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廖万清在实验室进行研究工作。 受访者供图

“作为一名医生，职责就是救死扶

伤，治病救人；作为一名军医，就必须

为国防卫生事业服务，为广大官兵服

务；作为一名院士，更要做好传帮带，

帮助年轻的医生们迅速成长，使他们

青出于蓝而胜于蓝。”前不久，中国工

程院院士廖万清荣获了第八届树兰医

学奖，他再次分享了他的座右铭———为

理想追求不断、矢志不渝，为事业百折

不挠、坚韧不拔。

廖万清与真菌打了一辈子交道，他

建立了中国第一个隐球菌专业实验

室，发现了 9 种新的致病真菌，荣获颇

多奖项。虽然已经进入耄耋之年，但他

的脚步依然没有停歇，期待着将实验

室建成一个集聚国内外优秀科研人员

的医学真菌学研究高地。

把救死扶伤作为理想

1938年，廖万清出生于新加坡。做

服装生意的父母一直希望有条“根”留

在祖国，于是在 1941 年他们把年仅 3

岁的廖万清送回广东梅县老家，寄养

在叔叔家中。1950年，被划为地主成分

的叔叔为保护廖万清，和年仅 12岁的

他分了家。从那时起，廖万清基本上靠

当地教育部门抚养。

救死扶伤一直是廖万清的梦想。在

当年准备高考时，恰逢军队招人，廖万

清毫不犹豫地申请报名。可是，第一次

因为存在海外关系，空军没有招收他；

第二次因为体重不达标，海军也没招

收他；第三次第四军医大学来招人，看

上成绩名列前茅的廖万清。

负责招人的老师问：“一个人出身

是没有办法选择的，但是革命道路可

以选择，问题是你愿不愿意为国防卫

生事业服务？”“我愿意！我就想当医

生，为广大军人服务。”廖万清终于如

愿以偿，进入第四军医大学，实现当医

生的梦想。

1961 年，从第四军医大学毕业后，

廖万清来到位于上海的长征医院。当

时在不少医学院学生中，流行着追求

“大城市、大医院、大科室”的“三大”目

标，但他毅然决然地选择了不起眼的

皮肤科。

廖万清认为，皮肤科虽是小科，皮

肤病却是老大难问题，给许多病人带

来终生痛苦，他愿做该领域里的“拓荒

者”，解开人类尚未解开的难题。

专注于真菌研究

专注于真菌研究，源于他一次难忘

的诊治经历。

“这究竟是什么东西？”廖万清在显

微镜下看到了一种从未见过的长棒形

真菌。这种比较特殊的真菌来自于 43

岁的脑膜炎患者的脑脊液。于是，他带

着这个真菌样本请教各大医院的真菌

病学权威专家，大家都表示没见过。一

位老教授说，“这大概是污染菌吧。”

“污染菌怎么会引起脑膜炎？”廖万

清对这种解释并不认同。当时他就下定

决心，一定要弄清楚它的真面目，却未成

想，对这种真菌的研究长达三十年。

廖万清通过动物实验，证实了这种

真菌并不是简单的“污染菌”。把真菌

注入小白鼠腹腔、大脑后，小白鼠果然

感染了脑膜炎并死亡，以此证明这种

真菌正是引发脑膜炎的元凶。随后，通

过多学科攻关，廖万清与复旦大学、中

科院研究所合作，发现这种真菌是格

特隐球菌的变种，并且为其命名为“格

特隐球菌 IT S C 型（S8012）”。该真菌

于 1980 年 12 月由上海长征医院在中

国上海首次发现。

目前，这个菌株被美国菌种保藏中

心、比利时及荷兰的菌种保藏中心永

久保藏收录，并向全世界供应。

在隐球菌上的研究突破对廖万清

来说是一个很大的鼓舞。当时国内隐

球菌研究几乎一片空白，廖万清打算

成立一个专门机构，继续深入研究隐

球菌。1985年，廖万清创建中国第一个

隐球菌专业实验室。经过 25年不懈努

力，当年那个 18平方米的实验室已经

扩展到 500多平方米，成为上海医学真

菌分子生物学重点实验室、上海市医

学真菌研究所。

为寻觅真菌样本，廖万清的足迹踏

遍了大江南北、边防海岛，收集到大量

的真菌标本。“我们到各地去交流都会

提出跟他们交换菌种，我和学生们每

次出国交流也都保持着交换菌种的习

惯，现在我们实验室的隐球菌菌种种

类是全国最全的。”廖万清说。

首次用中国人的名字命名致病菌种

凭借这种锲而不舍的精神，迄今为

止廖万清先后发现 9 种新的致病真菌

和新的疾病类型。

比如糖尿病患者，由于免疫系统处于

明显抑制状态，所以易于发生真菌感染。

一例 56岁糖尿病女性患者，因为

发热、咳黄白色痰，常感到疲惫，到长

征医院就医。胸部放射影像学检查发

现，其左肺有一个空洞。C T 扫描显示

空洞内有一个不透光的球形实质阴

影。通过图像几乎可以断定是肺曲霉

球，但廖万清并没有盲目下结论。

肺部的这种真菌球一般都认为是

肺曲霉球，廖万清却感觉不可能所有肺

部的真菌球都是曲霉引起的。由于担

心标本中的细菌被破坏，廖万清派学生

跟着主刀医生进手术室取标本。

最终表型的初步鉴定结果显示，这

种菌并非曲霉菌。果然，培养结果鉴定

为青霉菌。在通过分子生物学测序技

术获得了该菌的序列后，再将其与

G enbank 数据库中的序列进行比对，

最终确定该菌为胶囊青霉菌。随后，又

将该菌株的序列与其他青霉属菌种进

行了系统进化分析。

谨慎起见，廖万清又邀请到国际上

著名的、专门鉴定青霉菌的荷兰专家

Jos H oubraken 参与鉴定，最后证实廖

万清的研究结果是正确的。

经过药敏试验，廖万清筛选出了适

于这例 56岁女患者的药物，患者用药

后治愈，并且没有复发。无论是诊断还

是治疗，这都是一项创新性工作，而且

是来自中国医生的原创。

2012 年 10 月，廖万清将这一菌种

提交给了荷兰微生物菌种保藏中心

C B S。经过一年的鉴定和确认，2013年

10 月，C B S 收录了这一致病菌。在这

里，它的菌号为 C B S 134186（Liao

W Q - 2011），这是历史上按国际命名

法，在医学真菌领域中首次用中国人

的名字直接命名致病菌种。

自 1982年起，廖万清的研究领域

拓展至各类高危人群致病真菌的防治

研究；明确中国肾移植、烧伤、放射伤

等高危人群真菌带菌谱主要有 11 属

28种；采用针对性防治措施使肾移植

病人真菌感染率显著下降。

针对非艾滋病合并隐球菌感染的特

殊情况，廖万清提出分期综合疗法，使非

艾滋病隐球菌感染的治愈率从 67.5%上

升到 97.5%，达到国际先进水平。

此外，作为一名军人，他还致力于

军队真菌病的防治研究。在自卫反击

战中，他研制的复方酮康唑霜、复方奈

替芬霜、防霉鞋垫、防癣裤、A B 抗菌

布等得到广泛推广应用，有效解决了

真菌引起的“烂裆”等问题，大大减少

了非战斗减员。


