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Zespot Neuropatologii Centrum Medycyny Doswiadczalnej i Klinicznej PAN

Przed kilkoma miesiacami mineto 20 lat od $mierci profesora Adama
Opalskiego, jednego z najwybitniejszych przedstawicieli polskiej szkoty
neurologicznej, promotora neuropatologii w kraju i jednego ze wspot-
tworcow tej dziedziny nauk medycznych na $wiecie, wieloletniego kie-
rownika Warszawskiej Kliniki Neurologicznej oraz zatozyciela i organi-
zatora Zaktadu Histopatologii Ukfadu Nerwowego Polskiej Akademii
Nauk. Sadze, ze rocznica ta stwarza stosowng okazje, aby starszym
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przypomnie¢, a mtodszym przedstawi¢ sylwetke i dorobek wielkiego uczo-
nego, lekarza, nauczyciela, a przede wszystkim cziowieka niezwyklej
skromnosci, ktéry swoim talentem, pracg oraz umiejetnosciag kojarzenia
faktoéw i spostrzezen wpisat sie na karty Swiatowej neurologii.

Adam Opalski urodzit sie 26 listopada 1897 r. w Olkuszu. Po ukoh-
czeniu w 1917 r. filologicznego gimnazjum im. Adama Mickiewicza
w Warszawie rozpoczat studia na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu
Warszawskiego, koriczac je w 1924 r. uzyskaniem dyplomu doktora
wszechnauk lekarskich. W 1925 r. rozpoczat prace w Warszawskiej Kili-
nice Neurologicznej, z ktéra, z krotkimi przerwami, zwigzany byt do
konca swojej dziatalnosci zawodowej, przechodzac na emeryture w 1958 r.
W klinice tej przeszedt wszystkie szczeble kariery pracowniczej od hospi-
tanta do kierownika, ktérym zostat w 1945 r. Habilitowat sie w 1935 r.
na podstawie pracy ,,Morfologia i patogeneza zapalen wysciotki i gleju
podwyscidtkowego”. Profesorem nadzwyczajnym zostat w 1945 r., a zwy-
czajnym w 1954 r.

Na szczeg6lng uwage zastuguje bardzo staranne i wszechstronne przy-
gotowanie zawodowe Opalskiego. Specjalizacje neurologiczng poprzedzit
rocznym stazem internistycznym, odbytym w oddziale choréb wewne-
trznych Szpitala Dziecigtka Jezus w Warszawie. W okresie pracy w Kli-
nice Neurologicznej dwukrotnie przebywat na rocznym stazu nauko-
wym w zakresie neuropatologii w Deutscheforschungsanstalt fur Psy-
chiatrie, Keiser Wilhelm Institut w Monachium, raz jako stypendysta
Funduszu Kultury Narodowej, a po czterech latach na stypendium
Fundacji Rockefellera. Juz jako docent neurologii, przez okres dwdch lat
pogtebiat swojg wiedze i umiejetnosci psychiatryczne w uniwersyte-
ckiej Klinice Psychiatrii w Warszawie. Miat tez Opalski znakomitych
nauczycieli: interniste — Jana Betkowskiego, neurologa — Kazimierza
Orzechowskiego, psychiatre — Jana Mazurkiewicza, neuropatologa —
Walthera Spielmeyera. Szczegdlnie znaczace i owocne dla dalszego rozwoju
miodego neurologa okazaty sie kontakty z Kazimierzem Orzechowskim
i Waltherem Spielmeyerem. To wiasnie profesor Kazimierz Orzechow-
ski, powierzajgc Opalskiemu prowadzenie Klinicznej pracowni anatomii
patologicznej zainteresowat go problematyka patologii uktadu nerwowe-
go, a Walther Spielmeyer ukierunkowat i uksztaltowal jego zaintereso-
wania badawcze. To on otworzyt przed nim perspektywy badan pato-
morfologicznych ukiadu nerwowego, ukazujac ich wage i znaczenie dla
kliniki neurologicznej. Z jego tez pracowni wyszty najwczesniejsze zna-
czace prace Opalskiego wpisujace jego nazwisko do Swiatowych podre-
cznikdéw neuropatologii. Co wiecej Walther Spielmeyer odegrat zasadni-
cza role w uksztattowaniu osobowosci badawczej Opalskiego, ktéry we
wspomnieniu posmiertnym o swoim nauczycielu pisat: ,,Réwniez wiel-
kie znaczenie mialo jego krytyczne nastawienie do pracy naukowej.
Umial on oddzieli¢ hipotetyczne od pewnego i nie znosit naukowego
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krasomoOwstwa. Autorytet jego i obawa przed ostrzem jego krytyki po-
wstrzymywaty niejednokrotnie roznych badaczy przed Smiatymi, a nie-
usprawiedliwionymi tworczymi zapedami, ktGre nauce wiecej wyrzadza-
ja krzywdy anizeli przynosza korzysci”. Te cechy nauczyciela staty sie
pbzniej zyciowym credo ucznia, konsekwentnie przestrzeganym i prze-
kazywanym nastepcom.

Wspomniane uprzednio odejécia Opalskiego od macierzystej kliniki
to nie tylko odbywane staze naukowe, to réwniez cze$¢ jego wojennych
losow. W 1941 r. decyzjg komisarycznego burmistrza miasta Warsza-
wy zostaje przesuniety na stanowisko p.o. ordynatora oddziatu neurolo-
gicznego Szpitala Sw. Ducha na Czystem, a nastepnie Szpitala Przemie-
nienia na Pradze. Po S$mierci profesora Orzechowskiego (1942), powraca
do Kkliniki, juz jako petnigcy obowigzki jej kierownika. | jeszcze raz
przychodzi mu opusci¢ stary gmach przy ulicy Oczki, gdy po powstaniu
warszawskim wraz z Heleng Kistelskg ratujgc z autentycznym naraze-
niem zycia mienie i dorobek Kliniki przenosi jg na okres pét roku do
Milanéwka pod Warszawg. Wojenne losy nie ominelty réwniez jego
dziet. Nie ukazat sie nigdy w druku jego rozdziat ,,Lues cerebrospinalis”
w ,,Handbuch der Speziellen pathologischen Anatomie und Histologie”,
pod redakcjg Henke-Lubarscha, zamdéwiony przez wydawnictwo J. Sprin-
gera na grudzieh 1939 r., a przekazany wydawcy na miesigc przed wy-
buchem wojny. Ginie w zrujnowanej Warszawie maszynopis anatomii
patologicznej ukitadu nerwowego do zbiorowego podrecznika neurologii
klinicznej, przygotowany dla Komitetu Wydawniczego Podrecznikéw
Akademickich przy Ministerstwie Wyznan Religijnych i OSwiecenia Pu-
blicznego. Dzieto to odtworzone w kilka lat po wojnie pod tytutem ,Hi-
stopatologia uktadu nerwowego” stato sie pierwszym Zrédiem wiedzy
z zakresu neuropatomorfologii dla wszystkich wspotczesnych neuropa-
tologéw w kraju.

W miesigc po wyzwoleniu Warszawy Rada Wydziatlu Lekarskiego
Uniwersytetu Warszawskiego dokonuje wyboru docenta Adama Opal-
skiego na profesora nadzwyczajnego i dyrektora Kliniki Neurologicznej.
Decyzja uczelni znajduje swoje potwierdzenie w dekrecie Prezydenta
Krajowej Rady Narodowej. Otwiera to nowy rozdziat w zyciu Opalskie-
go. Odbudowuje i organizuje, praktycznie od nowa, Klinike Uniwersy-
tecka, odtwarza laboratorium histopatologii, miejsce swoich wiasnych ba-
dan. Leczy, uczy studentéw, pisze swoje nowe prace — podreczniki i opra-
cowania oryginalne. Ksztatci i wychowuje miodych wspétpracownikow —
doktoryzuje ich i habilituje. Przy jego boku wyrastajg przyszli kierow-
nicy klinik i ordynatorzy oddziatéw neurologicznych — Helena Nielubo-
wiczowa, Maria Filipowicz, Irena Hausmanowa, Ewa Osetowska, Sta-
nistaw Wiodarczyk i wielu innych. Aktywnie uczestniczy w dziatalno-
ci Polskiego Towarzystwa Neurologicznego i Psychiatrycznego, wspot-
redaguje czasopismo ,,Neurologia i Psychiatria Polska”. W 1948 r., znéw
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jako stypendysta Fundacji Rockefellera spedza kilka miesiecy w o$rod-
kach neurologicznych Kanady i Stanéw Zjednoczonych. Odciety na okres
kilku lat od S$wiatowych Zzrédet naukowych, uzupetnia swoja wiedze
i umiejetnosci 0 nowe, wprowadzone i rozpowszechnione w tym czasie
metody diagnostyczne, szczeg6lnie wiele uwagi i czasu poswiecajac
na opanowanie elektroencefalografii. Warto przypomnieé, ze pierwszy
w kraju encefalograf zainstalowany w Warszawskiej Klinice Neurolo-
gicznej byt darem Fundacji Rockefellera dla Adama Opalskiego.

Okres powojennej dziatalnosci Profesora to nie tylko czas intensyw-
nej pracy lekarza, badacza, nauczyciela i organizatora. To roéwniez
czas zastuzonego uznania. W 1946 r. zostaje czionkiem rzeczywistym
Warszawskiego Towarzystwa Naukowego, w 1948 — cztonkiem korespon-
dentem Polskiej Akademii Umiejetnosci, a w 1952 — cztonkiem ko-
respondentem Polskiej Akademii Nauk. W 1951 r. Amerykanska Aka-
demia Neurologii przyznaje mu godnos¢ cztonka korespondenta, a Fran-
cuskie Towarzystwo Neurologiczne mianuje go swoim cztonkiem hono-
rowym w 1956 r. W 1951 r. otrzymuje panstwowag nagrode naukows
za prace poswiecong wczesnej kile osrodkowego uktadu nerwowego.

W okresie najwiekszej aktywnosci przychodzi pierwszy rzut okale-
czajacej choroby. Po nim nastepuja kolejne. Opalski nie poddaje sie
kalectwu. Powraca do pracy, nadal prowadzi klinike, pisze swoje ko-
lejne publikacje i uczy. Jeszcze raz przyjmuje na siebie nowe obowigzki.
Chory, z ciezko ograniczong wydolnoscig ruchowa, podejmuje sie orga-
nizacji i kierownictwa stworzonego dla niego w oparciu 0 pracownie
histopatologiczna kliniki — Zakfadu Histopatologii Uktadu Nerwowego
Polskiej Akademii Nauk. Spotyka sie tu z pelng oddania i entuzjazmu
pomocg swojej dawnej uczennicy, Ewy OsetowSkiej. Prowadzi przez
szereg lat osobiscie szkolenie grupki nowych uczniéw — adeptéw neuro-
patologii, dzisiejszych profesoréw i docentow — Marii Dambskiej, Zu-
zanny Krasnickiej, Marii Ojak, Lecha Iwanowskiego, Tadeusza Majdec-
kiego, Tadeusza Mandybura i Mirostawa Mossakowskiego. Nadal uczestni-
czy w zyciu kliniki neurologicznej. Jest mu jednak coraz trudniej, a po-
stepujgca choroba prowadzi do niemal catkowitego unieruchomienia.
W 1958 r., w wieku niespetna 61 lat przechodzi na emeryture. Ostatnich
5 lat zycia spedza w domu, coraz ciezej chory, coraz bardziej samotny
i dzielagcy czas na kolejne leczenia szpitalne. Ostatnimi oznakami pamigci
Srodowiska za jego zycia jest cztonkostwo honorowe Polskiego Towarzy-
stwa Psychiatrycznego, przyznane w 1959 r. i dedykowany mu pierwszy
zeszyt nowego czasopisma ,,Neuropatologia Polska” z 1963 r. Umiera 3 li-
stopada 1963 r.

Publikowany dorobek Adama Opalskiego zdumiewa swojg wszech-
stronno$cig i bogactwem, pomimo iz mierzony dzisiejszymi iloSciowymi
kryteriami jest raczej skromny. Obejmuje on zaledwie 36 pozycji. Jed-
nakze znakomita wiekszo$¢ jego prac to obszerne monografie, roz-
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wijajace w peini podejmowane zagadnienia. W dorobku tym prze-
wijaja sie dwa nurty: kliniczny i neuropatologiczny. W istocie podziat
ten, utatwiajagcy wprawdzie prébe klasyfikacji dorobku autora, jest nie-
scisty, a nawet fatszywy. Oba nurty bowiem wspdétistniejg ze sobg w nie-
zwykle scistym zwigzku, przeplatajac sie wzajemnie i uzupetniajac.
Opalski traktowat neuropatologie jako integralng cze$¢ neurologii klini-
cznej, a badanie mikroskopowe chorego mézgu miato na celu wyjasnie-
nie biologii procesu chorobowego, jego obrazu klinicznego i sekwencji
przebiegu. Umiat to robi¢ z wyjgtkowym talentem. U Zrddet tych umie-
jetnosci lezata znakomita znajomos$¢ patologii uktadu nerwowego pod-
budowana bogatym doswiadczeniem klinicznym i wszechstronnym przy-
gotowaniem ogodlnobiologicznym. | jeszcze jedno — S$wietna spostrze-
gawczos¢ morfologiczna, pozwalajagca na dostrzeganie zjawisk i obra-
z6w — przeoczonych przez innych.

W dorobku Opalskiego, obejmujgcym w istocie wiekszos¢ dziatow
neurologii, wyré6zni¢ mozna Kkilka zasadniczych nurtéw tematycznych,
ktérym poswiecit najwiecej uwagi i do ktérych nawracat w réznych
okresach swojej dziatalnosci.

Liste jego opracowan neuropatologicznych otwiera, przygotowane pod
kierunkiem Spielmeyera, studium monograficzne poswiecone patomorfo-
logu zwoju Gassera. Ta ,wprawka histopatologiczna” stanowi do dzi$
jedno z najpowazniejszych i podstawowych zrédet dotyczacych patologii
zwojow obwodowych.

W 1930 r. w oparciu o materiat 12 przypadkéw zwyrodnienia watro-
bowo-soczewkowatego opisat specjalng posta¢ przerostych komoérek gle-
jowych, ktére uznat za patognomoniczne dla tego zespotu chorobowego.
Komorki te znane sg w pisSmiennictwie pod nazwg komorek Opalskiego.
Spostrzezenie to zastuguje na dodatkowe podkreslenie ze wzgledu na
fakt, iz dokonane byto na materiale opisanym uprzednio przez neuropa-
tologéw tej miary co Alzheimer i Spielmeyer, z ktérych pierwszy byt
autorem oryginalnego opisu patomorfologii stwardnienia rzekomego,
a drugi twdrcg koncepcji 0 jednosci stwardnienia rzekomego i zwyrodnie-
nia watrobowo-soczewkowatego. Fakt ten stanowi chlubne $wiadectwo
wspomnianej poprzednio morfologicznej spostrzegawczosci Opalskiego,
ktorego zastug w tym wzgledzie nie umniejsza poOzniejsze wykazanie,
iz opisane przez niego komorki nie sg zjawiskiem patognomonicznym dla
choroby Wilsona, lecz dla catej grupy choréb watrobowo-mézgowych.
Jego koncepcja glejowego pochodzenia opisanych komorek, atakowana
przez caly szereg autorytetdw neuropatologicznych, znalazta potwierdze-
nie w poézniejszych badaniach przy zastosowaniu metod, ktérymi Opalski
nie dysponowat W kilka lat p6zniej raz jeszcze wraca do problematyki
patologii gleju towarzyszacej uszkodzeniom watroby, podejmujgc tym ra-
zem zagadnienie pochodzenia komoérek Alzheimera, typu Il i udowadnia-
jac ich astroglejowg cytogeneze. Stwierdza przy tym, ze ten wiasnie ro-
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dzaj patologii gleju, najpowszechniejszy w zespotach watrobowo-mdzgo-
wych, nie ma cech swoistosci, wystepujac w szeregu innych proceséw
chorobowych, miedzy innymi w ostrych infekcjach wieku dzieciecego.
Dopiero po ponad 30 latach udowodniono ich zwigzek ze stanami niedo-
tlenienia osrodkowego ukiadu nerwowego, ktére moga towarzyszy¢ tym
infekcjomm. Nadal czeka na swojego odkrywce wyjasnienie charakte-
ru wtretéw Srédjadrowych opisanych przez Opalskiego w nagich jadrach
glejowych.

Drugi zamkniety krag tematyczny w dorobku Adama Opalskiego sta-
nowig prace poswiecone patologii uktadu komorowego moézgu, zapoczat-
kowane monograficznym opracowaniem jego prawidtowej struktury,
jej zrdéznicowania na réznych poziomach moézgowia i jego uwarunkowa-
nia réznorodnymi czynnikami, przede wszystkim wiekiem. Autor nie
ogranicza swojego opisu do niezwykle szczegotowej, powiedziatbym dro-
biazgowej, analizy komponentdéw glejowych $ciany komory, ze szcze-
g6lnym zwro6ceniem uwagi na uksztattowanie podwyscidtkowych struk-
tur wibknistych, wplywajacych zasadniczo na rozwdj proceséw patolo-
gicznych w tej okolicy. W tym zakresie staje sie prekursorem, nie wy-
jasnionej zresztg do dzi$ koncepcji bariery pltynowo-moézgowej. Zwraca
on réwniez baczng uwage na obraz podwysciotkowej sieci naczyniowej,
wysuwajac przypuszczenie o jej anatomicznej i czynnosciowej odreb-
nosci w stosunku do powierzchniowego unaczynienia mézgu, na wiele
lat wczesniej zanim fakt ten, przynajmniej pod wzgledem morfologicz-
nym, zostat udowodniony przy uzyciu metod kontrastowych. Co wiecej,
réznice w uksztattowaniu sieci naczyn podwysciotkowych w réznych
czeSciach ukiadu komorowego decydowaé¢ moga o odrebnos$ciach obrazu
patologicznego. Teza ta znajdzie swoje petne potwierdzenie w szeregu
jego kolejnych prac, poswieconych ogélnej patomorfologii $cian komor
maozgu, a przede wszystkim swoistym i nieswoistym procesom zapalnym
tej okolicy. W opracowaniach tych z kolei przedstawia analityczny, za-
chowujacy do dzi$ swojg wartos¢, opis patomorfologii uktadu komoro-
wego oraz patogenetyczny wywod uksztattowania zapalnej i rozrosto-
wej ziarniny pod- i nadwysciotkowej. W oparciu o analize struktury
i topografii zmian zapalnych w Scianach komér wysuwa koncepcje o wste-
pujacym i zstepujacym typie zakazenia uktadu komorowego, uwarun-
kowanym biologicznymi wiasciwosciami czynnika etiologicznego. Te wia-
$nie dwa elementy — biologia mikroorganizmu oraz wiasciwosci czyn-
nika lokalnego — wysciotki, gleju podwysciotkowego i struktur naczy-
niowych decydujg ostatecznie o obrazie morfologicznym procesu pato-
logicznego S$ciany komor. Pietno odrebnosci nadaje mu czynnik etiolo-
giczny, oddzialywanie czynnika miejscowego narzuca za$ daleko idace
podobieristwa przy réznych procesach chorobowych, niwelujgc niejedno-
krotnie etiologicznie uwarunkowane rdéznice. Wiasciwosci uksztattowa-
nia Sciany komorowej, odmienne niz w innych okolicach o$rodkowego
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ukfadu nerwowego, autonomizujg niejako te struktury, warunkujace
réznice obrazu patomorfologicznego, a nieraz i ich udziat w procesie
chorobowym. Tym miedzy innymi ttumaczy Opalski, juz w innej pracy,
rzadkos$¢ zajecia ukladu komorowego w zapaleniach moézgu pochodzenia
wirusowego. Zaangazowany w przeprowadzenie dowodu swojej koncepcji
nie uwzglednia on znanego mu juz pojecia neurotropizmu, a selektyw-
nego neuronotropizmu jeszcze nie zna.

Problematyka patologii uktadu komorowego, oparta zresztg w duzej
mierze o material zapalny, prowadzi Opalskiego do kolejnego kregu
jego zainteresowan, poswieconego zapaleniom os$rodkowego ukiadu ner-
wowego. Najobszerniejsze miejsce zajmujg w nim wagrzyca, kita i gru-
zlica. Nie brak w nim jednak i innych zagadnien, juz o charakterze kli-
niczno-neuropatologicznym, a dotyczacych klasyfikacji zapalen mozgu
i zaleznosci klinicznej manifestacji procesu od jego obrazu histopatolo-
gicznego i topografii zarébwno w pospolitych zapaleniach ropnych opon
maozgowo-rdzeniowych, jak i w zapaleniach swoistych. Chciatbym tu
zwroci¢ uwage na prace pochodzacg z 1935 r., poswiecona podziatowi
i charakterystyce zapalen mézgu u dzieci. Praca ta, stanowiaca jedyna
zresztg ,wycieczke” Opalskiego na teren neurologii dzieciecej, w czesci
poswieconej procesowi znanemu wowczas pod nazwag encephalitis peria-
xialis diffusa scleroticans przynosi w peilni umotywowang zapowiedz
jego podziatu na szereg zespotdw o roéznym charakterze, dokonanego
w kilkanascie lat pdzniej, juz po wyodrebnieniu podostrego stwardniaja-
cego zapalenia istoty biatej van Bogaerta. Opalski pisze: ,Wydaje sie,
ze pod wzgledem etiologicznym nie mamy tu do czynienia z jedno-
lita grupa, lecz proces wywotany jest przez przewlekle zakazenie, ktére
poczatkowo przez diugi okres czasu toczy sie poza osrodkowym ukia-
dem nerwowym?”,

Patomorfologiczne prace Opalskiego poswiecone wagrzycy ukiadu ner-
wowego zajmujg w pisSmiennictwie Swiatowym przynajmniej takie samo
miejsce jak kliniczne opracowania Chordébskiego i Stepnia. Zastugg Opal-
skiego w tym zakresie jest niewatpliwie scharakteryzowanie odczynu
tkanek mobzgu na obecno$¢ pasozyta, wyrazajgcego sie wytwarzaniem
torebki, o zrdznicowanej tréj- lub dwuwarstwowej strukturze w za-
leznosci od jego umiejscowienia. Na szczegblng uwage zastuguje wyka-
zanie jej odrebnego charakteru w tkankach mézgu i w oponach mézgo-
wo-rdzeniowych z jednej strony, a w ukiadzie komorowym z drugiej,
a takze patogenetyczne uzasadnienie odmiennosci odczynu w komorze
IV. Opalskiemu nalezy sie réwniez priorytet w opisie charakterystyczne-
go odczynu glejowego, wyrazajgcego sie wytwarzaniem wiokien Rosen-
thala wokdét ogniska wagrzycowego. Wykazat on, iz zjawisko to, wigzane
dotychczas wylacznie z glejozg syryngomieliczng i wolno wzrastajgcymi
nowotworami szeregu astrocytarnego, towarzyszy¢ moze réwniez prze-
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wleklym procesom zapalnym. Dopiero w latach szescdziesigtych przy
uzyciu mikroskopu elektronowego wykazano, iz wilékna Rosenthala sta-
nowiag charakterystyczng posta¢ zwyrodnienia astrogleju widknistego, wy-
stepujaca w procesach o réznym charakterze i etiologii. Niewielu spo-
$§réd nas zapewne pamieta, iz w zwigzku z badaniami nad wagrzyca
maozgu, Opalski byt prekursorem badan cytopatologicznych ptynu mozgo-
wo-rdzeniowego, a podawane przez niego kryteria diagnostyczne cho-
roby, opracowane przy zastosowaniu zarzuconych dzi$ catkowicie technik
przygotowania materiatu, oparty sie prébie czasu. Na odnotowanie w tym
zakresie zastuguje jeszcze prOba wigzania z wagrzyca glejowych rozro-
stobw nowotworowych w mézgu. Zwigzki przyczynowe obu proceséw po-
zostajg niewatpliwie zagadnieniem otwartym, samo za$ zjawisko jest
do dzi$ przedmiotem licznych doniesieni, przede wszystkim w weteryna-
ryjnym pismiennictwie anatomo-patologicznym. Zagadnienie odczynow
blastomatycznych towarzyszacych procesom zapalnym w o$rodkowym
uktadzie nerwowym nurtowato zresztg Opalskiego nie tylko w przy-
padku wagrzycy. Znajdowato ono wyraz w obserwacjach i w innych
procesach, nie wylgczajac przewlekajgcych sie ropnych zapaleri opono-
wych.

Opracowania poswiecone kile osrodkowego uktadu nerwowego to
przede wszystkim zagadnienia oponowo-mézgowej kity wczesnej. Swoje
wieloletnie obserwacje zawart on najpetniej w obszernej monografii
przygotowanej juz w okresie choroby, a poswieconej w swojej zasadni-
czej czesci kile uktadu naczyniowego. We wszystkich opracowaniach te-
go kregu Opalski zwracal uwage, iz kita mdzgu, poza porazeniem poste-
pujagcym i wigdem rdzenia, jest w istocie rzeczy procesem patologicz-
nym dotyczacym $rédczaszkowych struktur tgcznotkankowych, z wioda-
cym zajeciem ukiadu naczyniowego. Podkreslat przy tym wyjatkowa
rzadkos$¢ przechodzenia procesu zapalnego na tkanke migzszowag w prze-
ciwienstwie do zakazenia gruzliczego, wagrzycowego i ropnego. Zjawisko
to wigzat z faktem charakterystycznego zapalno-wytwdérczego odczynu
naczyniowego, ktérego najbardziej typowym reprezentantem jest zaros-
towe zapalenie tetnic typu Heubnera. Ten wlasnie proces zarostowy do-
tyczacy naczyrn oponowych w punkcie ich wejscia do mébzgu i rdzenia
miatby hamowaé penetracje kretkbw do utkania moézgu i rozwdj typo-
wego procesu zapalnego. W przeswiadczeniu Opalskiego S$rédmozgowa
ziarnina zapalna, przyjmujgca posta¢ badz mikrokilakow, badz rozle-
glych guzopodobnych kilakbw mozgu, to nic innego jak pierwotne Kki-
lakowe zapalenie naczynn réznego kalibru. Zajecie naczyh przez proces
patologiczny, prowadzgce do zwezenia, a nierzadko catkowitego zamknie-
cia ich Swiatla, pociaga za sobg oczywiste skutki niedokrwienia tkanki.
Ta wiasnie patologia naczyniopochodna, obok zmian przerostowych opon
miekkich, zaburzajacych dynamike krazenia ptynu mébzgowo-rdzenio-
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wego, ksztaltuje wedtug Opalskiego obraz kliniczny Kkity wczesnej. Tak
zwane objawy ogdllne Kity wczesnej, towarzyszace ubytkowym zespotom
ogniskowym, to nic innego jak nastepstwo patologii drobnych naczyn
korowych typu Nissla i Alzheimera. Problematyka patologii naczynio-
wej i jej skutkow tkankowych dominuje réwniez w opracowaniach Opal-
skiego poswieconych gruzlicy moézgu. W swojej pracy z Bodechtelem
zwraca jednakze uwage, iz w przeciwienstwie do Kity obok ognisk
typowej martwicy naczyniopochodnej, wystepujg zmiany o cechach mar-
twicy zapalnej, a by¢ moze i toksycznej. Te ostatnie, wyrdzniajace sie
swoistym obrazem patomorfologicznym, szczeg6lnie czesto dotyczyé mia-
ty kory mézdzku. Dzis zapewne wigzalibySmy je raczej ze stanami prze-
wlektego niedotlenienia.

Poza uszkodzeniami naczyniopochodnymi tkanki zwigzanymi z pro-
cesami zapalnymi Opalski zajmowal sie réwniez patologig pierwotnie
naczyniowg. Najpowszechniej znanym, z praktyki klinicznej i pisSmien-
nictwa neurologicznego, produktem jego zainteresowan w tym zakre-
sie jest naczyniopochodny naprzemienny zespdt podopuszkowy znany
pod nazwa zepotu Opalskiego. Na podstawie obrazu klinicznego dwdch
przypadkéw Opalski wigzat go z anatomicznym lub czynnoSciowym
uszkodzeniem przedkorzonkowego odgatezienia lub odgatezien tetnicy
kregowo-rdzeniowej tylnej, stanowiacej wstepny dogtowowy odcinek te-
tnicy rdzeniowej tylnej. Neuropatologowi Opalskiemu nie dana byta we-
ryfikacja morfologiczna zespotu; w oparciu 0 symptomatologie kliniczna,
podat on natomiast dokladna hipotetyczng lokalizacje uszkodzenia tkan-
kowego. Jego weryfikacje przeprowadzali po nim zaréwno jego ucznio-
wie, jak i inni neurolodzy i neuropatolodzy, uzyskujac wysoce niejedno-
rodne wyniki. W $wietle po6zniejszych obserwacji klinicznych i badan
anatomopatologicznych najbardziej prawdopodobne wydaje sie potrakto-
wanie zespolu jako wysokiej szyjnej odmiany zespotu Brown-Sequarda,
zwigzanej z uszkodzeniem tetnicy rdzeniowej tylnej, lub jej wyrdzniaja-
cych sie znaczng zmiennoscig anatomiczng odgatezier. Nie zmienia to
oczywiscie faktu odrebnosci zespotu, zwiazanej z jego typowa lokaliza-
cja podopuszkowa. Problematyke naczyniowg reprezentuje réwniez duzo
wczesniejsze opracowanie poswiecone niezapalnemu podtozu poprze-
cznych porazen rdzenia. Opalski byt jednym z pierwszych, ktory zwrocit
uwage ha patologie naczyn rdzeniowych i jej skutki kliniczne. Dzi§ mo-
zna by jedynie kwestionowaé¢ czynnosciowy charakter zaburzen naczy-
niowych, uznanych przez autora za podtoze masywnych organicznych
uszkodzenh tkanki, zwilaszcza iz przynajmniej w jednym z jego przypad-
kéw mozna by sie dopatrze¢ cech martwicy rdzenia typu Foix Alajoua-
nine'a. Opalski w wywodzie réznicowym uwzglednia wprawdzie ten
zespdt, ale go odrzuca. W 1933 r. nie mogt bowiem zna¢ catego poOzniej-
szego pismiennictwa poswieconego temu zespotowi, ktére zmienito rady-
kalnie poglad na jego charakter i patogeneze. W innych przypadkach,
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W miejsce koncepcji zaburzeh czynnosciowych, poszukiwalibySmy zapew-
ne zmian naczyniowych poza kanatem kregowym.

Opalski-klinicysta sporg czes¢ dorobku poswiecit rowniez szczegoto-
wej semiologii neurologicznej. Wiodaca pozycje w tym zakresie stano-
wi wszechstronne studium kliniczne poswiecone analizie neurologicznych
objawéw niedocukrzenia. W opracowaniu tym, opartym na niezwykle bo-
gatym materiale przedstawit analize kolejnych faz neuroglikopenii z wia-
sng koncepcjg patomechanizmu bogatego zespotu towarzyszacych jej za-
burzen ruchowych. Patofizjologia czynnosci ruchowych stanowi zreszta
przedmiot jego szerszych dociekah i licznych opracowan. Mieszczg sie
ws$rdd nich prace poswiecone probie catosciowej oceny dziatania osrod-
kéw ruchowych i patogenezie zaburzen ruchowych w réznego typu psy-
chozach. W tej ostatniej, nawiagzujacej zresztag do obserwacji nad hi-
poglikemig, Opalski udowadnia odrebnos$¢ patogenetyczna psychotycznych
zespotow ruchowych i przeciwstawia sie popularnym owczesnie prébom
poszukiwania ich analogii z organicznymi dyskinezjami neurologicznymi
i wigzania ich ze strukturalnymi uszkodzeniami okreslonych czesci ukia-
du pozapiramidowego. Ta problematyka patofizjologiczna wywodzi sie
z jego o wiele weczesniejszych zainteresowan lokalizacja czynnosci
w osrodkowym uktadzie nerwowym. Prowadzi go pdzniej do zagadnien
fizjologii i patofizjologii podwzgdérza. Dalszy, trwajgcy do dzi§ rozwdj
neurofizjologii i neuroendokrynologii zrewidowat liczne sposréd pogla-
déw i interpretacji Opalskiego, podobnie zresztg jak i wielu innych wy-
bitnych neurologéw. To co zastuguje nadal na uwage w tym kregu spo-
strzezen to opis szczegodlnej postaci nerwicy lekowej z bogata sympto-
matologia wegetatywng i towarzyszacymi zaburzeniami wzrokowymi
i okoruchowymi. Zesp6t ten spostrzegany w ponad 20 przypadkach,
Opalski sktonny byt wigza¢ z hipotetycznym organicznym uszkodzeniem
na pograniczu miedzy- i $rédmézgowia. Jego istnienie, patogenetyczna
odrebnos$¢ i podtoze czeka nadal na swoje potwierdzenie lub odrzucenie.

Jako rasowy klinicysta nie moégt Opalski poming¢ w swoim dorobku
kazuistycznych obserwacji rzadkich i nietypowych przypadkéw klinicz-
nych. Zapoczatkowata je pierwsza, wspolna z Freyéwna, publikacja mio-
dego neurologa poswiecona, jakbysmy to dzi§ nazwali, fenotypowej
zmiennos$ci rodzinnych ruchowych zespotéw rdzeniowych. Ukazywaly sie
one i poézniej, w réznych okresach jego dziatalnosci, a dotyczyly zrdézni-
cowanej problematyki klinicznej, w tym miedzy innymi: napadowych,
przejsciowych zespotéw porazennych w stwardnieniu rozsianym, stano-
wiacych ruchowa analogie do znanych décharges électriques, patogene-
zy roéwnostronnych porazen potowiczych, rozlegtego torbielowatego wy-
dcidlczaka moézgu o niezwykltym przebiegu klinicznym, czy wreszcie pier-
wszego w Polsce opisu przypadku neuralgii nerwu jezykowo-gardiowego
leczonego sposobem Dandy’ego. Na jednag z tych pozycji chciatbym zwré-
ci¢ specjalng uwage i wecale nie dlatego, iz byla to jedna z ostatnich
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prac Profesora, ktdra przeszta niedostrzezona w pisSmiennictwie. Doty-
czy ona przypadku porazenia wstepujacego typu Landry, wspoétistnieja-
cego z jednostronnym ogniskiem spongioblastozy w opuszce. W oparciu
0 analize charakteru i topografii opuszkowego ogniska rozrostu nowotwo-
rowego Opalski sugeruje mozliwo$¢ autonomicznego funkcjonowania je-
dnostronnych os$rodkéw oddechowych rdzenia przedtuzonego. Spostrze-
zenie to nabiera nieoczekiwanego znaczenia w Swietle wspotczesnych ba-
dan neurofizjologdbw oddychania, prowadzacych badania na modelu roz-
szczepionego pnia moézgu. Zadali oni sobie wiele trudu poszukujac odpo-
wiedniej kazuistyki ludzkiej. Ich oczekiwania spetnita odbitka tej wiasnie
matej, niezauwazonej na ogo6t pracy znakomitego obserwatora Kklinicz-
nego i wnikliwego patomorfologa.

Przedstawiony przeze mnie, pobiezny i skrotowy z natury rzeczy,
przeglad dorobku profesora Adama Opalskiego, nie oddaje, i odda¢ nie mo-
ze, catego bogactwa i wszechstronnosci zawartych w nim mysli. Stanowi
on jedynie prébe przypomnienia gtéwnych kierunkéw jego tworczosci
i koncepciji, i to tych przede wszystkim, ktére — jak sie wydaje — z powo-
dzeniem przetrwaty prébe czasu. Nie bylem w stanie w zadnej mierze
przedstawi¢, jak wiele wnoszg one do ogolnej biologii i patologii tkan-
ki nerwowej, niezaleznie od szczeg6towego tematu, ktéry poruszajg. Za-
taczony do wspomnienia spis publikacji ma na celu zachecenie czytel-
nika do zapoznania sie z oryginalnym dorobkiem i utatwienie mu jego
odszukania.

Nie moge natomiast przejs¢ do porzadku nad drugim nurtem dziatal-
nosci Opalskiego, ktérym byla dydaktyka. Opalski nauczat przez cate
swoje zawodowe zycie. Lubit i umiat uczy¢. Czynit to z jednakowym
zaangazowaniem w auli uniwersyteckiej, przy t6zku chorego, w labo-
ratorium histopatologicznym i przy mikroskopie. Uczyt studentéw, le-
karzy i laborantow. Uczyl nawet wtedy, gdy przesuniecie szkietka pod
mikroskopem stawato sie dla niego coraz wiekszym problemem. Na karte
swojej bogatej biografii wpisat udziat w podziemnym nauczaniu akade-
mickim. Wyrazem jego dydaktycznych zainteresowanhn sg rowniez pod-
reczniki neurologii, neuropatologii i histologii.

Czas stwarzajacy perspektywe widzenia obiektywizuje sady, ale i wy-
ostrza spojrzenie. W tym kontekscie Adam Opalski jawi sie jako czto-
wiek ostrych kontrastéw, a jego zycie jako ksztattowane dramatyczny-
mi losami. Niezwykle spontaniczny, otwarty do ludzi, dobry i serde-
czny, umiat by¢ oschty, podejrzliwy i rygorystyczny, arbitralny, a na-
wet niesprawiedliwy. Cztowiek cieszacy sie zyciem, znajacy jego uroki
i umiejacy je czerpa¢ petnymi diormi, a jednoczes$nie w okresie poézniej-
szym zamykajacy sie, odtrgcajacy przyjaciol, skazujacy sam siebie na
samotno$¢ i zapomnienie.

Jego zycie zawodowe trwato niewiele ponad trzydziesci lat, z wojen-
na przerwg w dziatalnosci naukowej i osmioletnim ograniczeniem spo-
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wodowanym chorobg. Nie dat mu los w petni i do konca wykorzystaé
tego wszystkiego, czym go tak hojnie obdarzyt. A jednak zamiescit
w tych zaledwie trzydziestu latach czynnego zycia i bogaty dorobek ba-
dacza, lekarza, nauczyciela i organizatora, petnie i rados¢ zycia i rozle-
gle zainteresowania pozanaukowe. Adam Opalski nalezat do tych szcze-
$liwych wybrancow losu, ktérym udato sie zostawi¢ trwaty $lad na zie-
mi. Zostaty po nim jego dziefta, produkt na tyle talentu, na ile wielkiej
pracy. Odbudowana przez niego Warszawska Klinika Neurologiczna, pro-
wadzona od lat przez Irene Hausmanowa-Petrusewicz jest zywym, tet-
nigcym osrodkiem naukowym. Jego koncepcje naukowe, lekarskie
i organizacyjne animuja Klinike Choréb Naczyniowych Os$rodkowego
Uktadu Nerwowego, Instytutu Psychoneurologicznego, kierowang przez
Helene Nielubowiczowg, tak samo jak przedtem ozywialy oddziat neuro-
logiczny Szpitala Czerniakowskiego, stworzony przez Marie Filipowicz.
Zorganizowany przez Opalskiego, przy pomocy Ewy Osetowskiej, Za-
ktad Histopatologii Uktadu Nerwowego stat sie zaczatkiem trzech zespo-
tow neuropatologii w Centrum Medycyny Doswiadczalnej i Klinicznej
PAN, stanowigcych dzi$ wiodace osrodki badawcze w tej dziedzinie,
a jego nauki i inspiracje, wniesione przez Marie Filipowicz, funkcjonu-
ja nadal w Zakladzie Neuropatologii Instytutu Psychoneurologicznego.

A przeciez niewielu, nawet najwiekszym, dane byto takie prawo trwa-
nia.
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