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146 patients to whom was practic_ated lever needle biopsy with the 
modified Travenol thin needle were stud1~d. The_ fragme?ts wer_e evaluated 
from the histopathological and histochemiCal pomt of ~1ew, be1_ng focused 
on the qualitative and quantitativ~ asses~ent ofthe_cromc p~rtal mflamatory 
infiltrate. The qualitative estimat10ns pomt out a direct relat10n between the 
density and the type of the inflamatory infiltration the type of lymphocites 
and the clinical evolution of the patients. 
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Hepatitele cronice post virale reprezintă o problemă atât de diagnostic 
cât şi de atitudine terapeutică. Lucrarea de faţă şi-a propus să evalueze 
valoarea informaţiilor date de examinarea materialului histologic prelevat 
prin biopuncţia hepatică, corelat cu datele furnizate de examenul clinic şi 
biolo~c la 1_8 c~ri cu hepatită cronică post virală cu AgHBs prezent. 
~tenal.~l "biOpsic prelevat a fost prelucrat prin tehnica histologică a 
~cludem m par~~ă . şi apoi colorat adecvat (H.E., col. tricromică, 
~m~re?TI~e argentica ŞI teste enzimologice) Tabloul histologic frecvent 
mtâlm! ~ preparatele examinate a fost de hepatosteatoza cu arhitectura 
~obulut m parte păstrată cu celule limfocitoide şi plasmocite. Procesul 
mflamator se menţin· e " 1" "ta ""1 · · fi 1 m ltnl spaţit or porte 1ar procesul dtstro tc a 
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