatd se msc nisce
mase ¢ ocupi gura §i nasnl si es afarit ca mqte tumorl - marl din care
causit footul ce pért.\ acest teratoma nu este viabil. Daci tiem acolo ve-
dem un fel de chist, in care oxisti un embrion inform care este acar-
didcus, acefal dar mal eu sémii acardiacus. Acest monstru parasit a rémas
* indirit in desvoltarea s din causi ci a fwut 0 circulagiune vicidsi,
lipsindu-1 cordul. : :

- Aceste cluste alte ori numal '\mmtobc org, amsrlt;umem anui individ ci
.sun’r aumal nisce masc formate de dse, de creer, inveluite in pele, dese-
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ori sunt acoperite de pir. Cand sunt cu totul diforme se dic si amor-
phus, sait monstruositate amorfi. . '

‘Cate odati insi avem un simplu polip nasal, un pohp mal mare care
se lasi de la basa creerulul. Tdind acesti polipi se constati in interiorul
lor caractere care arati cii aceste tumori sunt chiste dermoide. Aceste
chiste dermoide sunt representantele cele mai frecuente ale teratumelor
rqnnoxde. Ele sunt une-ori embrioni cu o desvy oltare fértz incomplecti .
alte orl se giisesc ca simple diverticule desprinse din piele.

Asa chistele: dermoz,de ale brangelor se pot explica férte bine simplu-
mente prin aceea ci o parte din piele, cind bransia s'a inchis a rémas
inclusit in tesutul profund, si fiind ci arespre etomplu ciate-va folicule
pilése cu glande sebacee, acestea aii secrotat merei, pérul a cidut,. ma-
scle sebacee sati grimidit in jural acestor folicule si s’a niscut un
‘chist mare, care in dre-care puncte, pistrézi cate un fir de pér.’

“Acesto tumori fie ci confin in ele organe saii cii sunt mai simple se
numesc chiste dermoide pentru ci sunt limitate do o membrani chistic
 si-pentru cit structura acestel membrane se asémiini cu structara pelel.

Nu in tot-d’auna insi perefii- chistulul presinti pesto tot structura
pelei. De obiceiti numal in unele pirfi ale poretilor. gifsim acéstid dispo-
sitiune pe cind in alte pirfi ale chistului giisim perotele format numai
de un strat epitelial si do {esut conjunctiv.

Aceste chiste sunt umplute cu o substan{d oledsd In care mom cris--
‘tale de colesternm, fire de pirt si celule epiteliale in mare parte in st'ue
de degenerare grisisi. : » '

Dermmdele cele mai complicate s’aii giisit in ovare.

In regiunea ovarolor, in regiunea testiculelor se gisesc une- ori niste
chiste simple, de obiceiii ciptusite cu un fel de epitelili- subtire sail cu
_un fel dé endoteliii chiar, insi ail pe unele regiuni nigte insule cu pér,
cu glande sebacee, i daci cdutim = mal profund vedem cite odati cite
un os care sémini cu osul m‘1\11'u' cite odati dinti. ~

Acum intrebarea esto: unde existi limita Intre aceste foum@xum 51
intre o inclusiune fetali despre care am vorbit mal inainte.

Daca so giseste mai multe organe este greii si admitem riticirea unet
pirti de piele si 'mai ugor pncoPemospmtecwreaunm pirti_din embrion
sait o alipire a doi embrlom. Asa sunt casurile ‘de atarl chiste in carl

“Se gusesc ochy, creer tot' felul de dse, cartilage, pér. si din{i. In acest cas

vom admite mal mult un fel de monstru p'u'asn un ‘fel _de inclusiune
feu'\ld g - E
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Honstruosw'\*m este Loncecmtn. unet nnomnln in des\ oltarea embrxo-
nului intr’o epoci férte primitivi, ass In cat tot planul organismulul e
schimbat in mod esential. Cind deosebuef\ do starea normali e mai mici
vom avea aface cu asa numltelo conformqtmm rele sali cu suuple anomalil.

Si - studiem mai intdit causele ce determind ‘aceste desvoltiri embrio-
naro anormale mal mult sait mat pufin pronuntate. s

Seim modul cum se dosvolti embrionul dintr’o singurd. celula. 54 ve-
dem scum condltmmle cau f’tc ca desvoltne'x aceatel celule s se. mo-
ditice. | ‘ :

- Acesto cause pot fi de, dlfeute mtuu ,

Intéia celuli, materril sall cea pqtema pote si ‘porte. 1§___§_1_n_g anume

anomalit cstigate do la parin{l §i atunci embrionul se desvolti anormal.
““Dese-ori p1oducele1 mdrTstmlor © un ce eledxt'xr ‘Une-ori dosvoltarea
vicidsd gisiti nu existi la piringt dar Ta’ 6genemtle mfu deparhta.
Atunci avem a ‘face cu un cas de atavism. - .
. S'alt observat casuri curidse ca mume sanatose si dea macele la Iete nor-;
: _mftle, dar la biieti monstri. 3 4 :
. Cauzelo- vitimitiro- pot lucra insi si mat tau}m asupra oului fecondat

in timpul vle§01 mtm uterine.

-

‘,\no.mlule cue R pxommta la embrlon, se _datoresc une-ori unel in-

hueuge e\terxdxe. (Jhmr acele c<1$t1gate dela parmn. vor avea de cole

mal mu.te orl ca pmma causit “6re-carl 1mluente exierne. Aga traumatis-

mele pot provoc'x ‘emoragil in, caduet, &) detorniini’ dese-orY desvollirl
“anormale ale embrionului; complebmmle executate pe embrlon rai ales
“c"md liquidul amniotic e putin procum si “tumorile uteune provéci dese-
' orl’ desvoltiri embrlomre anormale.

"~ Oa treia -causd, care determinii o desvoltaro ‘apormali a embuouullu

sunt dxferntele stirl pqtologwe ale. gelmenulm“ ‘am ‘spus cum am de- °

Tt T

terminat spre e\emplu pqmlxsxe, atrofie la pm de porumbel prin aceea
ci am dat parmtllor dift er1
19
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Substanfele infectidse si toxice transmifendu-se d»es Ia mumit la foet
produc anomalil in desvoltarea acestuia. _Charrin_ a_produs.asemenex a-
trofil cu toxina pioceaneului. §i Hertwig a_aritat ci anume sulistmie
toxice cari lucrézii asupra-oului, pot determina o desvoltare sfahi ™
lipsit in desvoltarea embrionului: : . :
~ AMfarii de acéstii, mar muifi autorl- ca Dareste, Roux si alfii, ail aritat
intr’un mod precis cum traumatismele oului in primele fase ale desvol-
tiirel, produc anomalii insemnate. iy ~ N S \

Roux.a aritat ci dacl se schimbi situafiunea wnul oi se turburi des
voltarea embrionului :. asa un ot de giini daci in loc si fie in posifiunes
sa obicinuitd orizontal¥, e pus pe un pol, sai dacd intércem un oil de
bréscil, sati amphibin. In general oul do brésci e impiirtit in doud pirfl,
o parte négri si una albi, jumitatea negra inéta la suprafati pe cind
cea albii confinénd materil ma¥ grele nutrilive se_giisesce in partea ni-
feriord. Dacti intércem oul si facem ca partea albd si-fie sus $i purtes
nogrii jos, -vom ‘avea prin actsta o lipsi, o desvoltare vieidsi a2 embrio-
nulul sail acesta nu se va desvolta de loc: Dacd vom intdree oul puma
pe jumitate adici numal partea négril si fie sus'si jumdtate jos atunci se
va.desvolta un monstru. e ’ [~ gt o |

S'a.incereat sii se vopstscit oul, in punctul unde se stie ci este partea
germinativi, si a fost destul ca prin acésta si se produci. o monstreoz-
tate. Gerlach' experimentind in acest mod creduse chiar cii a putut pro-
duce tn mod artificial monstrit dubli. In realitate, el prodﬁsesq nunst
spintecitturl ale extremitifii cefalice mal cu sémi, = - L l’

Inciildind un 01;']:} o temperaturi mail  fnaltd de cat! cea o"b"lc'xlnuitﬁ
vom produce asemenea anomalii in desvoltare §i anume monstrii.

Roux, prin experiente ingenidse a aritat in miod indirect modul cum up
moment mecanic péte determina formaren unui 1110111'5'&"0, Pentru a doved!
ci solidaritatea de desvoltare intro diferitele celule ce rezulti din prima
diviziune a oulul nu’i asa absoluti cum sustine Hertwig i ¢it, din con-
trid, in fie-care din aceste celule zace o putere de dezvoltare proprie in-
dependenti de a celor-lalte, cu alto cuvinte, cum ¢i fie- care " din aceste
colule are virtutea de a so dezvolta cu puteré de Ia sine (Selbstdifferen-
- zierung) procedeazi in modul urmitor cu oul de brosci :

Urmiiresce desvoltarea oului de. brisci. Observi cum masa  viteliulul
$6. imparte il.l douii, aceste douit piirti se impart iariist in"cite douii ap
in cit orait patru globl DacX in acest stadilt distrugea doi din acestl
- glohi, rimanind numai dol, de ex. cei doi de la dreapta si dicom, 1in
urma acestel distructiuni a jumiitiiter substanfel germinative sad vitelin-
lui a.v&uat dezvoltandu-so numai o jumitate de hrésci, cea drépti.

Uind la un punct so desvolta o jumiitate, dupi un timp dre-care
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insi si dagil traumatizmul n'a fost. prea violent pentru ca sii ucidi in ce-
lula saii celulele operate ori-c¢ vitalitate, se va desvolta sub influenfa
" acosteia gi jumiitatea cea laltid care lipsesce. . s :

Va si dici se- va reforma partez. simetrici care lipseste Nu trebue
sii consideriim acest proces ca 0-simpli ‘1'egen'erare', cici jumitatea dez-
voltatit in urmii na rezultd din.diviziunea celulelor primei jumstifl,
cum se potrece lucrul intr’o regenerare obisnuiti. Ea se produce tot pe
socotdla celulef saii celulelor ei proprif, o ciror vitalitate devenitd la- *
tentd sub influen{a traumatismnlui, so i'ede$tépt'ﬁ_' cu timpul $i sub in-
fluenta unet invazinni- de nuclel din partee sindtdsa. "Acésta o singurul
’amé'svte: ce are jumdtatea netraumatizati asupra dezvoltiret ulteridre a
celei traumatizate. Ciel de aci incolo celulele acesteia se divid si se
inmultesc ele ingsile ca §i cum nimic nu s’ar fi intimplat cu ole.

" Chiar 'si Roux care a ficut aceste experiente a recunoscut deosebirea.
mare co oxisti intre acest proces si o adevdrati regonerare de aceea 1.
si dertumeste cu namirea de postgeneratiune. T '

g e AN

Dacii acest urocas de- «postgenerafiunes intirzie nu’I newic mal natu-

ral deo cit si so intlmple ceea ce a observat Roux, anume: cit intr’o ju-
mdtate de ord si avem stadiul blastuli saii chiar stadinl ‘de embrion ¢

-~

pe eind in cei-lalti jumétato dezvoltarea si fi ajuns-abia la stadiul “do-
morali. Un asemenca of, ajuns la desivirsitd desvoltare in una din
jumétittile sale’ si-ridmas, in cea-lalti jumétate, intr’o staditt inferior de
dezvoltare va constitui o adevdératil monstruozitate. Férte multe din mon-

- struozititile spontanee ce avem de observat consisti i adevér intr'o dez-

- voltare incomplecti a uncia sait mal multor '_piirﬁ ale corpului, ceca-ce
de multo ori pote fi datorit imprejuriirilor reproduse. de Rotx in mod
experimental. - SeE s I S

Cof mai’ multi autori merg pind acolo cu teoria zisi «prin_spinie-...
‘care»_in. cit admit cil dacd spintecitura actsta a embrionulni nu va fi =
complectii, atuncl in partea unde nu s'a spinte‘cﬁt embrjonul in’ doui,
acolo,-se va forma un singur, embrion, iar unde existd spinteciitura, se
vor forma dol indivizi, aga in cit vom avea nisce monstruosififli care vor
fi dublati intr'o parte a corpului, pe cind restul va fi unic. ' :

Sar da cu alte cuvintp in modul acesta ‘o explicare firte c_omod:‘i
monstruozitifilor duble. Acbsti originii a. mongtrilor dubli péte si fie
adevératd, pote ci viitorul s’o dovedéseil ; pani azi insi ea nu’i dove-
ditd prin nimic. O explicatiune: stiintificd, doveditd experimentalmente.
"a monstrilor dubli nu avem inci, afard numal dacit nu s¢ va adeveri de
adeviratii ipoteza forte veche a lui Lemery, anume ci mougtril dubli sunt
in realitate doi gemeni contopift in mod mecanic prino parte a corpuluts-

Swamees N e 7
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Nu mai dep‘u‘te de cit anul tlecut Born. a ficut cunoscute e\peu-
_mentele sale férte snoestwo din acest punct de vedere.-

Ment;mond in. mod _mecanic, puntr’un dispozitiv forte mge"uos, dout
embrioni férte tineri de broasci. lipitY unuljde altnl printr'un punct al
cmpuhu a obfinut b10>ce desivirsite cu corp=dub1u. Contopu‘e'x s’a ficut
dupid voia e‘{pemmentatorulul prin extremitatea cefalicil saii caudali saii
.prin torace ote. Dacii in ~adever asa se “vor fi formand si‘la om mon-

struozxtatﬂe sati dacit acest mecanism va fi constituind cel putin unul -

_din modurile’ lor de producele, viitorul o va dovedi. Pentra moment insi

experimentele. Ju¥ Born, tn ceea-ce privesce bxosc'x cel putm, nu pot fi .

“puse la fndoiald. ” . : 1
0 candltluno pentru fote aceste nlOﬂSLruOb]t'ltl eqtc,‘ca-traummhsmul

oninu-depisésce t101 lum. Mat tu-ghu .1ce1e1$1 cause produc moushosx-

e

‘t‘{‘;‘mltn . naturd sait embrwnul moére, §i se provdeit un avort.-
.Cu cit embrionul era mal ténér in tnnpul traum'ltlsmulm, cu atit
53 Va4 pxomrnta. mal bino efectul, pentru ¢, in {impul cind embrionul
este format ntmai ‘de cate-va celule fie-care coluli nu corespunde unor
celule adulte, ci cowapunde unef extremitiifi intregi a mgamsmuhu saii
" unei pirfi férte mari din mdn‘xuul adult.
Intre causelo ‘mecanice intri si ‘acele plO\'OllllId de la dlspml iunea

membranel - ammohce. Daci amniosul 0 prea -stimf intr'o regiune, va

. stringe parten corespundétére, co nu so’ va putea desvolta, Uno-ori din
aceiast .causi capul o nevoit si so inddio prea mult. Cind amnosul in
Intregimea sa e strimt vom avea Incovoitwr! mari ale coldnei vertebrale.

Compresiunea e‘cermhm dg amnos poto impiedica’ inchiderea unor ca-
vitafl sali a anor canale. Un alt Jincouvenient al stramtorel amnosului e
 impiedicarca debVOltdI'E): ‘mugurilor ce trebue si formeze extremitifile. -

Membrelo inferiére alo footnlui sunt In posifiune equino-varus_ forfati.

0 dati cu deavoltqreLpelwsuhu sLa.organelor genitale acéstd atitudine

se transformi. in valgus Cind ammosal e pre a strlmr, accsta nn$c:uo nu

se pdte face. : :
Amniosul so péte lipi de unele regiuni ale footalul. As"s ciciula am-

nioticii- péte si adere do cap, care atunci nu se va mat dcsvolta mat departe-
Se péti int: unpla ca in interioral’ amniosului si fie fire intinse intre

diferite puncte. Acebtem pot amputa pdrtx embmonare Ast-fel se explici-

_une-ori lipsa e\tlenuta(ﬂor.

Asadar’ chiar pentru monstruomtan nu trebue s3 adrmtem sponfanmtatea,

anomalulor cisit cautim mai bine causele. Une- -ori msa causele se sustrag
de la cercetirile néstre.
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Resuméndu-ne pitem - spune ci in otiologia monstnlor avem: eredlhtctl, |
olementele toxi-infectidse, cause ter > tormico 5i mecanice. =k
Monstruositifile se impart de unit auton in tipice, cari sunt formele
‘_comune co se intilnesc férte des si forme atlpxce casunle curigse, isolate.

Noi vom impiirfi ‘monstraositiitile in- txel-xmm chso g

1) “lonstruositift prin defecte. “Acestea sa. numesco ast-fel pentru-ci
lipsesceceva In desvoltarea individulul; acea- lipsi se va produce prin -
un traumatism sali prin o pedeci in desvoltarea embrionului de obiceit
prin o presiune sait prm subst"m’go t0\1ce care’ po* avea o mﬂuenta. a-"
supra desvoltiirel nnul sail altul organ.

- 2) Al doilea grup cuprinde monstruositifile. przn exces. Acest exces nu
’si are origina ‘numa¥ in, spintecituri sall traumatisme, ci ele pite si fie
si resultatul unui excos de materie, cum o binidrd glgmnsnml - .

- 3), Alto ori se péte si se. produci o confusiuno in planul desvoltiret
diferitelor organe, tot planul organismului péte fi cu totul Intors. Ace,u’. '
“monjtrif at fost ‘numifi de h’%iteljel‘ fabricam alienam.’ '
~ Alte. anomali¥ sunt acele care se produc asemenoca prmtr o raticire
dar riticirea numai a unoi celule aunuil germen dintr’un organ in altul.
Va si dicii riitiicirea bermemlm produc o formi de anomalie, de origini. i
forte depa1t1m si care va da nascers la alte lesiuni, adicd la o crescere
la o desvoltare revolugionarii a acestui germon in potriva scopulul or-
_ ganulul, V3 aducon aminte despw acesto momente din e\phc«.tmnea des-
-voltiirel teratomelor. - :

\Iovstru herxmflodltl produsi prm tulbumu in dcsvol ared organelor
‘genitale, “se cuprind In parte in grupul monstrilor prin defect saii prm
hpsa, in parte-in grupul celora per fabricam alicnam.

Nu cundgscen. bme, cu tote cercetiirile moderne ‘cauzele pentru care’ sa
" nasce, intr'un caz, intr’un moment anume al des"oltalex organele mas-
culine saii organcle fomenine. ‘Acolo unde organul lui’ Wolf o n aga con-
ditiune, in cit.se pdle des\ olta mai bine, s6 va nasce un 01gam=m mascu-‘
lin, po cind. acolo unde tevxle lal \Iuller vOr wpat’x 0 desvolhro ‘mati
mare, Se- va nasce: un individ femenin. L1k tot casul nututlunea in acésti
‘sturc va avea o importanfd_.pare._ca_ i 1'1 albmo. care  produe, dum
- placul lor lndl\ldl masculini sali femenini, reging sw lucmtoro, prm 0
smlph nbuudenta de nutrifiune. 4 :

Une-ori se desvolti in ﬂcelqsx individ §i organe “femenine §i organe
- masculine. So péte si gisim organe fememne oxteridre, pe c.md cels
interisre pot fi musculine, si vice-versa.
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_Vom incepe si vorbim despre prima clasi a,monétrilor: Monstrit prin
defect sai prin- lipsd. g ag el ‘
Defectul péte sii fie o hipoplasie generald. De obiceili in aceste casuri

* cmbrionul nu s'a desvoltat bine din cause mecanice. Asa starea placenter,
numita mola hidatitosa produsii printr’o stagnatiune a dirculatiu'ne‘i lim-
fatice, la care se observi-nisce - tumorY moi. gelatindso ca nisce strugurf
ce sall considerat de maf multi ca o tumorz‘i,‘cﬁndiinyel?s'c embrionul,
produc o impedicare a desvoltirei luj. : e ey
Altd datd este’ prea pufini materie. Celulele sunt destule, dar mici-
sall_sunt putine pentrn fie-care organ asa in cat organismul intreg se
desvolti mic, . si avem cea-ce so numesce <nanosomie> Gmenit mici.
Acestia pot fi cite odatit proportional?, in cele mai multe czizuri sunt dis-
proporfionale .si mal cu sém¥ sistemnl osos al extremititilor péte si fie
“desvoltat Intr’un mod cu totul insuficient. Péte fi trunchiul mare, capul
ware si oxtremitifile micl.” : -p
Sunt mongtril mal importanti cirora lo lipsesce o parto férte insemnati

- a organismului lor, ca’ inima, capul orf trunchiul intreg. Vom avea
atuncl formelo acardiacus, acephalus, acormus, : '

Am observat nisce forme curidse do 'mbhsfrii, ce ali cap, trunchiii si
membre, dar téte r&ii desvoltate §1 acoperite cu o pele supra-abundenti
cutati asa in cat tot organismal pare ci e invéluit intr'un sac. Sait
numit-de unii dermatocell. congenitali. o e -

Acardiacus ¢ un monstru aprépe fird formi unde nu evisti do - loc
cordul §i dacit cordul nu existi atunci desvoltarea se opresce intr’un stadit
forte primitiv. Este do obseryat ci un acardiac se desvoltii adese-ori in
cas de gemeni, P i i

Gemenil se desvolti ori din doud ouil, orf dintr'an ofi care se spin-
tecil. Dacil so desvolti dintr’un oii atunei avem o singurid placenti cu
dous cordéne. Cite odati vasole placentare sunt aga situate in cAt un
cordon ombilical di o nufrifiune cu totul “lnsuficientit. unuia din ge-
meni saii ¢ un embrion primesce numai 0 ramurd micii din cordonul
vrincipal asa in cit curentul mare i abundent merge numal la unul.
Cel-I'alt se va devsolta r&ii va deveni dese ori un monstru acardiac..
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11‘1" 101. Dclnntocel

—1ca1 fhacu, nunntb amorfi nu ati nict o formi, sunt compusi dintr'o
masit rotundg, ovald,. acopemta une-ori cu par -ca- oftumore. fiirii . sd 1
se deosibésci oxtremitatea superiord ‘de con mfemém . el contin §i nisee
pirtl. 0s0se, cate odatit: curtilage si mu;chx dar fari nicl o reguld.

E acelasi lucru- ca: .si tumorile acele mixte pumite teratome S
adevir am -putea Jice ci un asemenea wc.u‘rhao ¢ an teratom; o. ameqtc-

’ . »
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“cituri de diferite paLtL de organe si de tesutun, fam phn, fard sit se pom
recunsses ce organe stut. Acest acardiac amorf are insii un cordon ombilical.

O alti formii e acormu 3, -carc are cap si un- creer rudimentar, dar
afau de cap nu vedem alt cova de eat nisco prelungiri, nisce sdrente:;
: cordonul omblhcal se prinde de regiunea gitulni si atita tot

L ig. 102. A eeph‘xlas

Considerind anomalnlc prin lipsa-ale capulzu,, vom deosehi max multe
varietiti : T e LT T

1) Acefelia e lipsa totala a C.lpullu 1'eatul organlamulul e (lesvoltat T
mod férte rudimentar ;

2 N

2)_Cranioschisis este una dmtle cele’ mal-grave dintre viciile de con-

_Lranio
fornnt,mno ‘eapul sémana cw al unet bLOace. prsw de o at, dlprbltlunea
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ochilor amintesc capul acestul animal. AcestI ‘monsfril nu ali creer,

AT,

Fig. 103. Ciaviosehisis. Cap de brdseid
craniul lor e incomplect, une-ori nici pelea nu e suficlentt, coléna vertebrald,
e prea scurti, craniul vine imediat dupd partea dorsali a colonel
vertebrale. Pare ci s'ar vedea ci na avut loc capul si se ridice si SR se
desvolte 1n sus. Se véd nisce ridiciituri care represinti basa craninlui Ver-

o

tebrele craniens ail incercat .o indoire exageratii din causa presiynel

U Rig. 104 Anencophalus:si agenesie
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Une-on se gisesc resturl de creer cu multe vase, avend aspectul unor
: fun«msxmtl.

3) Emicranig este o formi in care fumtea ocmpltalul si osele p'u'letale
sunt rudlmentare, creelul e prea pnt'n debwoltat sw hpsesce

Fig. 105. Anencephalus

Ca si infelegem cum se produc monstrrozitifile prin lipsd in cursul -
desvoltirei fefei, trobue mal intéili si cundscem bine modul cum SQ

desvolti in starea normald acésti parte a organismului. V& vol leammt:
acéstii chestiune expunéndu-v'o pe. scurt:

Fata se form¢zi din primul arc branchial si dintr’un mugure numit
M

frontu-nasal, caro este o' ingrosare a tesutului ‘conjunctiv de sub vesicula

‘erebmlu anteriorii, adici din parte’t antauort a craniulul membranos.
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Acest mugure se divide mai tarditi intr’o - parte “mediani i doud la-
terale care cresc mal repede do cit prima parte. ‘Aceste pirti laterale
destinate o formeze narinele, vor preseuta fie-care un mugure intern, numit .

5l mugurele nasal intern si unul extern numit §i mugurelo nasal extern.

~

Partea ‘mediant a mugurelui frontal si cu mugurii nasali internt, for-
mézit spatele nasului, partea anteriord a- septulul nasal, parten mijlocie
a huzei superiére §i partea mijlocie & boltel palatine. s

Primul arc ‘branchial mitrginesce in jos .cavitatea bucali. El emite

, prolung'xﬁ,"un’z\ posteriori i dorsalid, alta “anteridri care Tepresintid mai -
vilarul superior, §i @ treia ventrald numitd §i cartilagiul ~ lul Meckel
‘representind maxilarul Inferior. Intre mugurit maxilarulai superior si

acela al -nmxilamlu‘i‘int’eribr se formézi gura. Intre muguril nasali ex-
terni si acela al maxilaralui superior.se formoézi canalul nasal. Mugurile
maxilarului superior va: fqrnia regiunea maxilarulul ~superior §i partea
coa mai externd a buset ‘s'uperh’)rof Din . partea interni a acostor muguri
so formézil cite o lami orizontald, numitd lama palatind care reunindu-se
po linia mediand, formézi bolta palatinii. LA j 3

Dacii amniosul se 1ipesce"'.in regiunca unde trebue st s¢ desvolte fata
vom aven diferitele_anomalil alo fetel. S

Fig. 106. Aprésopus produs prin aderente amniotice fu regiuned fetol.
: : Defecte §i-contopire ale degetelor.

4) Cand lipsesco © parte mai mult satl. mai pufin mare a fetel, avem
forma nuwmitd Aprosopus.. :
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o . Pig ,104- A"natus cu malfmmltmne'b nasulal si g.xtulul
5) Une-orl ma\lhrul inferior lipsescecu totul .avem starea numlta-gq«

nat'e, inurma acestellipseurechile sunten totul jos si in regiunea medmm,

88 atmge urechea dréph cu urechea stangi. Acéstd form3 so numesce 8110~
tic i se mtampld numai 'xtun(n cind. hpsesca cu ’rotul nnularul 111fer10r.

PUSEECETS

- Pig. 108, Agnatus ci idipcefalie, -
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6) Dar tn loc de agnatie pdtesi existe oumicrognatie,‘ adie maxilarul
inferior o férte putin desvoltal o cu mult mai mic de cit de obiceii.

‘Une-ori vesiculele ce daii nascore ochilor, sunt  prea _depirtate, une--
ori lipsesco chiasma nervilor optiel. e | RS i AP
- 7) Alte-ori ‘e un singur nerv cu un “singur . ochid. Acesto stiri din
urmit so numese ciclopit In casul acesta nasul nu péte (Ies_cix;de:din causa
ochiului de pe linia mediani i se desvoltd d’asupra, formand un fel do
trompi. Ciclopiile pot depinde si de contopirea a doul ochi intr’unul, sail -
de agedarca a dout .ochl intrio singuri orbiti. Actstase produce printr’o
strimtére a amniosulul in regiunca cofalic, din care cauzi nu so pote
desvolta bine vezicula antoridri a‘—creei'ul_ui,‘ ast-fel in cit nu se for-

Pl

" Pig. 109. Cyclops diophtalmus
. P e et R

)
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mnézi creerul ca-in starea. nomnh si avem o smgum cmnmte avem un
s1ngu1~ventrxcul ceea cp arati ci acstid. anomalie s'a produs inainte de
““co vezicula anleriéri a creeruhu si se fi lmpdlt;lt in doue plm procesul
falciform.

-8) Dacii nu se desvoltd fucadele -c8 form(,za ma\xl'\rele, rémén spmte,c.ztuu
“ce pot fi transversale saii longxtudmale dupit’ cum so 1mpedlca desvoltares
procesului frontal intr’o parte, saii daci ambelo arcado nu so-intilnese: cu
procesul frontal. Vom ‘\’\'0'1 atunct si spmteca’curl m:u profunde sw mal
superﬁcmle : e et '

Fig. 110. Buzi de epire dubli. Anomalia mainilor si picisrelor ~en sindactilia i lipsa
degetelor. :
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Aceste viciuri de conformafiune se numesce cheiloschisis saii_busa de_
epure. Mugurii ce formézi buzi nu s’ali_putut reuni. Causa pdte fi tot o
“Tipire & membranel amniotice. ™ g = M T
9) Une-orl nasul cu gura formezi o singurd cavitate imensd, care si
mérgd pani la ochi sipina la urechi. Cheilo-gnato-palato-schisis, resultit
] . ey L e e Sy i vl | s
din nereunirea diferitolor spintecaturl ale sfetel. De multe orl, viata e
imposibilii_cu atari defecte marl. ' il :

Pig. 111; Cheiloselisis dubli

.

Cheiloschisis péte fi bilateralii mat des, zQsat " unilaterali. B pot in-
“teress nuraal pirtile mo¥ saii si scheletul. 1 L - :

10) Existit dese-ort lipsein regiunea fontanelelor, In regiunea etmoidulul
pe unde proemini creerul saii meningele dind meningocele orl _encefas
locele. Une-orl sunt lipse interiére in creer ca _in_porencefalic..

11) Apoi prin sudarea precoce gselor se pote nasce o desvoltare micit
a creerului, o _microcéfalie. , : :

Cretinismul o datorit unei lipse de desvoltare a _craniuluidatoriti
unet Tipse de crescers a basel craniului,in lungime din causa osificatiunel
precoce a sincondrosel sfeno-basilare. Acesto osificirl se produc de cele
mai multe ori prin o strimtére a amniosului. : '

12) ITidrocefalic congenitalt @ §i eao monstruositate. Causele acesteia ni
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sunt inci bine btabx lte Este plobabll un’ vlcm in cu'cuhtlune produs
- printr’o strimtare a: fisurclor pe unde fes vasele din craniii, se plodlu,e 0
. stast- mare ot 0 t1 msud.uo de hquld in cawtatllo craniene,” mal ales
in ven’rrlcul : :
Acestea sant monstruoﬂltatxle mat msemuate ale capullu :
Voesc si-ve spun doué cuvinte asupm ‘causel -care pdte si determine
o deschidere sali o lipsi de inchidere a cmalulul vertebral. - -
Am dis cauna din causele care sopéte numi prmutn a, $i tot-de-odatd
determinantd, péte sit fle lipirea amniosului in regiunea dorsald’ acolo
- unde ar trebui si se ‘mchlda canzlul meduLu saii teva mmlmel.

LI

‘Fig. 112, Cronio-rachio-schisis.
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Fard acéstd - alipire nu se pote explica formele de rachioschisis insd
daci se inchide pielea si rémane canalul’ vertrebral'deschis; acésta nu se
mai péte explica printr'o aderenti a amniosului ; se crede ciiymiduva poti
si devini prea lungd pentru ‘canalul. vertebral, care a rémas seurt ; ci
din causa acestel lipse, find-cit canalul este scurt §i miduva prea lungi
se' indde inddrdt si produce o presiune “inapol. Vertebrele nu-se pot
inchide din causa acestel curburl, pelea péte insi si aiba destul mate-

rial pentru a acoperi acéstii miduvd curbatd. '

Aceste. rachioschise s6 mal numesc sﬂpﬁ »l‘)iﬁde. _ -
In acesté spine bifide pSto proemina substanfa nervosa sai numai me-"
“ningele si mult:liquid ceea ce se numesce kidro-meningocel. Acésta so
péte produce in partea anteriéri sali posteriori a .colénei vertebrale.
Probi ca in adever acosti leziune datezi dintr’o epocz‘i‘féi‘te primitivi, :
péte din luna a doua, © cit fmpreund cu 0 spina bifidd, existd .'cﬁte

. odati o duplicare a miduvel.

In adevér miduva este formatd dupi nit din dous strénguri primitive
care se intrunesc; altil- dic i miduva se form6zi dintr’o-simpld depre-
siune a pielei in regiunea. dorsald. Cand un . organ unic devine dublu
am spus ci a intervenit -0 spintecitur produsi intr’o periédd forte pri- -
mitivi. Daci dintro miduyi se nascdoud acésta insemnézd ci intr'o periédi
forte primitivi s'a produs acéstd spinteciituri; ast-fel cil fie-care jumétate
si fi avat timpul si .materialul,iudestul'ﬁtbr si producd o miiduvd intréga
cu formele caracteristice substgufel cenugil. 1 P

Seitt bine cd amniosul si inchide in: regiunea anteriérd, in- mijloe, si
pielea si Iirelningesce direet cu amniosul, va si dicd arpnibsﬂl'incepe de
acolo de unde incetézi pielea. In loc ca pieptul -sall ‘abdomenul si fie
inchise de pele sunt’ une-orl acoperite printr’o prelungire a amnijosului.

Aci deosibim diferite forme: este o Spinteciituri,numitz“t_'_toracosc_lfz_'s_z:s

Curs de anatomis palologicd.
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Fig. 113. Thoracoventrosehisis. Tumori sacrald si pes cquino varus cu
contopiren degetelor picirelor.

: u.ndo nu numai pielea va lipsi in partea anteridri a toracelui, ¢i cite odati
_ 1 starnul se va despiirti in doud. Cate odatii avem numaf” o micd urmiZa .

acelel spintecituri sub formi de dous procese. Altd datd spinteciitara
8 mul profundi si acoperitii cu piele, se formézi o hernie -in care se
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gidsesc pirfi din torace. Hernia actsta pote si fie acoperiti de piele
péte si fie insi acoperiti do o:membrani care pote si fie amniosul; alti
dati cordul ese afard fird si fie inconjurat de piele. Avem.atuncl ecto-
pie cardiacii. In regiunea epigastrulul” asi putea dice ci spinteciturile
acostea sunt mal frecuente. Acolo-ese’de multe orl printr’o spintecaturs,
stomacul §i intestinele. - e . - an'
Ajungem acum la anomaliile si ‘monstruositafile extremitdfilor. ,
1) Se intampli de multe. ori st lipsésci cu total extremititile, avem
ceea ce se numesce amelie. ' N :

-

Pig. 114. Amelia extrem‘itnﬁlor superiére cu micromelia celor inferidre
9) Cand téte oxtremititile sunt atrofiate, avem a face cu un_peromel.

3) Oand oxtremitiitile sunt bine desvollate dar férte -mici, avem - un
micromel. : ‘ ' -

e -
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Fig. 115, Abrachius

+ *-4): Cand monstrul nuare de loc brate se numesce_alrachius, cand nu are
- de cit un singar brat, so..dice. monobrakus, cind are un'singur piciol
MONOPUS. ‘o I » ' R b

i P
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Fig. 116 SLheletul unul pzcxox ré confoxunt Adaetilic
- si sm.hehhe

Fig. 117. Scheletul unul picior rét conformat. Adactilie
s1 smdqctxlxe .
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~ Unedorl mana sati- plcmrul are mal putine deg ete Une-ori 0 -Obserrit
0 ‘Illplle a mai multor denete intre elo, ceed co SO numesco smdacnlw

PRSI

- Pig. 118. Vxem de conformatic'al degetelor pieidrelor eu hps!’x st
A ‘ 31 contopiren degotelor

s

Cand lipsesce membrul superior, putem avea a face cw o agenosie, adicd
cu o'desvoltare slabif, a cirel causi péte sii fio chiar o strimtére a amnio- -
sului, care a comprimat partea superiéii a toracelul, asa in ciit nu a
puttut si se desvolte la extremitatea superiérd. Alti dati so vede bine

acéstd lipsi do loc, ciiel se vede cum membrele tncepuse si.so. deavolte
dar, galt oprit..



Fig. 120.:Schelstul unel miinl rén conformaté, Adaetilie.

;
-
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5) Huguru cari trebuiaii si furmem memblele inferidre ﬁmd férte a-
propiafi se’ alipesc une-ori agi in cit atunct partea posteriérd’a corpuhu
" seamiinit cu o focd; de aceia se vorbeace de o focomelze sail szmpua

Pig. 121. Anomalie prin lipsit si contopire & degetelor mainel.

Se pite sii se deévdlte un singur femur sait dous fomurd, dar- o sin-
gurd tibie si un singur peroneti. Monstrul sim ﬂpus s’ mal numesce sim-
Jnelic saii sirend, pentru cil 'sbmina cu o sireni. Din causa ahpuel pir-
tllor infariore. sémiini mat mult cu o c6dd de pesce. - Une-orl avem sim-
pus. numit si uromelus, alte orl simpus digrad dupi cum la-extremitatea

. membrelor inferiére e un singur picior’ propriu gis, satli dous. In- formeln‘
de simpus apod nu existi de cit un deget saii doue. T
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Rig. 122. Sirend en lipsa' ab

dominal

P s

% si spintecared ‘pasinulul.
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,‘ Fig. 123. Simpus dipus san sirend cu abfachia drépts.

6) Embrmnul are 1'\ Inceput piciorele intorso fniuntru in v*llgus equm §i -
numai mal tardiii, en desvoltarea organelor genitale si a  basinului se
intdree piciorul in'positiunca sa normali. Printr’o oprire in desvoltare
membrele inferidre pot' pasira atitudini vicidse. Piciorul valgus dacd este
forte desvoltat, pote si fie privit ca o 1exm$1ta, ca un fel de desvoltare
incomplectii din timpul embrionar. :

Vrol si vé mai amintesc aci amputatiunmes extremitdtilor, care se produce
intr’un hmp mal ummht al sarcinel” printr’un fel de. fire amniotice sgii

\
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.prm 0 ansi, a omblllculul, asa cii de multe orfl se nasce un copil fari’
brate, saii cu un brat amputat Acestia sunt monstrit

punct, dar nu intrd 1ntle monstrii adevératl,. carl tofi
férte primitivi.

pind la ére-care
recunosc o causi

Sunt lipsuri unportfmte, $i- in regiunea ombxhca]a, sall In regiunea
vesicel, distingem defecte mai mici s’ali mai mari in regiunea abdomi-
nald produse din impedecarea inchiderol ‘acestel cavititl. Fisura abdomi-

nali complecti saii incomplectd, hernia ombilicalsi conganitali produsi

prin aceea cii cordonul ombilical nu si Inchide §i organe abdominale
existand intr’o cav1t1to 001°spundcnd mcoputulm cordonulut. Se péte st
oxiste spinteciiturl In regiunen simiisel, si fie o lipsi o peldere de sub--
stanfd a pelel, prin care i so produca si ectopia vesicel urinare.

Une-orl hpseace si simfisa, atunc1 nu existd cartilagial si- spmtecatum
se prelungesce de. obicel si pe partea antoridri a vesicol producendu-se
o inversiune a vesicel apol si penisul e spmtec'tt de sus, adicdt avem in
partea superiéri a penisului doud corpwri carverndse latemle si- canalul
uretral spinteccat eplqudmm, ‘une ori pote sil ﬁe spmtecatum po:,teuom
'hlpospadmsa. J

In casurile de Iuposp'uhasa, dcswltare.x gemtala. nnscuhm esto do’
multe ori slabd si aseamind cu a gemtalelor femenine. o

De alti parte la fomei cite od.xm pun o desvoltaro nidi mare a chto-
.rlsulul vom avea o formi mal mult sali mal putin asemin8tére cu des-
\oltaroa masculini.” Nu void intra 301 in detalu, voi reveni cand v&
voi vorbi asupra herxmﬁodmlox. gt R

V101 sit ammtesc S \ﬂonmlnlo dm Lcoxunea aml.t Stigl cii in vmta
_embrionar se pmduw Am dxveltlcul al piclel in regiunea anald, care merge
destul de sus pentr f‘a mtdm sfu«xtul intestinulal st pentru a se con-
funda cu acésta producnnd 0 smgum fovil. Vom ‘putea avea o atresie a
anusulul, din causi ci ple.ea
dat, nu s’a mtrumt cu cvﬁtaten mterxdm de 0 nlta. origind’ embriopari.

Acésti membmnfx obtumtmce ] une-orJ. m:u grési ‘alte-ori ma¥ subtire.

Dusta $1 lxpse mterne. Diferite organe pot si lipstsci. Un rinichiii pute
hpsx sali pdte si se produc?i 0 anom'\ho prin intrunirea a doi rinichi,
formand un nnlcluu ‘mare sub formid de potedvii ‘de obiceiit cu concavi-
t’\te"t m sus, alte’ or¥ hpseac alte 01'frane ca ﬁc'ntul splma, un pulmon etc

"uo formém un diverticul nu s'a’ confnn- Py
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ﬂ[onstruosztun perfabrzcam alienamn. Se. numesc monatruosﬂatl per fa-
bncam alionam indivigii al cdror organlsm sia debvolt'\t dupi ‘un plan
doosebit do acela al organismelor normale. Aci in prima linie trebue Sa
v0 amintese transposifiunea corduhu despro care am dis catc—va cuvinte.

Une-ori si observii o inversiune a_tuturor organelor (situs. mmr_sua).'
ast:fel ci ele so giisesc asedate asa cum sar vedea pe imagina i o«rlmda.
a unul orgamsm. Actsta nu produ(e DlCl 0 tluburaro in functmnea dl--"
feritelor aparate. N ' - '

Dacii cordul este intors mtro posmune \10163*1, pe cand vasele nm'J.'
ialt dispositiunea lor normal, atunel s¢ nasc cele mai grave mconvem—
ente pentru mrculatmne. Alte-ori se’ observil dlspropoztmm in desvol-
tarea diferitelor: piirtl ale cordulud, nisce lipse mai’ cu sémi in sentuule
cordului, asupra cirpra vom vorbi mal departe.

Splina, stomacul, ficatul,- mtestlnele ‘rinichil, ovmele pot ﬁ schlmbate
din locul lor dand turburiri grave une-ori.

Hermafioditism. Hermafrodltu sunt msco monstrn plovemtl dth 0
aﬁom'xhe o confusio in org ganele. nemhle Sunt diferito formo de herma-"
frodltlsm care téte ai.- drept cqmctel geneml 0 aberatlune sait o debvol-
tare slaba il rremtfllolor in cit nu se péte cundsce daci 'n'em a face cu

0 desvoltaro m:xsculma all cu o desvoltare fememna

Pentru ca sit pr.cepetl hernnfxodntxmm] e’ necesar ca sit 1eammtesc 6re-

‘carl notlum embuonara 1 anume desvoltmefx organelor gemtale,

. In séptémana a cincen incepe “desvoltarea aparatulul genito-urinar A-
tun01 Ta partea lﬂterala a pemtoneulm se obscrvd nisce tubl mal mult
sadl.mai putin p.u'aleh care. Nl s6 scm ddca pernesc de la peutoneu
sad daci nu e o simpli- deprebmne sali nisce dlvertlcuh dm lamelele

epitoliale caro merg mal profund. Acum din noti dupi teoria 1ui Hertvig

§9 pote explica férte bine desvoltarea acestor tubi din peritonel.

Asa tubil numiti si canalele lui Wolff sunt formati in partea lor
posteriord’ din somatoploure, inapoX se separi de somotopleuri si se

unesco cu ectodermal, i se deschide in ‘extremitaten terminali a intes-
tinului. ' ' :
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" La extremitatea anteri6r¥ a canalulul lui Wolff' se’ formézi rinichiul
primitiv saii cefalic caro constii din mai multe canalicule c6é unesc cavi-
tatea sergssi cu aceea a canalului lui Wolff. Dup¥ ‘aceea so formézi in
“locul rinichiulni cefalic asa numitul corpul lut Wolff cu corpusculif
):Ihll)igl}iéx'}i'pl‘bvis'_o;i‘i. Rinichiul definitiy in" sfirsit se formézii din par-
tea posteriri a canalulul lul Wolf_f,'c_aﬁ_é'dii"nascéro'5pz‘u‘aﬁ1]i1‘1’ excretor :
uretera basinetele si tubii drepti.” O prelungire a' corpuluY lut “Wolff
form0zit parten secretantd a rinichiulul..Uraterele se separii apol de cana-
liculif luf Wolff pentru a se deschide in’alantoidd, ‘care ‘Tepresintd vii-
térea vesica Wrinari . Din canalul 1uY Wolff-se separi” in’ partea sa mij-
‘Jocie uin alt canal numit canalul Tui Miiller. Aniéndoud “aceste canalo
merg .in jos si se sfifsesc intr’o cavitate numitd sinusul genital. =

-~ Glandele genitale ovarul si testiculul se formézi din doud piirtd, -din-
tr'un epiteliit germinativ diferentiat din epiteliul peritoneal Ia partea in-
ternii a corpului lui Wolff si din cordénele genitale care derivil din rini-
chiul primordial. Iy e e | D A A -
~ La femee print'rl’oy_a'sbg?i'atiuﬁe a epiteliului germinativ cu tesutul con-
junctiv do desubt se formézi asa numiii tubil lui ‘Pfliiger, cari se vor
divide in foliculii primordiall. La birbafi. se formézi in acelasi mod
canaliculii seminiferi. Inapoiul “glandeélor .genitale se giisesce rinichiul -
primitiv compus asemenea din fevi. - '

Mai tarditi canalele si glandele wrogenitale so diferentiazii la biirbat
si la femeo prin atrofif parfiale. Canalul lui . Wolff se atrofiazii la femeo

“po cind la biirbat el formézd canalul defercnt o1 epididimul. Canalul lul
Miiller din contri nu lasd de cit urme ‘neinsemnate la biirbat formind
anume hidatida epididimuluai §i Ja partea cea mal inferiérd a canalulutl
luf Miiller utriculul prostatic numit §i.uterusul masculin. La femee ca-
“nalele lui Miiller formézii trompele, apol se unesco cel din drépta cu
‘cel din stinga §i formézi uterul si vaginul. | ‘

La inceput nu existd acéstit prelungire care desparte intes{inul saii asi -

- putea dice anusul do vulvi, ci rectul si sinusul genital formézi o sin-
guri cavitate maro. Acésti prelungiré nu péte sit'fio de cit o membrani
care se intinde prin .o continuitate de tesut, pentru a deosebi sinusul.

‘genital do intestin. . -

In séptémina a sésea incepe si se desvolte §i gonitalele exterijre ca un
tubercul. Sunt casuri insi undo acest tubercul dim causa influentel
extremitifilor nu s’a putut desvolta mai departe §i a rimas ca un mugure

~ Asa dar Ia embrion se desvolti la extremitatea anteriéri a ‘cloaculul
un mic tubercul ce presinti ls partea su inferiéri un san{ median limi-
tat de o parte si do alta do asa numitele cute genitale. In jurul aces-

-
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taia este iardsi un fel de sanf, care se numesce. $antu1 «emhl Mfu _

in afam de 'xcésta 58 "asesce 1ara$1 o cuti gemtal.t o g :

- Pani_aci nu so_scie daci . se xa. deavoltft genul m'\scuhn sall fememn.
. Lm femee tuberculul o-emtal ram‘xne nnc si forméza chtorxsul Cutele
rremtale formCza labiile mlCl dm ‘cuta gemtal.l externi s6. formém lfxbule

marz.. Smusul urovenltftl 1emane Jarg st seurt formmd Teatxbulul va-
_gmulm Alcl se deschlde $l e\tremxtfxtea alantmdel salt uretm s e\tre-
- mitatea 1nfer16m a canalclor reumte ale lul \Iuller adlca vagmul Mai
'a\em un canal . care . apfutme camluhu lui  Wolff dar care dlqure
cu vremm remnm,nd o formatiune ca un ovar ‘numit paraovar care se
- glisesce .intre ovar si t1ompa iar in rm]locul lmamentelor largi sunt

- nisce canale fine care . ail un epxtellu particular, de unde se desvoltd

chlstele Aceste chiste so desvollid dar din’ 1e;turlle corpuhu Tul Wolff.
: . Va si dicit la femel ceea-ce 1em‘mo, ceea-ce formézd conductul mte-
_rior © c'malul lu1 Muller la b‘uban canalul Iui Wolff. .
Se mtamph acum péte din _cauza structurel destul de comphcftte a
* tuturor acestor forme, si se. desvolte pe ‘1cela$1 individ si organe rrem‘mle
_;femenme si masculine. ACOStd stare $8 numesco herm"sfrodxtxsm.

Yig. 124. Pseudohermafroditism masculin. -
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- ‘Acesta e de dous-feluri : kermafroditism adevérat cind acelast individ
aro §i glande genitale femenine §i masculine si pseudo-hermafroditisme.
cand se gisesce glanda genitali de un gen cu organe “genitale externe
de gen opus. ' : : i ' \
Hermafroditismul adevdrat e férte rar §i péte fi de tref feluri: 1)_bilate)"al
cind existi de ambele piirti si ovare si testicule, 2) lateral, cand in o
parte e ovar §i in cea-l'alti testicul si 3) unilateral cind intr'o parte e
testicul si ovarit. . o .
Hermafroditismul falg sat pseudo-hermafroditismul presinti dous varie-
tafl « masculin (cu testiculi) si femenini (cu ovare). Fie-care din acestea
_se sub-impart in complect, extern §i intern. Pseudo-hermafroditismul
‘masculin: complect ¢ forma,:in care se gisesc testiculi,- organele genitale
externe femenine, apoi vagin uter si trompe; extern cind numai. organele
-genitale externe sunt femenine, infern cand persistil canalele 1ui Miiller
(forme rudimentare de uter vagin si trompe) restul fiind masculin bila-
teral.: B vl e d s |
Pseudo-hermafroditismul femenin complect presinti ovare, canalele Jul
Wolff persistii si genitalele externea tipul birbitesc. Col femenin extern
cand numai organele genitale extorne aii tipul maszulin si antern cand
sunt ovare §i organe genitalo externe femenine dar persisti canalele lut
- Wolff. e .~y AR e PPt :
- Cand la un’ biirbat pirtile exteriére ale genitalelor sunt réii. desvoltato
tot individul ia un caracter femenin. Basinul atunci capiti o desvol-
tare remarcabili ca la femel, existii predisposifiune spre: ingriisare, . mai
cu sémi glandele mamare péte si fie bine ‘desvoltate si de multe-ori cu
lapte, barba nu cresce, laringele r8mane -mal strimt glasul javénd garac-
“terul femenin.: 1 el 1 AN - W i
"In cele mai.multe casurl de hermafroditism sunt forme transversale,
‘galt mai bine' ¢is pséudo-hernafroditism.- :0: linie: transversali imparte’
-genitalele in' doud . intr'o -parte -femenini si intr'o parte. maseculini ;
genitalelo oxteriére fiiind masculine §i- ccle interiére femenine 'saii vice-
versa. il TV RN A e T
. Pseudo-lhermafroditii : femenini ; avénd .organele genitale externc ‘mat
‘mult biirbiitesti cu clitoris maro semiinind cu penisul vor avea tot-de-odati
bazinul mic, glanda ~mamari réil’ desvoltati, pirul mult mai desvoltat
pe suprafafa corpului; el ‘ail mustii §i-barbd. Ast-fol sunt této acele fe.
mei, care se arati pe piete. si in societitile medicale ca nisce curiositif,
avénd o infitisare exteridrd ca de birbat si genitalele internd” femeesci.
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Acestea se cqractenséza, dupi cum 'zrata si denumlrea lor, prmtr 10 eXces
de desvoltare. Excesul péte fi in mirimea intregulul “organism, ori a dre-
ciiror- organa-separate sali pote. fi un exces in numirul dlferltelm organe.
- Cand” orgamsmul in intregimea sa ‘e desvoltat’ peste misurd dicem ci
‘avem aface:cu gigantism. In actstd: formi de- oblcem schelotul i sis-
temul muscular sunt crescute in prima linie,

Dese-ori existd o disproportie intro. dimensiunile- diferitelor artL ale :
orgmlsmulul Asa in- acromegalio, se observii.o croscere peste misurid a
. extremitatilor. Apoilin mmcef'the macroglosie, macrotie, maclod‘mtnhe
‘capul, limba, urechile,’  degetele singurepot fi:mirite de volum. Alte-ori
anume fesuturl se- debvolta peste nmsura ca plelea, tesutul con]unctlv
“vasele, pirul. = :

Al doilea fel de- monstruosntwte prm eXCos e aceca: plodusa prm for-
‘mafiani supra numerare. Intre acestea se cuprind: a) formatiunile. supra
numerare ale- e\tremltatllor' st ale 01e carom 01gane b) duphmtan]e
c) tmpllcltatlle. : 0y :

~ Una dintre cele mal hequente 'mom'lln plm @Xces 6 aceen a degetelor
Polidactilia pste si fie ereditard. " Cite. odati cw inmulfirea degetelor se
intampli si vedem si o ‘alipire ‘a doud degete 0 sindactilie. Spinteciturl
ale e\tremltatllor inferiére §i mal cu- sémi - splntacaturl ale extremiti-
tilor ‘intregi nu exist ; daci se intimpli s¥ vedem mal. multe. ettremltatl :
actsta nu este de cit resultatul unel duplicitdf parasitare. :

“Polimastia o fmormln ce consti-in desvoltarea mal multor qlande
mamare—patru; ¢incl glande, prin axile pe pirfilo lateralo-ale toracelul
si-dbdomenulni, in regiunea’ mfrumlea mai rar pe spate. %
~ Avem cite ‘odati o desvoltare excesivd, a acestor glande, o hiperm astle
la barbafi firi ca si mal existe i txpul femenm. Une ori- se .observi
~duplificarea organelor genitale externe.. : R L=

Alte-ori so observil o desvoltare supra numerari de vertebre Asa sunt
monstril cu c6dd, la care se observi un numir mal mare de vertebre
sacrale.
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Fie. 125. Formatiune de c6dd. Pieijre strfmbe rau desvoltate pes
o 5 . oy
b varus eu sindactilie. g

Curs de Analomie Patologicd
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o Alte orf se gdsesce un numer - mail mare de coste. Muschi supranume-
rari se gisesc destul de des. - :
Anomalil prin exces putem giisi pentru ﬁe- care organ.. Stim bunidri

¢l se gisesc dese-orl spline, ovare, rinichi,c capsule supmrenale pancriasi

accesorl numifl §i succenturiafi. Tot aici am putea. '1}6(1‘1 forma(;xumle de

lobl accesoril in ficat, pulmoni i corpul tiroid. LB
Dublicititile se explici orI prin aceea cit nermenul era dublu ori pre: .,

supunénd spintecituri ale germenuhu unlc. o,

Fig. 126. Dublicitaten organelot" genitale, penisnlul si serotulul.

V’am vorbit deja de- gemeni si viam spus ci dack este o singurd pla-
conti se intampli cite odatd ca circulafiunea unni embrion si fie insufi-
cienti, atunci embrionul rémane inapol, nu so desvolti si se formézi un
acardiac.un amorf. Alti datd se Intimpli i embrionul se desvoltii cat-va
timp destul de bine. dar de odati incepe o slibire, o anemie, o atrofie
a embrionulul intreg, embrionul capiiti un aspect ca si cum ar fi de
hirtie — se si dice papuaceu —
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Fig. 121. Germenl ctt ﬁn_{et‘ papir
j hernie’ ombilicali congenitald.

fnsit en o hefnie ouDL AT ==

aceu la stinga si un fet desvoltat-

ML R s e e 5 o N
Altd-dati avem aface cu dol embri/on‘i leg

ati impreund, cu un singur

.ombilic. ‘
" Duplificarea se observii de obiceili in mod simetric, partl asemenei 33
légit intre olo. Acésta iIntdrisce teoria producerel dublicitifilor prin spin-
tecitari ale: embrionului.’ : : i ; : s
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Fig. 128, Diprosopus tetra’ophtalmusvc‘n Pes varus silagenesia pici6ro]o;..

s

Ca duplicitiff ale extremititir suporidre. avem patru forme:
1) Diprosopie se numesee starea fostului cu dou# fote, = -
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Fig.'129. Diprosopus triophtalmus eu agenesia piciérelor.

1, diophtalinus. alte-ori trel tri-

Aceytl mongtril atll { une- -ori numat dol och
el ochi, $i ochiul din mx]loc cu

‘ophtalmus. Vede{i aicl o frunte comunit fr
-dousd puplle. ;
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~ Alte-ori cand spinteciitura a fost mal- profundi - gisim patru ochi di-
pr050pus tetraophtalmus. Mal tot-d’auna insi ali doudl nasuri,-doud gurl.
. Cand spmtecatum merge $i. ‘mai depaxte avem forma urmatéro 3

Fig. 130. Dieephalus tetrabrachius,

.

»

2) Dicephalus, care e monstrul cu un corp:si doud capete.
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Acestea s¢ impart in dicefali- dibrach cu doui c:\peté i dou§ mainl -
&
’ P .
s
ol (
Iy B
Fig. 131. Dicephalus tlibx'acilips;

si dicefal tetrabrachi cu doud capete ‘s patru maini.

v



t

Tig. 132, Diecpbalus tetrabrachius,

Acéstd formi
.. 3) Piogagus e o formi, ca
- prope complectii, aga in cat
cit regiune

s'a produs in urma unel spintecituri mai mari.

Te se desvoltd in urma uney separafiuny a-

se formézi dous corpari cari n’att comun de
a lombarz si sacrali, - : ’

-4) Ischiopagii au dou
sali patru extremitaiy i

-

&' extremitity superidre,

un basin comun $i dous
nferiére, ;
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Rig. 183. Ischiopagus.

Duplicititile extremitiilor inferidro ale corpulul cuprind trei forme:
1) Taniceps sait sincefalus, dol individi cu un cap siun trunchiii comun
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Fig. 134%. laniceps cu lepignatia (7)

Cind spintecitura merge mai departe avem :

 2) Dipigus, monstri eu pdtru extrimitifi inferidre douil trunchiury si
un, singur cap. '

3} C’ramopaq‘i dol indivigY lipif{ prin bolta craniend.

Al treilea grup de duphcxtatl sunt acelea care presinta si e\trenutatea :
supermm si cea mferloru dub]e Acest grup cuprmde 1umat6rele forme
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acopagus. Acestea au craniurile deobite ;

1) Monstrit numitl prosopo-tor
lo sunt contopite intrunul iar extre-

maxilarul inferior; gatul §i torace
mititile inferiére le sunt duble. -

i

. Fig. 135, Toracopagus i

4

nupesce monstril compuskt

din dof indivig aderentl

-9) Toracopagl, s8
prin torace. §
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- fost gemeniry Siameqi Eng

bild din causa disposititrnoy

stril mi-ad dat Emurir;
»

Acest indivigy pot fi de

Pig, 136, To'ra_cogagus.

..... L

al tfmintér

$1 Chang. De obiceiii s

“circulaf

N

I perfect do bine desvoltati. Asa al
parajiunea nu e posi-

tanil. Radiografia aplicati 1a acesti mon-
asupra posibi

litiiter operatiunet individilor. -
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3) Rachiopagl sunt indivizi aderenti printr’o regiune a colénei vertebrale.
Cu ¢At o mal mici partea comunia acestor mongtrif cu atdt e sunt mal

viabili. -
Ajungem la monstrit parasiti. '
4
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Ce oste un monstru parasit? E o duplicitate in care unul din mon-

- stril o réti desvoltat si formézi numai un fel de apendice al mdnlduhu
celui-1’alt. = 7 T

Un monstru.cu trei piciére e pc’)te explica prin aceea ci doud embriéne si
fi fost legate in regiunea b"xsmuhu Si. restul unui-embrion si fi rifmas in
urmd in desvoltare asa cii se formézi numai o extremitate de exemplu
care acum figurézii ea extremitatea a treia. : .

Dacit presupunem cda unul din acestl doY mon<tr11 o forte raii desvoltat
mic §i cel-I'alt mare atunci vom avea un embrlon care va purta pe sine
incit un individ care pote sk fie firte imperfect, - care pote sit fie format
numai din o e\trenut'tte, din doui e\‘fremltatl sall numai. dintr’ un cap.

Acest foet se numesce epzqnatus cand e prms de gura mdnnlulul
bine desvoltat. 3 " '

Ei-So numesc epzqastrzus cand aderi de rer'mne evaastrlca cand Ader
de regiune ischiaticii se numesc zschwpaqc. ;

Pot sit existe parasitl chiar mterm, adici un engastrmb, adlca un
Hldl‘\]d bine desvoltat ptutand pe sino in reo-mnea ep1 gastrica, in inte-
riorul abdomenului de exemplu niste mainT-si-un-cap réii desvoltate.

"Alti-dati monstrul parasit pdte si fie atit de putin- deb\olfat in cat si.
formeze numal un tel de tumom Debpxe ﬂcest fel de tumor! am vorbit.
Intr'un capitol, pxecedent _ : ; - -

Dupi cum v'am: mai spus; existi §i monstruosmltl tnple. Se pot ob
serva trel gemeni complect desvoltatl, une-orl cu o membram amniotici
comuna, alte-ori fie-care cu ammosul §i_corionul sgii separat ceea-ce ne
face sii credem cif ol resulti’ une-ori din divisiunea complecta a gemes
nilor,  alte-orl din germem dlferxtx. Do -cole mn multe ori. unul sai
dom dmtre gemem sunt réi coufornnt1 :



LECIIUN A ‘{\XVII
Despre Paraszti anzmali’.

Se numesc paras1t1 mgamsmele co- trifesc pe supraff\t'l sall in mteuo-'
rul altor organisme, nutrindu-se “din substanga acestora. :

Ne vom mirgini a vorbi aici de parasifil animalf, pmas1’gu verfetah
fiicand objectul unui manual aparte. Animaleulii saprofiti, ce se nutresc
din material mort, nu sunt adevératl p’uasxtl,

Parasitii animali-al-omului fac parte -din trel grupuri diferite ale re-
gnulul onimal; protozoare, vermt $i, (lrg_'__poﬁ'e. Sunt putinI parasifi
dintro protozoare §i artrom cef mal mulfi fac parte dintre vermi.

Si incepem cu parasifii animali cel mal simpli, cu protozoarele. Acestea
. se Impart in 3 clase: 1) rizopode, 2) gregarine sait sporozoare si 3) infusorii-

1). Prima clasi dintre protozo'u'u parasiti‘e nlcatuxta de .7 zzopode, din

care fac parte amoebele. i ’

Amoebele, ccle mal simple animale sunt formafiuni protoplflsm'xtlce,
rotunzito co se lungesc si. so retmcta, enntend nisce p;eudopode in
formi de degete, cu ajutorul cirora-se misci. Ble ati un nucloii mic, de
obiceill excentric §i mat multe vacuole, Amoebele s’ail dSlt_cw parasitL.
pentru prima 6rd de-Loesch. In urmii Robert Koch a védut in Egipt si
India disenterii cu déjectiuni, pline de amwbe. Dese-orf examinindu-se .
scaunele disenterice préspete la microscop se vede amoeba coli de un
diametru de 0,02—0,03 m. m. Ele se colorézi mai bine cu eosini de
cit cu culorile basice de anilind.

Studiindu-se asa disa disenteria {grilor tropico i g.nsmdu se In sca-
une amoebo, acestea ati fost considerate -drept causa bélei: Asa nu-
mita disenteria térilor tropice are caracterul particular de a fi insofitd »
de abcese ale ficatului.,Un alt caracter e ¢ se localisézi, in colonul as-
cendent, undo-se produc flegméne sub mucdsa intestinald, apol ulce-
ratiuni. Nu trebue si confundim cum fac autoril, acésti entero-epa-
titd supurate cu disenteria simpld de la noi. Disenteria ¢ o béli super-
ficialid, necrosant, mal pronunfati in pirgile inferiéro ale intestinolor
grose. E adevérat iosi cil aceste stiri se combind -une-ori $i cu entero- -
epante supurate tropice.
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dix?lts;f;te;;:;tt;r;o?x'cleIOf' e probabd i@en?i‘ci cu ;entero-lepgtit;}'if;iip'ura};tﬁ
Am giisit si el amoebe in scaune, dar n’am nicY o. basi ‘pentfu a le con-
sidera ca fiind, causa disenteriel. Nu le daii _ih)ppﬂﬁpﬁi ‘p"ré'h'la"r'e pentru-ci
56, glsesc. nu numail in disenterie si ;ieptér()';é'}iati_téi dar §i in tot felul de
diaree. 8'a injectat de Kartulis si Hlawa materiile fecale de la dceste
casurl,in rectul pisicilor si s’a produs disenteria ‘aceea cu amoebe. Proe
- babil ca acele: materil, fecale confineail si . microbi’ ce aii produs di-
- senteria. Eu $i in. u_rmi :A_i_gg_lpx:”,_.“é_ql' ;(«lqsi_:llj‘i\sﬂ in e_a:htero-:épzllfitélé sﬁP’urdﬁe
_un. bacil, care, sémind cu coli, hine diferentiat insii si avand carac-
terul unui agent patogen, In fine amoebele nu produc toxine, pe cind
in.productiunea alteratiunei ficatulul se, recundsce actiunea unior toxine.
Asastii chestiunea, ea nu oste pe y(‘i:épl“il_l,llzl"li'm‘ll_l‘i}'ii.~ 1T ’

. 9). A doua clask a protozoarelor a formati de sporozoare. Sporozoarele

saii gregarinele, aii un corp cu o formi mai stabild, cu un nuclet, fira
pseudopode; ele aii tendinta de a se incapsula.. Migciirile lor sunt slabe

- se imul{esc prin spori, Din clasa acestor animale se gisesc la om coceidiile, -

Asupra coccidiilor gaii- ficut studii destul de cemplecte. Coccidinm -
-oviforme s'a gisit si la om in epiteliile intestinulai siin ficat producind
une-ori - turburdri mortale. Nu se pot diagnostica in timpul viefel de

cat ‘dacd apar coccidil in dejectiunl. Parasitul ‘este inchis intr’o capsuld
de 0,032—0,037 m.m. lungime §i 0.015—0,02m.m. litime, grosi netedd
eu un mic orificjii la o extremitate. Corpul lor ‘compps dintr’o proto-
“plasmi granuldsi, umple une-ori cavitatea acestel capsixle,"alte:ori ;)
strins intr'o masi sferoidald in mijloe. Sub acésti formd ies coccidiile
din intestine §i se desvolti mai departe in afari de organism Din confi-
nutul capsulei se formézi atunci patru spori, cari apol jaii forme gemi-
lunare, curbe in fgenere ca nisce rinichi. Acestea devin libere si pot
‘infecta din noii animalele intrdnd in organismul lor cu apa $i ficind
invaziune in celulele epiteliale, intestinale §i biliare. _ :
Pe ficatul epurilor de casd acest parasit produce de multe-ori un nu=
mér ‘mal’ mic saii ‘mal mare .de vesicule, ce pot ajunge pani la miri-
mea’ ‘unei -alune. Provéeid unc-ori turburri grave tumorl papilomatdse
cu obturatiunea ciilor biliare, poritonito Une-ori coccidiosa se observii sub
formi de epidemie in unele instalatiuni de animale. B, :
- Mult timp ‘aceste vesicule aii fost considerate éz} 'cel.llllle'rmodi'ﬁcate pro-
. tologicesce: w1 ITHI R = '
" Pe mucosa intestinald, cand sunt solitare apar ca nisce pete albe. Cind
sunt numerdse: dait aspectul unor false membrane. s iy
Acestl ‘pamsi‘;"_i intrd une-orl in. glandele lul, Li\ebe&?ihr;, si 19 gxlatzu

23
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. yesutunle dlmpre]m atunct so iritd se. 1mﬂama, $x epltelnlele mfectatd
dait nascere dese-ori la vegetatiuni. ‘

Tot dintre sporozoare face parte 51 parasitul malamei descoperlt in anul

1880 de Laveran, studiat in urma de M’lrchnfav'l si Celli cary il namirs
'_Plasm.‘a'mm mz"ﬂarme ‘Pentrisci se gasesce in'sange, - acest parasit se
~mai numesce $i hemwtoao'u Varla‘ele forme sub care’el se presmh
se pot, reduce la patru ! ‘ ; :
AN Prlm'\ formd, sferlca, s8 1nt11nesce mai des’ de it tote cele-lalte
forme are in 6—7 p in dxametlu ~Une- om e p\gmentata alte-ort nu, are
: m1§car1 amxbmde §i se gdsesce une-ori pe hematit, alte-ori ibere. Acesn
! pwramtl iati emoglobma dini globulele’ sangume sio transforma in: plgment
din care causi globulele cu parasifi sunt mai palide.’ '
2. Formele in roseti ar representa modul ‘de segmentere aI acestor
sporozoare, in mtenorul globulelor rosii. Dupi (rolfrl in: febra. quarta s'ar
dlvxde in 3 segmeute m febxa texfa mﬁlﬁ : ‘).O S A of P

B

. Fig. 139. Pmasxtul mahnei dupa Layeran foune 10tunde cn plgmenf in mtenorul
,°lohulelor 10511 somlluume §1 wqete e sporl '

G

o

Fig. 140. Par'xsltul nmhnei din ‘casurile din tar¥. 1 foxmi ameboidd, 2 formi rotun-
dd liberd, 3 si' 5 rosetas formel. quarte, fn interiorul unui globul rosu

,{t roseta liberd
tortd, 6 formi flagelatd, ?7,S si 9 semi-lune cu canochmezﬁ.(")

3. Corpurile ﬂagehte suut uunute ast-fel pentru-ca plesmta pis 4 fla-
‘ge]e. Acestea presintdi pe traectul salila extremitatea lor nisce "umili-
turl  piriforme. -Pe preparateloe préspete aceste forme se v&d in campul
microscopic miscdndu-se printre ematii se giisesc ma¥ rar,

4. Bornxele in semi-lund ‘transparents incolor sunt pxgmentate mai ales

in contrul lor. Ele ait o lungime de 8-—9- p. si o-lifime de 2 p. Extre-
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mitifile semilunei- suut" dese-ori reunife-la 'p:irt_eawlor' concavi printr’o
linie forte find. ‘ K g i g i
~Aceste patru forme represinti diferite ‘fase din -ciclul- de -desvoltare: al |
parasitulul. Formele micl libere intrd fiind inzestrate cu misciiri amikoide -
in globulul rosu se miiresc, so pigmentézi 1 uind hemoglobina globululul
apof incepe segmentarea Care corespunde cu accesul febrel. Acésta divi-
siune se fice in’ sens radiat asa in cat corpuseulul. parasitar ia-aspectul
“unet’ rosete; pigmentatd in centru: sicu - petalele ‘necolorate,- Fie-care di-
visiune, fie-care din aceste’ petale, se isolézd, devine mal rotund#, intri
- in ematiile sinitse si reincepe ciclul. Griuntele:de pigment, formate de:
“hematozoar se depun in diferite. pirtl ale organizmului dar mail ales‘in_
- splinit §i ficat. : .. f o SR il
Am putut urmiri la noi acest ciclu de desvoltare. In febra cu tipul-
tert am observat parasifil cm sporil mal mici producind o cantitate mare .
de segmente umflandu-se si distrugindu-se tot-de-odata gl'obulul: rosu. In
fehra quarti sporisunt mai marl st globulele rosil-atinse se atrofiazil. In
febrele estivo'—automnalé‘cu forma tifoidi sunt caracteristice formele semi- .
Junare cari se:gisesc, si in- perioda T ridsc it MR SR N,
In.timpul din urmi S'a constatat ci infecfiunea :se .face prin inter-
- mediul tAntarilor anume anopheles claviger §i culex _malariae. Acestia iall
parasitul sugénd sangele omulul bolnav. In-interiorul .{antarilor glar. in-
capsula, iaii forme semi-lunare;  care intri -in glanda tanfarilor si im-
preund cu otrava de aci -intrd. apoi-in singele animalulul intepat de
achsti insectit.. Acest:lucru s’a dovedit pentru malaria pasitrilor. Prin ana-
logie admitem si pentru ¢ment mal ales, ¢i stim ci in regiunile bal-
tése, bantuite de febra’ palustrd suntsi mul{l tantari. Conclusiunea prac-
tich 4 acestor constatiri:e ci trebue:pe cat se pole silse stirpéscd aceste
insecte Si S me ferim de ele..: . o al RS o
_O bolx analégd malariei e la animale asa ‘numita . Hemoglobinuria mi-
crobiend a boulul sail fobra do Texas. Parasitul acestei a fost descoperit
pentru- prima 6ri de mine. Am identificat acest parasit cu al carceagu-
1ui bold febrild endemici respinditd la noi in regiunile biltése. Fliigge
{1 pumesce Babesia bovis. Aceste béle se transmit i ele prin nisce insecte,
nisce cipusi dintre ara chnide, (ixodes). “ .
Trec acum la infusorii, carl asemenea aparfin protistelor. : '
- 3. Infusoriile. Organele acestor animale sunt mai diferenfiate; alt cili
dispusi in diferite feluri. Aici aparfine balantidium coli (O,(u)7-.—0,'1 m. m.
lungime 0,05—0,07 m. m. litime ovalar, cu un fol de gurd si cu o can-
titate de cili acoperdnd fot corpul. : : :
Asial se vede ca balantidium coli provéci furburiri intestinale, carac-
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terisate prin tenacitatea lor. Kl .determini inflamatiuni cronice ale intes-
tu;elor si stiiri disenterice, sldbiciune mare §i mérte in marasm.

- Unil:infuzoril alt ﬂafreh mat lungx si o membraua ondulati la o ex-

- tremxhte it i : = ]

- Trichontonas vafrlmhs 'si cercomonas mtestmahs nu aii mare 1mpor-
tanti. Acesta din urmi sla gisit si-in scaunele . choler1c1lor i tificilor.
. Deflagelatii s’a Jis ci ar fi causa difterieX paserilor. Am aritat cu D-nul

% Puscanu cd: nu ace;tx flagelafi, ¢i anume microbi produc difterie.- Ca si
“amoebele in disenterie -acestl parasxtl gdsesc un merhu priincios - desvol-

tirei lor pe revlumle dlfterlsate.

Vermii.

- La vermi aparfin’ parasifii.cel.-mail mul{l si cel mal periculosi ce triese

~ca -6spetl in interiorul corpului omulul §i al altor animale. Ei aii fost cu-

noscutl din timpuri: mdepartate de Indieni si:Egiptieni.
Legea lul: Moise, prin care se opresce mancarea ciirnei de porc oste -

.péte basatii §i pe cundscerea acestor parasitl, ce se pot lua de la acele
“animale.. In evul mediii to{I" vermil intestinali eraii denumm cu numele

- de -lumbiici. Teniile se numea lumbrlcus Iatus.

Sunt -mail mulfi vermi, carl ali-“un ciclu de ‘desvoltare caractenstlc.
In diferitele lor stadif ef triesc.in diferite medif. Cu cit un verme ©

~mai mult parasit cu.atit organisatia sa- e mal simpli.

Vermil parasiti cel mal inmiportanti: so impart in 1)- platelmzn;z sall

- vermi turtifi §i 2) nematelmingi -sali vermY rotungx.

Platelmintii ¢ cuprind : A) Ceslodele i B). Trematoriele. Cestodele- ap01 se
subdivid in a) teniade si ) botriocefali. - ' :
‘A) Cestodele. Acestin sunt vermi lafi ce nu. ail gurd nici intestine.

7




DESPRE PARASIT[ o L " 333

Se compun din un cap, scolex, ceva mal gros do ca.t mceputul cor-
pulul saii gitul, urmat de o serie de segmento numite proglotide, logate
intre ele printr'un sistem- aquifer in_ care se giisesc -nisce corpuscuh
calcarl. Probabil ci aceste camllcule aii un rol excretor.

Fig. 142. Taenie sofiuﬁi , .c_t‘x' pr;'glo_tig'll;f"i' '

Proglotidele pot trii cit-va -‘timp §i ‘isolate.- Sunt hermafrodite, copula-
fiunea lor se face inainte de a deveni libere. Cind se. descompun pro-
glotidele, ouéle devin libere $1 pot ﬁ mger'\te de- ammale intrand ast-fel
in tubul lor digestiv. - rOLL A i

In $tomac se mée capsula oullu si iese embrlonul _carecu aJutorul unor
bastonage "intri in perefii- intestinelor de unde e luat de obiceiii de cu-
rentul singelui si dus in diferite regiuni ale organismulul,:.in ficat, in
musch saii in creer, unde se face transformnea embrxonulul in cisticerc.
In acesta se gdsesce capul viitérel tenil .cu vantuzele si cirligele sale.

Anume cestode se pot desvoltq numai in mtestmul omulul asa tenia
solium §i medlocanalata se gdseso numai la om.’

- N
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Cebtolele dupa cum am mai dls cuprxnd doug hnnlu, a temadelm si
aceia a botriocefalilor. : :

Teniile cari so-giisesc mai des ]a om sunt taenia sohum taenia medio-
canelata sati saginata si tenia echinococus.

Taenia solium de o lungime de 2—4 metri $1 de o litime de -¥TE-0
8 m. m. in partea mijlocie a corpului, triesce de obiceiii in intestin subtue. .
Caracteristic e ci uterul are o parte axiali de la care pléci prelungm
_in numér de 7—10, care se-ramifici in mod dendrilic. . o

Coprimand o ‘proglotidi intre dous lame de ~sticld si: pmvmd’o -prin
transparenfi vom ‘constata aceste. ramificajiuni: Porul .gonital -e lateral.

Numeérul proglotidelor e de Yre-o 800 -900. Dmtre acestea vre-0. 100
sunt mature.:

Taenia solium: cedém lebne vermlfugllor. : Se'giisescb da jabidei unici
de unde derivii §i: numele el. : 5 ' -

Fig. 143, Cmpul §1 proglotidele teniel solium. i
La dxeph ge véd proglotide adulte cu ramificatinnda caracteristick a ntemlu:
la stinga se vede oapul cu ventuze, rostellum si carlige.
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Capul s8ii de marimea unet- gimilit de ac, e de o formd sféroidald, are
4 ventuse §i. presentd in Jjurul unel proeminente, numite rostellum” din

partea anterifria capuluf o corénd de 9530 ciilige grose si scurte.
Actstit coréni e compusi din doud rainduri unul cu. carlige mari in afari
altul cu carlige mici initun i, v
din fatd formézil un singur cerc. . . . v
Dupii: cap wrmézi o parte férte ingustd, gatul teniel, care aré o lun-

cime de vre-un centimetru. .In acéstd parte nu ‘'se péte diferentia articu-

latiunile olementelor. Cand tenia se ‘misci sc observi mai usor §i divi-
siunile din acéstd regiune. ' i ; . iy nes £

~

Fig: 144 Carlige do_tenil

LN

{untru dispuse insd ast-fel ¢k, visfurile lor védute

Dupiat gat 'urmé_zii‘$ii‘i1111)r0glotid3101’. Ace;steu‘s'_untv férte inguéte 1mg2’\ :

git, ele cresc Insd. {reptat pe musurd ce se depiirtézd de acesta ; primele
sunt mai late de cat lungi, la un metru departe.de cap 'devin,pﬁt.,ra‘te_‘sx

dupii acestea ele sunt mai lungi de.cit. late, asa in cat proglotidele ma-
ture s'aii comparat ca -formd cu seminfele de pepene. Pe  margiuea pro--

glotidelor-'putin mai indirit de linia lor medianid s observi o proemi-

nenta mici —papila marginald, in care se deschide aparatul gonital. Aceste
papile sunt agedate une-orl la drépta alte-ori la stanga fird nict 0 reguli.

L

‘:l,* \' )‘:“ 28 ;t
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i Pig. 155 Ofianele gonitale ale teniel selium;’ b M e
‘Por it 3 i ‘minindu-
¢l genital:la stanga: de unde .porn,esge,_-nn-qqul‘supgrmr__ m.:‘xscq in terminin

— in testicull si jos canalul feminin condueénd in diferite glande.
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Uterul dm fie-care proglotlda e compus dmtr un canal a$edat pe linia_

medlana, de la care pléca 7—10 ramun de’ ﬁe care parte: Acestea la
,rmdul lor -se ramlﬁca Ovmul ) '1$edat la margmea proglotldel, ‘comu-
nici prmtl un caml subtlre cu utelul Orqanele genitale ‘barbitesct,
te;tlculu e presm ta sub forma de’ m101 veswule disominate in. tot paren-
chimul. “Aceste vesicule comunici prln mici’ canalicule“cu’ vasul de-
ferent, co.merge paralel cu canaliculul - 01'0anelor femenine sple paplla
gemuala Dacu comprmmm 0 proglohda lese o zéma albﬂ in ca1e se gi-
sesc, la nncrobcop férte multe ovule.

Ouele sunt rotunde si aii o capsulil destul de e;ros% deo “culére brum
‘cu un aspect radiat; embrionul presmta 6 bastonase de chmm.

Oul teniel solium e greu de dlferentmt de acela al teniel saginate’

de caré nu diferd de cit prin- accea ci e mal sferic §i ceva mal mic.

Proglotidelo e;md prm excrefiunile omului’ intri’ in stomacul por-
cului si aici ies din ou8 embriénele protoplasmatlce §i cu -1]utorul bas-
tonaselor perforézi mucdsa si pitrund in diferite organe §i cu predile-
ctiune in fesut celular creer si meninge, ficat rinichil §i ochi, unde se
desvolti™ cisticercus cellulosae numit si_miziricd. Acesta representi forma
tenird, nesexuatd a paraqtuhu avénd forma unui chist de mirimea unui
“ bob de- maztue, alb, transparent, elastic. In ochiii péte ajunge mari cit o
cirési, in ventrlcuh s'ail giisit pani - Ja mirimeaunuf oii de porumbel.
Pe~ carnea’ porcilor se vede une-ori in ‘cantitate:acésti mizirici. Carnea
¢l cxshcexcl trebue mldtumta din ahmenhtle

Fig: }J;/k(if ')C_isticorcus cellulosao, cu 'capul intors. .

(Japul in acest’ clstxwrc e ‘intors ca un deget de minuse. Existi o ansi

musculésd, care contractendu-se ammalculul scéte capul ‘afard. Acésta so

intanipli. cand mancim c‘trnea"_e porc 1nfectat In stomac prin acfiunea
peristaltici a stomacului sait prin 1r1tatmnea mediului- acid se intérce
cnpul §i se fixézii,de. intesting degyoltindu-se. apoi tenia cu proglotidele

Omul" s6 mfeété/ﬁ“*l éu ouele p'u‘a31tnllu. \1 pote c1 daca _progloti-

-
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dele se distrug in intestine embrioni¥ si perforeze organelesi si inva-
deze organismul. Probabil ci omul se infectézi- si cu diferite alimente ca
fructe, salate, po care so gisesc' ouele. ' : :
Cisticercii s gisesc la om une-ori si in tesutul ,subcutané\t sall in muschil
inimei dar maY cu sémii in meninge de-alungul sinusului longitudinal: Am
védut un cas curios cu fenomeno de paralisie bulbarii acutd, in care am -
gisit cisticercl de-alungul sinusulut longitudinal si alti mulfY cisticerct cu
‘capul intors carl se miscali de-alungal planseului ventricululul IV-lea
provocand acolo turburir iritative. : W '

Acelas lucru se vede frumos in retind cu oftalmoscopul."In creer pot-
provoca opilepsil. Sunt casuri, unde am - gisit aceste lesiuni in creer im-
preund cu tuberculosa. Probabil ci a fost o'intamplare, daci nu vom ad-
mite ¢ iritatiunea’ produsi-ds acesti cisticerci‘a localisat aci” tubereulosa,
c6 se gisea I’ organism i stare latentd. - :

Taenia solium, precum si cea mediocanelata trilesce in intestinul subgire
al ‘omulul si mai ‘ales in treimea medis a acestuia, unde se-fixézi tare
de mucdsii cu carligele §i' ventuzele ‘sale. o hig2 T
" “Pacnia solium ‘e destal de frequenti, e insi mal rard de cat'taenia me-
diocanelats. Printre’ 2000 attopsii am gisit'de 2 orl acésti tenie; cisti-
corci armati sat degeneratl s’all gisit'de 12 orf'la-aceste autopsii. Intr’un
caz s'a gisit la. acelasl individ taonia solium §i botriocefal, intr’un alt
cas cisticerci cutanafi si meningeali, taenia solium i echinococl.
Taenia sayinata a fost' numitiinexact §i mediocanelata, ‘p'entr'(l‘ cit s'a
‘credut ci trunchiuvile mediane " ale’ utérulul sunt reunite asa in-cAt si
formeze un canal comin pentru tte proglotele. Se mal numesce inermis
pentru i nu are carlige. AcGsti tenie esto maf mare de cat cea prece-
denti cici ea are 7——8 metri. Numérul proglotidelor variazi-intre 800 st
1200, dintre cari 150—200 mature. B R
- Capul acestei tenil mal mare de “cat al tenieX solium mai cubic are
pa'tryu/_ventti'sb":inc()n'jur,:;t‘e‘ dese-orl do o zond pigmentatd mégrit:

" Te si nu are carlige se' prinde’ i ‘mal 'bine cu ventuzele sale' de pe-
ropil jntesbinall. | O < g T
" Pentri diagnostic " trebue si cundscem proglotidele. Porul genital o tot

lateral dar leéfi{l"'pres'intz‘i_"o"éan’titf\'te"im}lt"‘rﬁai mare de preluagir]

v

e o e i, Y o o o o I

(20—30) carl se ramificd dicotomicesce. r :
 Lifimea elementelor el mijlocii e de 12—14 mm. Ac_est Q’arasxt Cresca
repede. By e ; ; ]

o0



Fig. 147, Proglotd dé:taenie medioeanalati.. -

Proglotidole acestel tenii ies din'orgahis’m;nu' numai cu scaunele ci
es i sihguré;'g;atiev_dequlgﬁrei musmﬂaturei' sale. In afari din orga-
nism aceste proglotide aif misemrr. - . . »

~ - . Ousle ovale de 0.03 mm. lungime zzt’l!,_o:-cap_sulz“m grési si '})‘ast'onas.e.

Cisticercul acestel tenii se giisgsce cite o-dati in carnea de vitelt,_saﬁ"
de vaci e mal mic de ct accla din carnea de porc. Acéstii cisticercosd
s'ajobseryatirar.da om. - C ., S el

Infecfiunea omului se face prin ingerarea acestor cirnuri crude sai proa
pufin fierte, desvoltarea mai departe se face -ca la tenia.solium.

- Dupd cum tenia solium e mal frequenti in térile unde se minanci .
multl porci, do asemenea, tenia saginata se gisesce mal des acolo, unde
se- consumi mulfi vifel. In Abisinia este o escepfiune cind o persénd nu

\

are tenie. Scapi numal preotii carf nu mininci de cit pesce. | L aw bovsiiel]
Taenia mediocanclata este” destul de frequent in Romania. Printre vreo
2000 autopsi am gisit acésti tenie de. 6 ori. In clientela frequenta teniei
- pare_.insi a fimult mai mare (aprdpe o tenio la 600—1000_locuitory). -
~Taenia. ecchinococus mult ma¥ importanti pentru, om, Ea tridesce in
intestinul, ciinolui in cantitiff mari. Are mal putin_ de jumdtate de
em.. lungime,. Capul cu rostelul ce presinti 14—25 carlige, nu are, mal
mult de 0,3 mm. diametru. Acestea aii, un fel de articulatit: Un singur
cirlig-ne o suficient, pentru diagnostic. N R B B ol
Dupi cap -urmézi_gatul, apoi o proglotx seurti si ingustd, o a, doua
ceva mal lati ca. gatul, dar mai lungdi, si in fine, ultima progloti de
doud orl mai latd de cat gatul si de o lungime ce represintii 2/; din
corpul intreg .al tenie. Acésta e singura progloti maturi presintind un-
ovar ramificat si un orificiii genital lateral. Ousle acestui verme ali o.
capsuld mal delicati de cat 'a‘cele'alevquliilo_r“s'tlldiate:\p"-:mf'yAs‘tciim_,; sunt
asemenea mai ovale §i mai transparente. ey - 3
Aceste tenif se gisesc dese-ori multe, formand colonii in ‘intestinele
céinelul. ‘Saii giisit §i la vulpe, la sacal si 1a lup. La om inci nu s’a gi-
sit tenia. Cu dejectiunile cainilor oule vin pe iarbi de unde ajung in
stomacul omului. Prin api de asemenea se pot ingera aceste oud. Infec-
fiunea omului se face de sigur mai mult prin - sirutarca §i contactul

prea “intim cu.cainl, cicI buzele ciinelui venind tot mereli in con-
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tact cu anusul, trebue sit ﬁe de multe. oril’ acoperlte cu ouele ‘echi:
nococului. hmbrlonul dupit ce iese din stom’tcul ‘omului’se duce ajutin-
du-se cu cele sése cirlige ce ‘are’’ orl prm hmfatlce orf prin singe;
a]unge in ficat- $1 acolo stqbllmdu-se --in vase sau in ciile blhzue-
cresce si in jurul luf se produce o capsuli. 'Nu se opresce la miirimea
unel mazire ca la tenia solium, ci sub numelo de hldatlde iati dimensiu

nile unui mér sail ale unei portocale. Péte ajunge une-on la dnnen-
siuni_enorme. Une ori se gisesc mal multe 1mpreuna. ’

Hldatldq se compune dln 3 membrane.” Una produsd de ficat p1m iri-
’n'gmnca tesutului eI apol o capsuli hialini Jamelési secretatii de parasit
si dupii aceea un - strat protoplasmatic’ numlto. si membrana germinativi
nu e de cat transformarea embrlonullu insugl, din care se nasc nisce
muguri cu capete unele intérse induntru altele e$1te in afari. Membrana
externi, mtxm uniti cu p'xrenhlmul ficatuluil péte ajunge la o’ grosime
de jumitate de-centimetru. Ea este sediul calcificiirilor $i supulatmmlor
ulteriére. A doua membrani este formati din mai multe straturi fird vase
amfore, transpuente, infdsurandu-se ca niste membrane elastice daci le
rupem. Acesti conformdtlune cqroctemstxca ‘ne ‘servesce Ssi - recundscem
. rovenien{a unor atari niembrane (in vomice emoptxsu, puncfiunt, etc)
Structura .xcésta 1.\melésa a peregilor pungil’s’a comparat cu straturile
de pe sectxunew anui trunchiii de arbore. Din membrana germinativi de
multe ori inainte de a se produce aceste capete 50 ploduc vesicule filiale.
Aceste vesice sunt pline cu un lignid- cristalin. Unele vesicule sunt cu
totul cristaline, contin clorur de sodiu si nu contin de loc’ albumini,
caracter distinctiv, alte orl sunt turburi contin ca un ‘praf fin care o
format de capetele ciidute ale parasifilor tiner (scolicis).

Aceste hidatide produc turburiiri mecanico compnnmnd vaselé sanguine
limfaticele etc. De obiceii sa”'deschid ntr'un canal biliar, bila intrd
induntru, hidatida atunci degenerézi, mor scolicii mombrancle se. sbar-
cesc si se depune 0 cantxtate mare de colesteamm producéndu-se -ca- o
pomada. :

Examinéind atunci la microscop membranele vom gisi lamelele carac-
teristice ale chistului hidatic si carligele.

Dacit facem o punctiune si cipitim in liquid ceva membrane citutitm
aceste caraclore. Un cirliz ne va asigura diagnostical.

Une-orl deschidéndu-se in ciile biliare, hidatidele filiale astupi aceste
cit ploducend ictere grave. In conductul coledoc . saii in ‘cel hepatic se
gisesc atunci aturl vesicule, cari pot trece in intestine. Alte orl hidatida
g6 pote sparge in peritoneii. Liquidul acestor - chiste e féito iritant, d&
peritonite. Une-orl se produc aderente cu pleura cu pulmonul si cu
bronsil in cat veswulele pot iesi prin bronchi. Cind sa. produc atarf co-
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‘municdri cu e\terlorul S8 produc supuratlunl fxle punrrel hidatice ;1 con-
secutiv stiri generale septice. , ]

“Am vedut hidatide in- rehna, in- 001d mtre canalele valvulelor in
ésele pelvisului, pe.vertebre, in sphm si in pulmom. . :

Tonia echinococus e férte flequeutft in R')mmla. Mal mult de 50/0 din
vitele de la abator aii echmococl in ficat. §i la om frequen;a echinoco-.
culul atinge 29/, dm .autopsil $1 in splt.\le .x]unfre la 0" mfm destul
de mare. -

0 formi pn‘txculara a eclunocowsel es’ce cen, multlloculara f1equenta
la boii, dar gisindu-se la’ om numat in- 'mumlte reglunl (Bavaria). Adet
embuonu intrd in ca1Ie limfatice ale ﬁcatuhu $i. produc aceste tumorl .
mari difuse tari ca lemnul in ﬁcqt care organ este mult hlpertroﬁdt se-
miindnd cu un. cancer. Gasml insi in lnterloml maselor duri. un_sistem
de cavitifi mici ciptusite cu membrane echmococxce' capetele insi atat
de frequente in forma hidatitési sunt forte rari. So (-)Kpllca aceste forme
prin o plohfemle exogeni a echmococulm La om am g.amt._,un,,smgur
cas de echinococ multilocular la-Bucuresci. : =y :

- Cele-I'alte tenil mai putin 1mportante prin aceea ci s'ali gisit rare-ori
la om sunt: taenia. nana,, taenia flavopunctata, taenia madaganensxs $1
taenia eliptica. Amintim ci odata am gisit in intestinul unal copil de {ifa
cite-va exemplare de tenia nana de lungime do 1—15 cm. lungime ﬁna,
transparenti. Capul .cu carhge se retractézi mtro capSula 3 dm oue se
desvoltil direct taenia. Nu e rari in Itaha. ‘
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- Existi un grup de parasiti, f6rte intins care se apropie -de botriocefall
sominand’ ca larvele lor. ‘Acésta’a ficut ca si fie considerat:ca ‘un
stadiii inferior filogenetic al botriocefalulut. ' Ligula; care nu se gdsesce
la om. Corpul lor se presinti-cu o formi lanceolatd; compus-de obiceill -
din‘2—3 segmente de o lungimede 1—10 ctm: S’a crequt ci n’ad struc-
turd. Acesti vermi existi in cavitatea abdominali -a pescilor, ‘se gisesc
la carbi mici formand pachete _considerabile. Se pot confunda cu’pan-
glict. Am  aritat ci’acestia nu at nict ‘o legiturd cu teniile, -si ast-fel

am ficut si se' permitd iarisl pescuitul acelor pOsCIN=LTN £ ;
Cercetidr mal noui ai aritat cii-la acesti vermi existi un utersi ge-
nitale rudimentare. - ) P L SR
Ouéle‘acest'of'pai'dsii;‘i <unt mancate ‘cu pescl, de - pasiri agquatice, rafe,
. pescari, gisce. silbatice. Animalul intreg se desvoltd 4n:stomacul acestor
* pasirl, ousle parasitilor din corpul’- pasirilor intra ‘iardsi in apd si de
aci in pescl. Tt 1 ol - Cag/vey }

’

Fie. 148. :Botriocefalus latus, (iniri_me riatn;al’a).' )
* Jos capul cu ventuza. -
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Botrwcefalz. ACB$tl vermi sunt de mai multe felurl, cel mal insemnat
pentru om e botriocefalus latus. Larvele "acestuia sunt mici 1—2 cm,
subtiri, transpnente. Existi in musculatura saii in peritoneul unor pesci
ritpitori stxucq (esox lucius), perca fluv, lota vulgaris trutta etc. Aici am

-gilsit. din mil de ‘pesci numai la unul-atari larve de botnocefal Bo-

‘triocefalul e vermele cel mai mare al omului, 6—9 m. Numérul pro-
'glotldelor ajunge la 3000—4200. De obiceiii unul, am gisit insi §i

cite doul, une-orl impreund cu tenia solium. Transportarea pescelui in
diferite localitii{i face ca acest: parasit si apardl -cite odatd 1c1 colo, unde
nu mal fusese alte casurl.

~.Sunt insi: locahtatl unde se gasesco férte des acest parasxt Botrlcefalul

:;e>\1sta mult .in. Finlanda . pe Jitoralul miirii Baltice si in Elvet;la pe ma-

lurile lacului. Geneva.; D\phcatlunew ar fi ci’in apele acestor locahtatl se
gésesc pescil ce confin larvele’ botriocefalilor.. .. .. :
e mal gisesce in Rusia, in'.Germania de; Nord . dar mai putm.f In

‘Finlanda gi- Elvetia ‘e mult m'u frequent S‘a constatat si in Belvla
.Olanda sivditalia; -8 o B .

A gitsit i siin Romanm eusta un atare foczu ciicl am g1s1t 1'1 .Bu-
curesci 12 cazurl de botuoccfal ,_I’ote cil existd §i in alte puncte ale

litoralului. mirel negre..

In unele parti botriocefalul nu provéca nici o béla, in '11tele dm con-.

trii are.uu, rol patogen. Inamte -de a ¥6 vorbi de. bold tm sd v6.mai vor-

besc- asupra acestu ‘animal.
Capul 6 turtit-in sens opus turtlre1 unpuhu. Ventusele sunt asedate pe
pirtile comprimate. Aceste ventuse sunt lungi, ele aii forma unor santurl
nu prea adinci cu téte aceste animalul e férte bine fixat.
Proglotidele aii porul genital median; ele sunt mai late de cat 1ung1
caracters opuse acelora ale. proglotxdelor teniilor. Se observi organe geni-
tale mascule apoi uterul si ovarele. Uterul e caracterisat prin acea ci

nu formézi un canal central cu rem1ﬁc'u;1um ci are forma . unei rosete. Sr

* Proglotidele se separ si ies din corpul- omulul. ‘Ovulele puse in

libertate sunt invEluite intr'o capsuld tare cu cipicel. "De multe or¥

proglotele ies din 01g1n1sm fardi si mail contle oud, cici acestea aii
o3it din uterul pwrasxtulul in mtestme de unde s'aii expulsat cu mate-
riile fecale.

Cercetiirile mai no¥ aii aratat ci desvoltarea oudlor botriocefalului se
face in api, unde dupii ce ali stat mai multe luni se desvolti embris-

‘nele hexacante carf se acoperi cu cili vibratilt. Cu ajutorul acestora ef

inGtd mereii incet prin apd, de unde sunt 1n0h1t1te do diferi{i pesci. Asa
el s'ait gdSlt in musculaturi $1 m or ganele - stiucel (esox lucius) si in -
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lota vulgaris §i in perca fluviatilis sub forma de larve. S’ali mal gisit
atari formo tinere nesexuate de botriocefal uman la trutta vulgaris si-
trutta lacustris. ' .

Fig. 149 Proglotidi de botricefal

.. f, Porul genital ; m, uter ; ¢, testicnll ; a, canalul aqu_iqu.

Nu se cunésce pfécis ‘pani la ce grad de ‘temperatur ‘trifesce aceste

. larve, pentru a se aplica la preparatiunea pescilor. Sait gdsit vil in pes-
cele afumat. In pescil bine inghefafl embrionii parasitulul trilesc inci:
Frequenta infeciunel émenilor. cu bot'x'iocefal_‘_este in raport direct cu
 gradul- intrebuinfirel pescilor sirati ca alimente. g

Primul cas pe care l’am observat provocase o anemié profundi. La
autopsie am giisit doi botriocefall imensi. Intrebarea @ dacii existd vre-o
legdturd intre acbstd anemie ‘si botriocefal. S’a scris mult asupra acestel
_coincidente. Nu ne putem pronunta de ére ce nu se_cundsce causa ano-

" Iniilor perniciése.. Existd insi o legituci: $’a ciiutat si so separe anemia in "~

‘9 cu botriocofal §i fard botriocefal. Nu se péte face actsti deosebire de

" éré co, existi aceleasi caractore, leucocitosd -,hidremie in ‘ambele casurl.
| ] b " ; : :
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Fig. 150
Out botriocefal cu cap&e il - Embrion de botriocefal -

Y'a gis cii acéstd anemie se produce caid e bolnav vermels. 'Atunct
acesta ar secreta .substante toxice. In casul examinat de mine botrioce-
falif aveail caracterele unei sindtifl perfecte. : :
S’a cliufat si se extragi o substanti toxici din vermi. Sa ‘gisit,” dar
lucrul trebue incd studiat pentru a se putea afirma ceva positiv. In El-
vefia nu produce acésti anemie, in Finlanda produce. Eii am opinat ci.
pote vermil ail acésti manifestatiune vitimitére pentru émenii slibifi
rsil nutrifl. In casurile de anemii-pérniciése @ bine si'se examineze de-
jectiunile. In casul nostru ficénd autopsie’ §i deschidind intestinele, pe.
yla“gng:‘i‘_p_utine mueositifl si pufine alimente inte'stiAnul era plin de o masi

formatd de acesti botriocefali, Inanitiunea si marea  anemie, ce am gi-

sit In acest cas so péte explica si prin tmpiedicarea absorbfiuner prin

corpul acestor vermy. - : | =
Alte varietifY de botriocefal mat pufinI importantisunt botriocephalus.

cristatus si botricephalus cordatus. ~ A%« Waysfay - =
; Irematode.,

Trematodele formézi al doilea grup din- ;{'ér‘mj‘i turtiti. 'Nt'al:for‘liiﬁnd,'

colonii, de elomente articulate ca cestodele fie-care ‘individ se pote.compara

cu proglotidele, care aii.siele misciri si organe genitale, organe esentiale -
la animalele inferiére, la cari s& mal adaogd aparate pentru nutrifiune-
/si fixatiune. : ' ‘
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Trem'xtodele ail o crura un esofag si doue mtestlne fara nnus. Ammag
lul e_ acoperit cu o cantitate de. spiculi ﬁnl. Intre celo doud mtestme ail
un fel de ventusi. Larvele 'xces*m p'lrdSltl s gisesc hberem apa de unde
sunt inghitite de “moluscy, cefalopodx, brdsce. Se. flansform'x in c01-
pul acestor .animale in. sporomste apol- cercaril; Acestea din urmd aii

- migciri propril §i tub digestiv. Cercariile. parasesc aceste prxme ammale
inétd liboro.in apii, de unde intrd. in alte ammale aquatlce in c"xrnea cdrora
_se inchistézi. - Péte ci inchistarea sit 50 cha si po. plante prin carl so
infectézd apol alte ammale n]tlngend in tubul lor. d)gestxv.

Dintre. trematode se gase;c la om numai dlstomele. i

Distomum hepatzcum stmini cu o frundd’ gxosa, “ou o8 lunglme de
' 30—40 m. . m. de o coloratiune galbenii se gaseace in cmle blhare alo ani-
malelor; © férte frequent la ol si bol la carl ptoduco anemil, 1drop1su,
icter; rare orl s¢ gisesce la om. La of produce epizootil frequente si in
tara ndstrd. Asemenen §i la boi distomatosa ‘e fLequentt in Rominia..

In Japonia se gisesce mai dos:la om distomatosi-cw ‘icter. -

* Distomele aii.pe linia'. medmna si in partea anteridrd a corpului lor
doud ventuze intre care se gisesce porul genital. - ; Iz

Ouéle sunt mari 0.13 mam. ca ciipicele de o l\mglme de dous ori mal
‘mare de cit ale botriocefalilor si ale ascaru}xlor §i do trel orl maf mare .

~ de ciit ﬁle temllor, dm el mse embuonul ca o° cmtl’mte enorma de cili.

‘Mig. 151.-Distomum hepaticum

Embrionii al nisce orgfme plqmenhte, considerate ca ochi. EX intrd in
apd, deaici in molusci. Aii un fel de cap si piciére, asa incit par mal
desvoltat de cat animalul adult. Tn acest stadiii parasitii se numesc doici.
Tn interiorul lor se desvoltit o mulylme de alte animalcule. . In moluse

‘ aceste animalcule ’p'uasxte §0- mclustéza §1 formbzi cea ce Se NuMOSCe
‘sporOC]St iar ammalele acestea mal nuc1 din interiorul sPorocnstulm s6
St'uhul embrionar e deci dupd cum vcdem “complicat la

23

n umesc cercaru.

- Cur: de Anatomie Patologicd
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acest parasit. Cercariile devenite libere aii cédii; -dupii ce intrd in ani-
mﬂ.le, ele perd cdda si.atunci se des7oltd ca animale adulte. « Yiw
Distoma Zanceolatum e mici aprépe 1-c. m; se giisesco de obiceil im-

"preuna cu cel hepatlc. i mal sxmplu orrramsa’c da cit acesta. O mai
mare 1mportan§o. are: .

Distomum hematobiwm. Pe cind pumele eraii hermaﬁodlte, acesta are

uaw nfemtala sep'mratd. M’xsculul are forma unel frunde indoite, in in-
 doiturd se giisesce femea, care e rotundi. Acest animal existi in venele

porte hlpogastrlce._1$1 depuns oule ‘in piirtile superﬁcmle ale  mucdsei

“lor basinetelor si ureterelor. Vasele s¢ ‘sparg mal ales - cele- limfatice

provocand chlluru, hematurif. ~La 1i0I nu se. gasesc sunt ‘mai” mult in

fAfrlca de nord si Italia. =~ = - .

Oldmul Nematelmzntzlor s"m al \ermllor rotund1 56 1mparte ast fe]

. O\yurus vermlculans
ASCﬂl‘l(h o' { Ascaris lnmbricoides

Trichina spiralis
2 TI‘IChOtl achehde { Tricocephalus dispar

3 Stwnglhdl " {ancbitostomum’ duodenale

.

A Nematogt

'I Neni_;xtelmi_nti :

il " ‘.," Filaria medinensis
B Acantocefah; 4 l’ll‘lll'{de " sanguiqis. TS
| - e : 5 An"'UJIUIlde i { Anguillula integtindis'

A) Ne matodn, sunt \ermu in forma de fire mai_ totx ascutltl la ex-

: tremlta’;x, dela forme nncroscoplce pini la miltimi de ma¥ mulfl centx-metrl.-

Pl" 132 Ase'ms lumbucoxdes i J
1) vcrmele iu mirime mtm.;l.n, 2) gura eu cele trel papile, 3) exhemltate'x mas-
v eulul eu. doT spxcnll 4) porul genital la femeld. x
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1. Ascarili. Ascaris lombricoides numit popular limbric este un verme

-destul de desvoltat, de culdre galbenii rosiaticii murdari de formi’ cilin-

drici mai ascutit la extremitatea antoriori- de cat la cea posterlora In ju-
rul .gurei so gisesc tref papile cuiiculare. El are corpul inviluitin mai
multe straturi dintre cari- cel mai supelﬁcml este o membranii - férte
elasticii grési cu o striafjiune find transversali. Apoi un strat de pa-
renchim in care se giisesc celulele musculare indoite cu partea striatd
fiind aderentii de cuticuli (holomlelmla) “Femea lungi de 40 cm: e drépta
mascalul invirtit la partea posteriérd 10—20 cm. J '
Intestinul e drept si strimpt, La oxtremitate vin genitalele mqscuhne 51
femenine. Ma1 plesmta apol un aparat de socretlune saii de excretiune.

Flg 153, Ase'ms lumbrlcoxdes Femela. sus, masculal jos, capul cu trel’ p'\pxle la
drépta si onl hosalat la stinga _ 4=

In jural esofagului se giisesco o1g'mu] ce represmtd centrul ‘nervos al
animalolui. ,
Oule din_intestinele omului nu presmta de cit primele fase ale desvol-

‘tirel ast-fel in cit este exclusd pomblhtwtea desvoltarel vermeltu in in-

teriorul intestinulul.

Acest verme o forte frequent-in Romfnia mal cu sémd Ia copu micl.
Ast-fel la. autopsule copiilor. s'a giisit in aprdpe 20°/:

B curios ci nu sk v&d mai micl de 6' cm. asa in cit nu se pricepe

pe. unde intrd acestl vermi in mterxorul organismulul copiilor.

Oule aii o capsula grosméra, ‘la qupr'lf‘lt"l. ciirein se adaogii un strat
-albuminos cu ridickturi §i- depresiuni, colorat de cele mal multe orl
de pigmentt biliari. Bulbucitturile, ce se obser\a la periferia lor sunt’
-dupd unii resturile spermatozoidilor. In mx]loc se gisesc 4 — 5 mase re-
sultat al segmentarm vitelinlui. Sunt aga de caracteristice in cit la
.copiil cu durerl cu convulsiuni © bine si ludm din dejocfiuni §i mal
ales din partea mucésii. Diagnosticul ast-fel e forte usor cict ouele se olo-
mind in cantiti{l férto mari. : 5
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Sediul oblclmut al acestor parasiti este intestinul subtire unde de
'oblcexu so_giisesc mal mul{ impreund. - 3Eh e (in
S'a dls mult réi despre acest verme. Asa’cii une-orl a perforat-intes-
tinele, in -aceste casuri Sa’ gisit insi - febm tlfou]a perforatmmlo fiind
pxoduse de acéstd bold. M
- Une-ori’ et trec in. qpendlcele vemucul'u' R’tre ori mtra $1 in caxle bi-
liare producind ictero grave. Pot produco asfixie 1n’crand in larmge lucrn
~co am constatat la un copil mort din acésti caus.
In genere cu toti frequenta lor sunt de put,ma importanta.
‘Dupii cum am mai spus, nu putem créde ci desvoltarea din oud se
face in intestine.. E\x cred cd sunt vermi micl carl sunt méncafi do copil
- gi in intestin_cresc férte ropede. Se pite giisi In téte localititile.si-la
-~ této oti{ile.” Totu$1 émenii- de la tard, copiil si ahemtu sunt mal ales
purtaton ai acestor parasifi. Vara e mai propice pentru’ infectinni,’ciici
atuuc copiif maf ales mandnci multe fructe cidute pe pimant, de unde
se pot infecta. ' -
Un alt verme din acelasi grup al Ascaridilor este oxyuris wvermi-
cularis. Acesta e mic; femeea nu are de cat un ctm., masculul in spi-
rali e si mal mic 0.4 cm. La gurd are nisce prelungirl, formand. trei
mici buze apoi parasitul are un: sofag, un stomac férte musculos cu ca-

viti{i dispuse in roseti dupd aceea un alt stomac, intestinele §i anusul
torminal. :

Fig. 154. Ox vuus xermxculms (f(.mel'x)

Oul are o parte plati alta’ cohveﬁi o extremitate mal ascutitd alta maf
rotundi. Animalul péte esi din oii,direct in intestin Osiurul existd la copit
dar si la, aduln in regiunca cacculul in intostinul gros pand in rect.-
La fetele mici pot esi din rect pot intra in vagin pI‘OVOCdnd méncirime
si de aci m'tsturb'xtmne cu anemie consecutlvu._.
Acest’ verme trebuo dar combitut, cu vermifuge. Cu mlcroscopul gasml ,
_in mucosmtl oule si parasifii caracteristici prin forma lor.
La nol nu e prea frequent aprépe la 30/o din autopsu. :
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2) Tot la grupul Nematodilor -aparfin yi irico.tr'ac'lLélvicZele;' vermi lungi
si subtiri, cu un orificia bucal mic cit un ‘punct la oxtremitatea ante-
riérd, esofagul. format .de celule mari perforate; §i cu extremitatea pos-
teriéri rotunjité sali cu un virf bont.  ' =501 1 et

Dintro- acestea maY importante sunt ; R A

.a) Tricocephalus dispar care are ‘extremitatea anteriéri in formd de
biciti. Lungimea totali a acestul parasit e de vré-o 50 mm. femeea cu
cati-va mm. mal lungi. Partea posteridri a corpului devine brasc grosi
si este intérsi ‘in spirald la birbat. L O

HFig. 155. Partea postériérﬁ' o dol “tricocephalal disparf; nia_sculili sus si fomenin jos, Ia
. - car! se véd tubul digestiv si ‘organele genitale

Esofagul acestui vermo este Inconjurat de nisce celule férto marl per-
forate. La sfarsitul corpalui se gisesco o cldcii, in care se termini intes-
tinul. Parasitul are un aparat muscular, ce compune un fel de vagin

pe de altd parte la animalul masculin se giisesce un spicul §i un testicul

ou multd sabstantii seminali.

Partea anteridri e find ca un biciit. Partea posteriéri e in spirald la
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" mascul. - Importanta acestul verrao este _discutatii, se vede ci n’are nicl

o actiune patologicd. Triesce in cec, abia fixat de mucdsi. ,
1une 0 : AL s g o
Oul tricocefalului e frequent in dejectiuni, e brun, lung; oval cu cite

“1in dop la fie-care oxtremitate. 1 frequent in Rominia mal cu sémi in

anume epoci, in aprépe fie-care cadavru se gisesc acesti vermi.
Un alt representant al tricotrachelidelor e trichina spiralis. Acest pa-

rasit se gisesco in forma sa adultd in intestine, trichina intestinald §i sub.

form# nedesvoltatd inci in muschi, trichina musculard. Acest verme are.
forma unui fir fin lung alb de 3 m. m. cu partea cefalicd ascutitd, cea co--

- dald rotunjiti. Cuticula este usor striati. Masculul e ma¥ scurt 1,5 m.m. dar
‘nu este spiral. Musculatura e formatd de lamele ca foile unel ciirfl re--

unite prin cuticuli. : . : . :
_In corpul ‘animaluluf. se gisesce embrioni vii, parasitul e vivipar. Prin
porul genital ce e aprépe de gurd ies acesti embrioni.

_b ‘Fig. 156, Trichino mature
" sus femela cu embriony, jos masculul

Masculul are in partea posteriérd- un fol de bursi un aparatzcu care- -

se fixézi do femelii in timpul copulafiunel. Trichin se desvoltd in modul
urmitor : i ;

Fig. 157, Trichina spirald =
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O trichind péte produce 15,000 embriout, . acestea din ‘tubul digestiv
intri in singe, si-in limfil i de aiclin mugcht in subst_anta,contmctilz‘i,"
unde so fixézi alterand fibrele: ' e Bl . I
. La inceput parasitul indi in substanfa contractili si apot se incapsu-
16zii avénd o capsuld proprie §i o capsuld produsi de-muschi¥ carl 860
inflamii. Embrionit esifi din intestin se “duc. in mugehi ca diaffagmn“
tn mugchil intercostaly, in mugchii laringelul. I’ericolul}»de’pinde de sediul
parasiilor. Mugchil devin durerosi, - alte-orl paralisaﬁ, fibrele isi perd

_striatiunea §i se txjan'sformii intr'o masii:ﬁn gmnulésii; pe [
Acesti embrionY in 12—16 - zilo devin trichind musculari. A 5-a sall
& 6-a diincepe sil se intéred in spirald. Sarcolema se ingrése in jurul em-
brionului Nucleii muscularl se ‘inmultese férte .mult in jorul pa'rasittilu_i.. ]

* Fig. 158. Triclina spirald

Sub sarcoleniﬁ trichina isi formézi o membrani, care o inchide ca intr'o
cnpsuli. Cam de la a 6-a lunii capsula so “olidifici prin depunere do
carbonat de calciu. Cand aceastii calcificare e inaintati ‘nuse mal pote
vedea parasitul la microscop. Inainte de calcificare para‘s'i'gi‘x’inu"sunt vi-
<ibili cu ochil liberf. ' R L& s .
_ Dacé trichinosa o inaintati cuprinde tott muschii. In alcool se véd bine.
~ E mai bine si ‘ufim din mugchi pe o lamd 51 si examind cu 0 méirire
micd. T e ,‘

“Daci poreiX minanci. carne do gusgani sat séreci carl ail trichini spi-
tali, musculari sad daci ‘omul minanci carne do porci cu trichind
acésta intrd in stomac si capsula so disolvi. Parasitul atunci dupd 3—4

 gile devine adult se fooundézi si ies o multime de embrioni. Se pro-

duce atunci o enteritd, care pite fi gravd cu virsituri melene, etc. Apol
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'dupa 8—14 dile incep fenomenele mubculare dureri reumatmde edem

al mu;chllor, accose do dispnee de’paralisie’a mu§ch110r respiratori. Cu
Jat so desvolti mal multe trichine éu atit mal gmm va: fi béla Cand
sunt mai pu§1ne s1mptomele pot fi trecetom. Y

Se giisesce i’ la vulpl la §01@Cl h pISICI. l‘richinosa'se propaga mai
mult prin porel.

. Dintre terile Luropel, tru,hlna este ma’( frequenta in Germania. S'a -
obser at Insi §i in Dlvo;m I’nha Rusm Belgla, Franta -Austria, Dane-"
marca i Suedia.” De asamenea” 'a’ gilsit in Americs, Africa, Asia si
Australia. In Romania s’a nglt g smgma data unmte de 10 ant la Ia>1
0 micii epidemie de trichinoss. :

“Porcii americani sunt mai ales infectati. .una}anele de Westfalxa cu’

_ produsole co S0 mxntmc‘b crade sunt perlculdse ciieY pot conting trichnine

~

spirale vii. - ; . e

3 Trecem' la  Strongilide. '

‘Din acestea mal important e eustrongylus gigas. Acesti- paraSLtL sunt
férte rari. Saii gisit la vulpi, 1a cdini, in' ureter si ‘basinet. Aif forma
unor vermi 10$u asa in cit unii autorY se intrébi dacii cite odati nu
s'a descris un chiag drept un verme. In basinet formézi un ghem im-
pedecind “secrefiunea urinari ca un caleul. Aif - ‘0 guridl cu sése papile,
Ajunge pini la lungimea de un motru. Posedim in colectla nostm un
exemplar de eustrongil gigant provenind din tari. ;

Strongylus longevaginatus se giisesce une-ori la om.

Anchylostomum duodenale este un parasxt de o lungime de un cen-
timetru. Se giisesce. de obiceiii in ‘copulatie. Masculul are la-partea pos-
teriord o bursd, prin carve se fixézi de fomela form(md un fel do egretii

Gura acestui animal posedi un ‘aparat’cu care face vid.-Po lingi acésta
are $i troi din{i de chitini. Locul unde se fixeazi pe mucdsa intestinali-
se ulwxeam $1.pe aicl parasitul sirbo singele mereii .préspit. Daci nu’y
mal convine locul, se _desprinde’si se a6z in alt loc. Aga’in cit pe .
mucgsa mteatmulm in caro locuesce .1cest verme se ved - multe mu,x de--
fecte singerinde. ‘

S'a gisit Ia 6menit lucritort sub pamant spre ex. in mmolo de aur, de ciir-
bune, etc. Caml s'a fiicut tunelul la St. Gothard, a fost o adeveratd epldemle
de cloro»a. do ancmie cauzati do acest parasit. La not in fari nu Vam' gisit

4. ’l‘recem la un alt grup de vermi, la famxha filariadelor.’ Acastn 50
aseamind cu nisce fire do. afii. Filariadele so ved la diferite animale do-
mostue, h cm, b01, in fesutal con]unctw in smoe m perltoneu in -
inimi, une-ori in stare caleari. La om ¢a gisit rare-ori in. ochl. L am .
gdsit o ﬁlarle la ‘om, mc.\psuhtd po splinii. In cmstahn s’a gaslt 1n vIe-0
dOue casurt din Afrlca fornmud czhmcte.
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Fig. 1159.A:Fivlaria sanguinis hominis si globale rogil

Filaria sanguinis hominis se gﬁsescevinvéﬁngele omuluf in mare nu-
mér, producénd anemil; provéci hematurii si chilurii; are lungime. de
0,35 mi m. un’ cap rotunijit §i'0 codd ascufitd; intestinul si esofagul sunt
slab’ desvoltate. _Trebue priviti ca o formd embrionar - a-unef filarii care
<o’ chsorvi mai des in- Bgipet Brasilia, Indiar si Australia; viam vorbit de
acésta_cind me-am ocupat de elefantiasa tropici. =g ‘
Parasitul ese une ori cu .urina. - o !

|

. Fig. 160. Dracunculus nedinensis, mirime naturali.

N

- Filaria (clracunctflﬁé)-m'edineizsis,'sé'g?xsesce in tesutul conjunctiv al
pielet.  S'ar pdrea’ci. indivigii 1l capiti umbland -doscultl, dar e mal
probabil ci ‘acesti parasitl sunt ingerafl. Pto: cii nisce molusce sunt
intermediare. ‘Dracunculus intri probabil'in- molusect in care s6 desvoltd,
sipéte fi bautcu apa. Ajungeast-fel in stomacde unde intr¥ in limfatice: Sub-
tegumente mat ales la extremititile inferidro, se formézi o tumére e un
orificiii, po unde ese’ o extremitato  de filarie, si anume ‘extremitatea cu
porul ‘genital. ‘Atunci émenil expertl il'invirtesc pe un’ bastonas triigénd

3

forte incet acest parasit pentru “a nu fi rupt,’ ciici “atunci di nascere Ia
flegméne. T N s ' ' f
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5. Anqmllululele. Ace?h vermi- micl nu se tie daca produc béle. Dintre
acestea avem, anguillula stercoralis & anguillula intestinalis. Se gisesce

in interiorul glandelor intestinale. Porul genital- ajunge in partea cea

mal profundi unde isi depune oule. Si acest verme so gasesce la lucratorn
sub-piimant. ' a N w

Vom avea putin de spus in privina acantocefahlor. .

e o : Acantocefali.

- Dintre acantocefaii fac parte Lchs inorrhy Jncus }zommzs si Echinorrhyncus
‘gigas. Sunt vermi mal desvolta{f, ce triesc in numér mare in intestinul
subfire al porcilor, s’a giisit i la pesct. S'aii constatat si la om la care se cu-

nosc vre-o trei casury pubhca’re. Acest puasxt nu are guri nici mtestm.

Artropode

quasxtn studxayl p‘ma acum - erati entozoare triiali - in mterxoml cor-
pulul uman. Arotropodele sunt epizoare. Ele triiesc la suprafata c01pu1u1

Aceste animale aii: corpul compus din cap, torace si abdomen articu-

late intre ele. -
De acestea se articulézi memb1ele compnse din mail multe segmente
Artropodele parasite se impart in arahnide si insecte. j
Arachnidele ali 6—8 piciére, doud perechi.. de mandibule, diferifé
- aparate de mtepat de mugcat. Mal importante sunt acarmele
~ Acarus scabiet a fost cunoscut de la arabi. Mirimea sa e a 5-a parte
dintr'un m. m. Masculul e mal mic. Femeile ati dous ventuse la extre-
mititile lor anteriére.

Masculul are  ventuse si la a 4 pereche do _piciore, nu face tuneluri.

Acarusul acesta produce rtia. Acésti b6lE de pele se ia mai ales de la’

o mani la alta, Femela face pe partea laterald a degetelor un canal de
un cm. sat ceva mal lung fn stratul cornos ApoY inainténd animalul de-

pune oud si materiile fecale in aceste canale. -La sf1t$1tul acestui tune] :
© 0 mici proeminentd, do unde putom scéte acarul. Cind béla e mam- '

tatd §i insofitd de exemi, de produse inflamatorii. va fi mal gre, de a
gisi parasitul. E o afectiune ce atinge maiales 6menu nmurdari séii bolnavy.
In {&rile reci unde indivizii nu se prea spali, '1ce°.sta, bsld a luat o tn-
tindero mare. Mase snorme, squamdse, cruste grése acoperd corpul acestor
Ilndl"ldl. Luind din aceste cruste vom Vedea o cantitate mare de acari.

AcariX so giisesc ma¥ mult in regiunile . corpului mai comprimate pe ”

“maini pe céto, pe talia femeilor care se string in coraet
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La animale rdia o mai gravid producénd casexil, la pastri unele acaride
intei chiar sub piele -producénd noduli. Am v8qut atari noduli la giste
unde pirea ci este tuberculosi. _ ' v

. Demodex folliculorum e férte comun. El intrd in glandele sebacse, in

foliculif pilogi pe nas §i pe frunte mal ales la indiviii cu acnee §i.co-.
medénoe. Ei it fost consideratl drept causia acestor comedéne. Nu l'am:

védut de cat de 2 orl Nu au importanti. ,

Tuodele an fol de pdiajen sunt importante. Leptus automnalis triesce
pe cimpurl, s depune pe picle produce iritatiuni locale. sali ceva mal in-
tinse. Ixodele ricinus i bovis (ciipuse) so depsn in regiunea anald sall
po organele genitale, unde suge singo. Se giisesce la bol la ol. Al
importanti pentrutranémisiuuea bolelor infectiése mal ales ale hemoglobi-
nuriei microbiene. ‘ :

. Pentastomum_denticulatum §i taenioides ali fost considerate de unil drept

specii a parte,- cel d’dntaitt nu e insi de cat larva lul pentastomum tae-
_ nioides. Acesta este un parasit“larg do 1 cm., lung de 10 cm., masculul
mai mic, de formi lanceolata cu doud perechl de carlige; ’_cu nisce apa-
rato sugiitére. Se gisesc la cine, férte rar la om po mucésa - nasald.
Prin strénutat -ies oule, cari pot intra-in apa care fiind bdutd de om

. s6ii animale transmite infecfiunea ; larvele se desvoltd trec prin vase ajung
4n ficat séii in ganglioni limfaticl unde se incapsulézi formand noduli se-
" milunari. Acesti nodull confin poatastomi. B férte frequent la :boi la cai.
Larva are aumele do pontastomum deqticulatum avénd numai 5 mnm.
lungime.” = % L e -
La vite am. giisit mai tot-d’auna cantitdfi enormo in ganglionil me-
- diastinall. Acestin se umfli devin negrii. Am descoperit cum acest pa:
rasit intrd la caini. Din limfaticole abdominale migrézi spre intestine, pe
care ‘le perforézd ’ajungénd in dejectinni si de aici e luat ‘de cﬁin‘x’.. ,
TInsectele parasite ale omului so impart in aptere §i dxp'tere. Dintr
aptere fac parte : pediculus capitis, pediculus vestimenti, pedlcqlus tabes
centium §i phthirius pubis: dintre diptere: pulex iritans, pu}ex' penetran
_si oestrus hominis. Am vedut cil anume feluri de tintarl au importan{
ca intermediari pentra transmisiunea malariol. :
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