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圣彼得堡Valdman医学王朝的杰出代表—V.A.Valdman，他的儿子A.V.Valdman和妹妹A.A.Valdman都

为俄罗斯的卫生保健做出了巨大的贡献。Viktor Aleksandrovich Valdman是Leningrad State 

Pediatric Medical Institute究所治疗系的创始人和第一任主任，他是一位杰出的治疗师、心

脏病学家、风湿病学家，是俄罗斯医学的经典，也是波特金学院最佳传统的继承者。他和他的同

事对心血管病理学进行了临床和实验研究，研究了各种风湿病的发病机理，并开发了诊断和治疗

方法。V.A.Valdman在创建城市风湿病服务方面做得很大贡献，他首先在列宁格勒的大型企业建立

了心脏医疗办公室，后来又成立了一家心脏风湿病学的防治所。Artur Viktorovich Valdman是

V.A. Valdman的儿子，是著名药理学家，The Pavlov First Leningrad State Medical University

药理学系主任。苏联医学科学院院士对研究各种药理学物质对中枢神经系统兴奋突触传递的作用

机制做出了重要贡献。A.V. Valdman的一系列著作致力于情绪压力的药理学、情绪的实验研究问题

及其管理方法。Alisa Aleksandrovna Valdman是V.A. Valdman的妹妹，是一名病理解剖学家，联

合实验医学研究所的一名工作人员在实验动物肠道感染的副伤寒模型上研究了神经和激素调节在

感染过程发展中的作用。
关键词：Valdman；教师疗法；心脏风湿病学的防治所；风湿病；实验沙门氏菌病；Leningrad 

Pediatric Medical Institute；实验医学研究所

Outstanding representatives of the St. Petersburg medical dynasty from the Waldman family: V.A. Waldman, his son 
A.V. Waldman and sister A.A. Waldman made a huge contribution to the health care of our country. The founder and first 
head of the department of faculty therapy at the Leningrad State Pediatric Medical Institute, Viktor A. Waldman, is an 
outstanding therapist, cardiologist, rheumatologist, classic of domestic medicine, a successor to the best traditions of the 
Botkin school. Cardiovascular pathology was studied clinically and experimentally by him and his staff, the pathogenesis 
of various forms of rheumatism was studied, methods for its diagnosis and treatment were developed. He did a great job 
of creating the rheumatological service of the city, for the first time founded in Leningrad cardiac rheumatology rooms at 
large enterprises, and later on  – a cardiac rheumatology clinic. Arthur V. Waldman  – son of V.A. Waldman, a prominent 
pharmacologist, head of the department of pharmacology of the 1st Leningrad Medical Institute named after academician 
I.P. Pavlov, academician of the Academy of Medical Sciences of the USSR made a significant contribution to the study of the 
mechanism of action of various pharmacological substances on synaptic transmission of excitation in the central nervous 
system. A large series of works by A.V. Waldman is devoted to the pharmacology of emotional stress, the problem of the 
experimental study of emotions and means of controlling them. Alisa A. Valdman – sister of V.A. Waldman, a pathologist, an 
employee of the All-Union Institute of Experimental Medicine, studied the role of nervous and hormonal regulation in the 
development of the infectious process, which she studied on a paratyphoid model for enteric infection in laboratory animals.
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Alexander Gustavovich Valdman是军工企业
的锁匠，后来以Leningrad pipe factory named 
after M.I.Kalinin重新命名，有五个孩子：Eugene 
（出生时去世）、Victor、Elsa、Clara、Alisa 
（图1）[10]。父亲在30岁时早逝，然而，他给他
的遗孀和四个孩子留下了少量的生活费。所有的
孩子都获得了高等教育，其中两个孩子—Viktor 
Alexandrovich Valdman和Alisa Alexandrovna 
Valdman成为了医学博士。

Viktor Alexandrovich Valdman（1892-1970） 
毕业于学校，1909年进入帝国外科医学院，会说
德语和法语。当他还是个学生的时候，就开始积
极从事科学研究。V.A.Valdman最早的老师之一是
N.P.Kravkov院士。在他的实验室里，V.A.Valdman
使用分离器官血管的研究方法，对血管内皮在炎性
疾病的发病机制中起关键作用做出了他的第一个
假设。他收到了感染疾病中血管张力受损的证据，
特别是伤寒和复发性伤寒（伤寒血管炎）、痢疾和
心血管衰竭。在接下来的30年里，V.A.Valdman发
展出了血管病理学的问题。他发现，感染和过敏反
应发生的关键部位之一是血管。在他的研究中，他
强调没有血管损伤，就不会有炎症或过敏。在他看
来，炎症、过敏和中毒都始于血管变化《一种血管
炎》[10,15]。

1914年，他以金牌从学院毕业，V.A.Valdman曾
在奥布霍沃医院担任住院医生。在那边他受该医疗
机构的著名治疗师、首席医生A.A.Nechaev和传染
病专家M. D.Tushinsky的S. P.Botkin学生的指
导[10]。在那些年里，医院被称为《实践学院》， 
是彼得格勒主要的医疗机构之一，在这里举行综合
性医院科学会议（《奥布霍沃的周五》）以及定期
的临床和解剖会议[1]。在医院V. A.Valdman的一 
位导师是 G.A.Ivashentsev，他受过普通治疗和
微生物学培训、有经验的传染病专家，其确定了
Valdman对传染病病理学的进一步兴趣[10,17]。 
V.A.Valdman将他在医院的医疗工作与教学和科学
活动结合起来。在N.Y. Chistovich的指导下，他
在国立医学知识研究所，The First Leningrad 
Medical Institute内科预科学做助理。后来他 
他在G.F.Lang的诊所和同一研究所的教师治疗系担
任副教授[10]。

在奥布霍沃医，V.A.Valdman使用十二指肠探
测，提出了一种先进的诊断方法来诊断各种传染
病黄疸。这种方法可以在疾病发生的任何一天以及
康复期间通过适当的治疗从胆汁中分离出伤寒杆菌
[23]。

在第一次世界大战期间，V.A.Valdman积极参与
军事医院的工作和组织（联盟城市的疗养所）。他
是克伦施塔特海军医院的科室主任，当时描述了营
养不良（水肿和恶病质）的发病机制、临床和治疗
方法；成功制定了消除急性坏血病的措施[12]。

1934年，V.A.Valdman当选为Leningrad 
Pediatric Medical Institute（LPMI）的教授，
并在马克思医院开始工作（今天为St. George the 
Martyr City Hospital），在那里他组织了三个
治疗领域的部门（预备知识内科疾病学、教师疗法
和院内救治）[10]。

1938年，在他的倡议下，该部门的基础成为以
City Hospital named after V. V. Kuibyshev 
（现在恢复了原来的名字—马林斯基医院），其成
立了一个独立的预备知识内科疾病学部门，而教学
教师疗法和院内救治仍由V.A.Valdman负责。

到1944年，教师疗法和院内救治单独部门的进
一步重组和形成才完成。V.A.Valdman曾短暂地管
理了这两个部门，从然后从1945年到1968年，他是
Leningrad Pediatric Medical Institute教师
疗法系的主任。他积极地让学生参与研究活动，而
且不仅在他的系创立了一个学生科学社团，而且从
1943年到1951年负责整个学院的工作[10,20]。

在卫国战争期间，V.A.Valdman担任军队医院的
顾问，在少年宫组织，并领导一所200张床位的治
疗医院，除了医疗工作外，还为学生开设了课程
[10]。根据V.A.Valdman的回忆录：“在封锁期间
（自1941年秋），我们不得不在敌人几乎日夜不停
的袭击和炮击中工作；窗户被打破，换上了胶合
板。病房又黑又冷。没有燃料。我们用铁炉—《小
铁炉子》，其不能在过高的天花板高度加热房间。
病人们虽然穿着大衣睡觉，但还是冷得发抖。医生
们在小油灯的光芒查房，也没有脱下外衣。然而，
我们继续进行医疗和教育工作》[18]。随着战争的
爆发，教育进程一天也没有停止，听课的人数也达
到了百分之百。所有的工作都集中在临床培训上：
学生们指导病人，记录病历，然后院系助理立即进
行检查。1942年2月，V.A.Valdman被疏散到乌里扬
诺夫斯克，在那里他进行了咨询工作，并组织军队
医院的治疗概况工作。

1943年3月，他回到列宁格勒一年后，在库比谢
夫医院的第一和第二治疗科（180张病床）担任教
员和医院诊所主任[10]。

V.A.Valdman是第一个引起人们注意到大量严重
心力衰竭患者的出现和封锁城市条件下不寻常的血
压变化的人之一。

在最初的时期，在1942年的前和后半期观察到
明显的食物缺失，这种疾病是典型的急性心脏病发
作、视力障碍、严重水肿，随时间的改善和恶化而
波动；血压不稳定，由低血压迅速转为高血压。无
心绞痛，心肌梗死频次降低[7]。

后来，在1943年，当人口的营养状况改善时，
市民中动脉高血压的发病率有所增加，这就是所谓
的动脉高血压的封锁爆发。其特点包括疾病的突
然发作、血管痉挛的明显倾向、靶器官（脑、肾、
心）损伤的迅速发展和高死亡率[7,11]。
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1943年4月，该科的工作人员在古比雪夫区第36
和40号综合诊所组织了专门的诊所，在那里对各类
人口进行了大规模的系统调查，以确定和监测早期
动脉高血压[7]。

在对公民的医学观察过程中，V.A.Valdman对 
《封闭性高血压》进行了更详细的研究。与此同
时，他不仅重视治疗和预防该病的方法，而且十分
重视该病的病因病机的研究。

作为G.F.Lang的追随者，V.A.Valdman认为这是一 
种非典型的高血压。然而，他认为，在被封锁的列
宁格勒，高血压的病因学是奇特的，其原因不能仅
仅归结为一种神经心理因素。在这种疾病中，他分
配到至少两个病理变化阶段。在封锁的第一阶段，
血管张力向低血压的病理性转移，原因是饥饿导致
的血管壁营养不良改变，临床表现为严重的心力衰
竭[11]。

在第二个阶段，由于血管张力增强和小动脉痉挛
的反常反应，出现了高血压方向的血管张力转换。
造成这种反常功能的原因是，在残留的血管营养不
良变化的背景下，神经系统长期和持续的严重紧
张。V.A.Valdman认为，《列宁格勒型》高血压的
主要病因是代谢紊乱是一种营养不足的因素（特别
是缺乏蛋白质和维生素）与其他诱因结合（体质、
年龄相关、神经内分泌、毒性，包括潜伏感染加
重）[11]。

V.A.Valdman解释了同样的因素，以及年轻人在
结束严重饥饿和摆脱疲劳时期（1943年以后）后，
随着营养状况的显著改善，高血压的爆发。在他为
这组患者制定的对抗动脉高血压的措施中，可以注
意到建立夜间疗养院和饮食中心[11,16]。

伟大卫国战争结束时，V.A.Valdman授予国家最
高荣誉：《一级卫国战争勋章》、《保卫列宁格勒
奖章》和《1941-1945年伟大卫国战争中忘我劳动
奖章》。

在战后年代，由于V.A.Valdman，古比雪夫医院
在使用心电图检查心血管疾病患者方面远远领先于
该市的其他医院[29]。根据学院治疗系员工的回忆
录，V.A.Valdman有显微镜的知识，并且经常亲自进
行各种身体介质的研究（血液、痰、脊髓液）。为
了科学和实际的目的，他创建了教研组临床和生化
实验室，其一直到1992年进行积极运作。

V.A.Valdman开发了快速、长期测量静脉张力的
方法（渗出和滴注），其广泛应用于科学研究中，
以评估静脉血管系统在生理和病理中的作用。在临
床实践中，长期观察还可用于对静脉压动态进行几
个小时的特殊观察，如研究药物或手术对心血管系
统的影响。此外，他还发明并应用了一种具有灵敏
摄影术的手脚体积描记器，是一种用于研究血管张
力的特殊装置，已被批量生产。V.A.Valdman还提
出了他自己设计的温度记录器和粒度分布仪，是用
照片记录每日温度和红细胞沉降曲线的装置。

在风湿病学方面，V.A.Valdman分享了进步的观
点，尽管当时并非无可争议。他是风湿病链球菌性
质的最早支持者之一，并提出了各种方法来早期发
现和康复慢性感染的病灶[13]。V.A.Valdman提请

注意风湿病对内皮细胞的损害，并将《风湿性内皮
增生症》引入临床，在他看来，这代表着整个内皮
细胞过度膨胀形式的系统性变化。他认为风湿病主
要是血管内皮损伤和血管内炎；这些病理过程可能
是无症状的，然而，第二次心内膜炎可能引起严重
的临床症状。因此，V.A.Valdman认为心内膜炎不
仅是一种心脏病，而且是整个内皮血管装置的全身
性炎症过程，首先，以内皮细胞和组织细胞成分增
殖脱屑的血管内炎的形式出现[13]。V.A.Valdman
的先进观点被许多现代研究证实，表明血管内皮损
伤在风湿的发病机制中起启动和关键作用[32]。目
前风湿病患者对《内皮增生》的定义是指血管壁的
重塑，其代谢底物是内皮功能障碍，在某些情况下
可导致内皮营养不良、坏死和凋亡[27,28]。

早期发现《风湿性内皮增生症》，使在
疾病初期开展健康和预防措施成为可能。为
此，V.A.Valdman在1936年提出了一种敏感内皮
试验方法（Valdman试验），该方法在列宁格
勒和苏联的诊所中广泛使用。该测试包括通过
药瓶的作用刺激皮肤毛细血管，然后测定血液
涂片中单核细胞元素的百分比。药瓶试验揭示
了增生型常见内皮疾病的早期阶段，如过敏、
感染、中毒，特别是风湿病和感染性心内膜
炎。如今，Valdman药瓶试验提出了作为筛查诊
断度的不足和缺乏维生素C，以及确定各种疾
病的出血类型和所谓的《血小板减少性悖论》
（血小板减少症、过度血栓形成）[19,26]。 
在现代意义上，该试验证明了血管内皮的劣势：内
皮细胞营养不良，排斥反应和血管通透性增加（血
细胞渗出出血）[19]。

V.A.Valdman的著作对实用医学很重要，其涉及
到对局发性和潜伏性感染问题的研究，综述在专
著《长时间热疗和潜伏性感染》中。与当时流行和
流行的神经主义理论相比，长期过高热的起源被
解释为体内潜在感染灶的存在和内分泌系统功能的
变化，而不仅仅神经调节的失调。提示除了发热
外，潜在的感染病灶还可能伴有关节病、心脏病和

Fig. 1. V.A. Waldman (second left) and A.A. Waldman (center 
in the background) with his family

图 1 V.A.Valdman（左起第二位）和A.A.Valdman（后
台中央）在家庭圈子里
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神经性疾病。《神经官能症的体温是一种〈身体隐
性感染的表现〉，其多年都不能表现出来。潜伏感
染的人在工作中表现得很好并不意味着他们根本没
有感染性疾病》[8]。根据V.A.Valdman的观点，该
过程的定位和动态，功能诊断的方法，对每个特
定患者的个体记忆对诊断潜在的感染灶很重要[8]
。他教导说，有必要仔细研究每一种小血管畸形
和微症状，不要把它们当作《功能障碍》而不予重
视。V.A.Valdman认为，各种微生物是组织中各种
炎症和过敏过程的来源，而这些过程总是始于血管
变化的发展。在风湿病发作的患者中，风湿病未完
全衰减的唯一表现可能是内皮增生症，由隐匿的局
灶性感染支持[8,13]。

作为一名杰出的医生，V.A.Valdman总是认为需
要对病人的病情进行全面评估，在临床和解剖会议
上非常重视对致命病例的深入分析。在他看来，不
仅需要考虑诊断的正确性，同时也评估个人身体系
统的功能状态和病人作为一个整体，就应该从这个
角度来讨论对每个病人是否适当治疗的问题。他
的立场现在非常重要，即临床医生经常不加批判地
使用额外的实验室和仪器研究方法，从而损害了临
床思维：“……特别是年轻和没有经验的医生，他
们不愿费事去研究病人，对病人做出自己的（初步
的）看法，而是急于从x光室中得出结论。[14]“

作为社会一员的治疗师和列宁格勒城市卫生部
门的一成员，V.A.Valdman为了提高公共服务的质
量，他在该市所有地区的医疗机构为难以诊断的病
人进行咨询，并如何提高综合诊所和医院的医生的
技能进行了演讲。他还与该市的医生组织了每周的
病人分析研讨会。1936年，在医院的基础上创立了
第一个护士科学界，后来这一经验被推广到列宁格
勒和苏联的所有医疗机构。

根据部门员工的回忆录和一些文学的来源，以
V.A.Valdman的名字（在M.V. Chernorutsky的支持
下），与列宁格勒风湿病学服务的诞生有关：1938
年，在大型工业企业《红三角》和《红普蒂洛夫》
设立了第一个风湿病学诊室。由于开设了诊室，诊
断质量显著提高，住院病人数量增加，同时减少
了风湿病门诊和临床诊断之间的差异水平。这一切
都为改善医疗工作提供了条件，开展早期疾病预防
工作[30]。不幸的是，随着卫国战争和列宁格勒封
锁的开始，这些诊室都关闭了[24]。战后年代，在
儿童诊所设立了心脏疾病办公室，1958-1959年在
第36和40号成人诊所也设立了心脏疾病诊室。在
这些诊所中，被V.A.Valdman成立的教研组工作人
员进行接待、临床查房和病人分析。1960年，在
V.A.Valdman的支持下，在第40号综合诊所的基础
上建立了一个区际心脏风湿病学的防治所，为该
市3个区（古比雪夫、斯莫利宁、夫伦津）提供服
务。这家防治所的第一位首席医生是V.A.Valdman
的学生—Roman Sergeevich Ivanov。随着防治所
的开放，接受观察的病人增加了100多倍。对于住
院病人和其他检查，防治所可以使用V.A.Valdman
在古比雪夫医院经营的诊所。防治所的医生每天接
待病人四小时，在诊所工作两小时。V.A.Valdman

和他的助手向防治所的医生提供咨询协助[25]。 
1963年底，区间防治所改组为城市心脏风湿病学医
务所，拥有130张床位的医院，位于帕克霍门科街
15号的一幢独立建筑内。后来，城市心脏风湿病学
医务所转变为俄罗斯苏维埃联邦社会主义共和国卫
生部心脏病学研究机构（现为Almazov National 
Medical Research Centre）。1

V.A.Valdman（图2）是多个科学协会的董事会
成员，后来成为全联盟风湿病学会的成员，国际治
疗师协会的成员。1967年，他组织了列宁格勒风湿
病学家科学协会，该协会后来与心脏病学家协会合
并。

组织者的优秀品质，临床医生的才华和科学新
方向的发展使V.A.Valdman创建了他自己的治疗学
派。他是一位才华横溢的教育家，也是这座城市里
许多治疗师和心脏病专家的老师。根据他的学生、
副教授N. I.Vinogradov的回忆录，以下是一些教
学原则：“…临床会议的最佳自习室是病房”； 
“…学生们应该学习的与其说是课本不如说是病
人”；“…需要学习的不是课本，而是病人”； 
“…培训课程不应该是微观检查，而应该是对病人
的分析”；“…病历应包括对该疾病的临床表现的
描述“；“…成功的实践训练的基础应该是学生自
主的家庭训练“[18]。

V.A.Valdman是150多篇科学论文的作者，包括
13本专著。在他的领导下，他的学生完成23篇论
文，其中4篇博士论文。V.A.Valdman的学生后来成
为儿科研究所的教授和系主任：S.Y.Kofman（内部
疾病的定义），R.S.Ivanov和Y. R.Kovalev（教
师疗法），E.N.Yanchenko（肺结核学），以及N. 
L.Vorobeychyk和M. A.Cherkassky。

V.A.Valdman的儿子Artur Viktorovich 
Valdman（1924-1990）是杰出的药理学家、医学
博士、苏联医学科学院院士、The Pavlov First 
Leningrad State Medical University药理学系
主任（1958-1978年），苏联医学科学院药理学研
究所所长（1979-1990年）。

A.V.Valdman在药理物质对中枢神经系统兴奋的
突触传递的影响方面发表了100多篇科学论文。利
用形态功能的方法来研究嗜神经制剂的作用，他建
立了许多药物作用于脑干网状结构的特定结构的定
位。他获得了关于麻醉镇痛药的镇痛作用发展的神
经生理学机制的新数据，其使能够制定一些关于神
经制剂的效果的概念性规定。A.V.Valdman在研究
不同人群的精神药物作用机制的基础上，研究了情
绪应激的药理学、情绪的实验研究问题及其管理工
具。在A.V.Valdman的指导下，完成并答辩了45篇
博士生论文和10篇博士论文。他的学生领导国内多
所著名大学的药学系和科研机构的院系[22]。

The Pavlov First Leningrad State Medical 
University药理学系和药理学研究所的学生科学协
会以Artur Viktorovich Valdman命名。

1 苏联卫生部1980年2月22日第72号命令和1980年4月7日列宁格勒理
事会执行委员会第218号决定。
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V.A.Valdman的妹妹—Alisa Alexandrovna 
Valdman（1896-1990）， 1925年从The Pavlov 
First Leningrad State Medical University
毕业后，成为Botkin Clinical Hospital for 
Infectious Diseases的助理普罗科医生[31]。根
据她女儿I.A.Mihailova的回忆，在上个世纪饥饿
的20年代，A.A.Valdman穿着她自己做的绳底鞋，
从彼得格勒的一边走到城市的另一边，然后到医院
去进行尸检。

V.A.Valdman的教师是该市著名的病理学家： 
V.G.Shor，V.D.Tsinzerling，N.N.Anichkov。在
博特金医院的V. D. Tsinzerling指导下，她进行
了一些传染病发病机理的研究。在切片材料上研究
猩红热的病理形态学（不同年龄的死者-儿童和成
人），V.A.Valdman和V. D.Tsinzerling的联合研
究表明，猩红热的关键价值在于链球菌病原学的初
级复合体的存在，它与该疾病的所有进一步表现相
关[2,3]。很少观察到的以败血症、肺炎和脑膜炎
形式出现的全身性猩红热病例也曾在反应性降低的
个体中被描述[2]。

A A.Valdman与V.A.Valdman在城市医院的病理
学部门工作的结果是发表了一篇关于结核病的临床
和形态学著作。他们表明，对于播散型结核病的发
生，除了细菌之外，还必须减少身体的抵抗力和免
疫反应，以及代谢紊乱。此外，慢性播散性肺结核
的特点是疾病的波浪式过程，可无症状或假借其他
疾病的名义出现[9]。

1927年，A.A.Valdman进入实验医学研究所攻
读研究生，并于1930年完成。根据一组科学论
文，1935年，她在没有答辩的情况下获得了医学候
选人学位。1940年，A.A.Valdman进行博士论文答
辩，题目为《伤寒感染的实验研究》。她于1941年
授予医学博士学位。

30年代中期，Alisa Alexandrovna 被逐出列
宁格勒，在斯维尔德洛夫斯克生活和工作。1938年
回来后，在N. N. Anichkov院士的指导下，A.A. 
Valdman恢复在实验医学研究所病理解剖系的高级
研究员工作，并继续在实验材料上研究传染病的病
因病机。在N. N. Anichkov的实验室中，一直假
设在每个感染过程中，活跃的参与者同时是一个大
生物体和一个微生物[6]。

1956年后，A.A.Valdman负责传染病病理学实验
室，在一个实验中以伤寒和副伤寒感染为例研究传
染过程。她的特点是认真考虑经验条件，对所获得
的结果进行深入概括。她写道：“一种实验性诱发
的传染病，只有当它符合这种主要生理和形态变化
的图像时，才能被接受为所研究疾病的模型。正
是由于缺乏对所研究的人类疾病的形态学特征的认
识，才导致了对实验研究结果的错误解释。”

A.A.Valdman是第一个在兔子身上繁殖沙门氏菌
感染的人，他使用了一种引入沙门氏菌培养的导管
内方法。她首次获得了伤寒症和伤寒副伤寒肠内感
染实验动物的病原微生物培养模型。实验过程中，
对动物进行一般观察，记录体重、体温的变化，血
液中的细胞学和免疫学反应。在未来，通过同时进

行细菌学研究，确定感染动物在疾病发展的各个阶
段的器官变化。副伤寒感染的特点是由于网状细胞
的增殖，导致肠淋巴滤泡和肠系膜淋巴结的大细胞
增生，而在肠副伤寒感染中，肠道淋巴管的变化是
对从肠腔引入副伤寒棒的主要反应[4,5]。

在进行了一系列的研究，研究了实验性沙门
氏菌病的形态和发病机理后，她证明了不同物种
的动物感染过程是不同的。不同类型的啮齿动物
对微生物的反应方式不同：在一些啮齿动物中，
感染引起败血症并导致动物死亡，在其他啮齿类
动物中，感染过程没有普遍化，也没有致命的结
果。然而，比较小鼠和兔伤寒的变化与人类的变
化，A.A.Valdman强调，不同动物物种的病理过程
有相似之处。它既表现在肠内淋巴管的形态改变 
（派耶氏斑和肠系膜淋巴结体积增加，肝和脾脏局
灶性改变），也表现在疾病的循环过程中，伴随着
体温升高、白细胞减少和血液的阳性血清学反应。
使用的抗生素有明显的治疗效果。恢复后，开发了
稳定的免疫系统[4]。

后来，在A.A.Valdman的指导下，又进行了许多
其他的作品，研究人体各器官和系统的形态学变化
（A.M.Smirnova, A.I.Ugleva等）[4]。

Alisa Alexandrovna Valdman是一个全面发展
的人，会说三种外语（德语，英语和法语），有一
个非常坚强的性格和一个真正的男性逻辑。我们不
可能不注意到Alisa Alexandrovna的无畏。她和
医学博士Margarita Ivanovna Hesse关系很好，
后者和她一起在院士N.N.Anichkov的系里工作，后
来被逐出列宁格勒，永远失去了返回的权利。50年
代初，当M.I.Hesse非法来到城市看望朋友时，曾
有过被驱逐经历的无所畏惧的Valdman冒了很多风
险，把非法抵达的流亡者收留在她的公寓里[21]。

她的女儿Irina Arkadyevna Mikhailova在
St. Petersburg State Pediatric Medical 
University生物化学系工作了很长时间（从1966年

Fig. 2. V.A. Waldman (1892–1970) 
图 2 V.A.Valdman（1892-1970）
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到1980年）。1990年，A.A.Valdman在一场严重而
漫长的疾病后去世，享年94岁。直到很老的时候，
她都保持着清晰的头脑和良好的记忆力，并且在晚
年帮助在分子生物学领域工作的孙子在国内外期刊
上撰写科学论文。

Valdman王朝包括俄罗斯医学院优良传统的继任
者，他们培养了许多学生。他们每个人都可以被正
确地称为医生、知识分子和爱国者，其深刻理解自
己的公民义务。

他们的工作和人生道路是值得学生、年轻研究
人员和临床医生学习的榜样。
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