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БИОГРАФИЯ

Имена многих врачей, сделавших важные научные 
открытия, увековечены в медицинских терминах. Более 
двухсот наименований заболеваний и синдромов отве-
дены эпонимам. Именами японских врачей были назва-
ны такие заболевания, как тиреоидит Хашимото, болезнь 
Кавасаки, артериит Такаясу. Портрет Хакару Хашимото 
изображен на гербе Японской тиреоидологической ассо-
циации (рис. 1). Болезнь Хашимото является одним из са-
мых распространенных заболеваний щитовидной железы.

Хакару Хашимото родился 5 мая 1881 г. в деревне Ми-
дау, префектура Миэ, в Японии. Был третьим из пяти де-
тей в семье потомственного врача Кенносуке Хашимото.

Повзрослев, Хакару уехал из родной деревни в город 
Цу, учиться в старшей школе. В это время он стал заду-
мываться о том, чтобы связать свою жизнь с медициной. 
Больше всего на него повлиял его дедушка, Гэндзи Хаши-
мото, — известный в регионе врач, обучившийся своему 
делу в Голландии. Доверие к нему было настолько вы-
соко, что властями ему было разрешено носить меч [1]. 
Именно он вместе с отцом Хакару убедили его продол-
жить семейную традицию и стать врачом, хотя изначаль-
но тот хотел стать политиком.

В 1903 г. Хашимото поступает в медицинскую школу 
Фукуока Императорского Университета Киото. В 1910 г. 
это учебное заведение стало отдельным университе-
том — университетом Кюсю, одним из первых выпускни-
ков которого был Хакару.

В течение четырех лет он учился под руководством 
главы 1-го отделения хирургии Хаяри Миякэ. Профессор 
Миякэ был первым японским нейрохирургом. Примеча-
тельно, что профессор поддерживал дружеские отноше-
ния по переписке с известным физиком Альбертом Эйн-
штейном [1].

Миякэ поручил Хашимото провести патологоанато-
мическое исследование щитовидной железы, удаленной 
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Рисунок 1. Герб Японской тиреоидологической организации.

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.14341/ket12562&amp;domain=pdf&amp;date_stamp=2021-09-10  


SHORT  |  21Клиническая и экспериментальная тиреоидология /  
Clinical and experimental thyroidology

профессором во время операции, и посвятил его в нюан-
сы микроскопической оценки ткани. Профессор всяче-
ски поддерживал его научную деятельность; свою глав-
ную публикацию Хакару сделал под его руководством 
в 1912 г. в немецком журнале Archiv für klinische Chirurgie. 
Хашимото был указан единственным автором, профес-
сор был указан в качестве научного руководителя [2].

После публикации в немецком журнале Хашимото 
отправился в Германию, где хотел продолжить исследо-
вание открытого им заболевания. Там Хакару изучал па-
томорфологию под руководством профессора Кауфмана 
в Университете Георга-Августа в Геттингене [3]. Однако 
разразившаяся во время обучения Хакару Первая миро-
вая война разрушила планы Хашимото, и в 1916 г. он был 
вынужден вернуться домой, не достигнув цели [4].

ВРАЧЕБНАЯ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ

В апреле 1916 г. в возрасте 35 лет Хакару стал вести 
практику в городе Игамати. Он быстро стал известным 
в окрестностях как врач, который окончил Император-
ский Университет и обучался за границей [3]. Основным 
его профилем в больнице была хирургия. Хакару был 
одинаково внимателен ко всем больным и мог преодоле-
вать огромные расстояния по труднопроходимой мест-
ности, навещая их. Если состояние пациента не терпело 
промедления, он мог выполнить операцию в собствен-
ном доме, привлекая медсестер из своей больницы. 
Часто он отказывался от какой-либо оплаты со сторо-
ны благодарных пациентов. Все свое свободное время 
он посвящал дальнейшему самосовершенствованию 
в качестве специалиста. Хакару обзавелся семьей только 
в 39 лет, через 4 года после начала своей практики. У него 
были три сына и дочь. Хакару Хашимото любил говорить, 
что «медицина — добродетельное искусство» [1, 3, 5].

В 52 года судьба нанесла Хакару сокрушительный 
удар. На одном из визитов к пациентам он заразил-
ся брюшным тифом. Он скончался 9 января 1934 г., так 
и не получив признания в открытии болезни Хашимото. 
Хакару был человеком, который по-настоящему любил 
свое дело и заботился о своих пациентах, не переставая 
совершенствоваться как профессионал [3].

РАБОТА ВСЕЙ ЖИЗНИ

Работа в отделении хирургии и старательное изуче-
ние гистологии дали плоды в виде написания Хашимото 
своего главного научного труда.

Научная работа под названием «Заметки о лимфома-
тозе щитовидной железы» (struma lymphomatosa) состо-
яла из 30 страниц и 5 иллюстраций. В то время научным 
языком медицинского мира был немецкий, поэтому ста-
тья была опубликована на нем [4, 6].

Хашимото изучал клиническую картину и гистологи-
ческие данные резецированных щитовидных желез четы-
рех женщин среднего возраста, наблюдавшихся в клинике 
по поводу зоба, где он обучался на тот момент. Хашимото 
и его руководитель наблюдали за ними с 1905 по 1909 гг.

Употреблением термина struma lymphomatosa ис-
следователь подчеркнул особенность зоба — форми-
рование в ткани щитовидной железы инфильтрации 
лимфоидными клетками и образование лимфоидных 

фолликулярных структур с зародышевым центром, чего 
нигде до этого не описывалось [3].

«Лимфоматозный зоб… гистологически характеризу-
ется массовым ростом лимфатических элементов, преи-
мущественно лимфоидных фолликулов, и… паренхима-
тозными и интерстициальными изменениями», — цитата 
из рукописи Х. Хашимото [7].

Подчеркивая новизну открытой им болезни, Хакару 
посвятил 13 страниц анализу результатов других иссле-
дований и их сравнению со своими. Хакару анализиро-
вал сходства и различия патоморфологической и кли-
нической картины новой болезни с болезнью Грейвса, 
тиреоидитом Риделя и болезнью Микулича. Сравнение 
данных подтвердило открытие нового заболевания, от-
личного от других [4, 6].

ПУТЬ К ПРИЗНАНИЮ И ВКЛАД В НАУКУ

Работа Хашимото получила ограниченное признание 
в его родной стране, поскольку немногие жители знали 
немецкий язык, на котором была опубликована научная 
статья. В 1910–1920-х гг. небольшой интерес к ней проявля-
ли врачи Германии, чаще в контексте патологической ана-
томии. Хирурги оставляли работу без внимания, несмотря 
на активное обсуждение подобных заболеваний [6]. Даже 
ссылавшиеся на его работу исследователи не были увере-
ны, что болезнь Хашимото — самостоятельное заболева-
ние. Оказала свое влияние на дальнейшее развитие этой 
темы и начавшаяся Первая мировая война, изменившая 
отношение к Германии как к научной Мекке [1, 6].

В развитии темы болезни Хашимото можно выделить 
два этапа окончательного ее признания: определение 
патологии как отдельного заболевания в странах в конце 
1930-х гг. и определение его патогенеза в 1950-х. До это-
го ученые либо заново открывали для себя это заболева-
ние, либо игнорировали выводы, сделанные Хашимото 
еще в 1912 г. [1, 3, 6]. 

В 1930-х гг. исследования Аллена Грэхэма, хирурга 
из Кливленда, штат Огайо, показали то, что за много лет 
до этого доказывал Хашимото: лимфоматозный зоб  — 
это не тиреоидит Риделя, а отдельное заболевание. От-
метим, что Грэхэм провел ясную связь между возникно-
вением зоба при болезни Хашимото и исходом в виде 
атрофии железы при ней же. Это утверждение определи-
ло события 1950-х гг.

К концу 1930-х болезнь Хашимото признали как от-
дельное заболевание. Название «болезнь Хашимото» 
было утверждено на Третьей международной конферен-
ции, посвященной зобу. Природа патологии оставалась 
неясной до 1956 г., тогда были проведены исследования, 
в ходе которых определили патогенез заболевания, опи-
санного Хашимото, — второй ключевой момент в при-
знании главного научного труда Хакару Хашимото.

Это была работа исследователей Витебски и Роуз — 
иммунологов из Баффало, штат Нью-Йорк. Долгое время 
образование у животного антител к собственным белкам 
считалось невозможным. Исследователи Витебски и Роуз 
наблюдали следующее: в процессе исследования после 
введения адъюванта Фрейнда у подопытных кроликов 
стали вырабатываться антитела к собственному тирео-
глобулину. Более того, при этом «гистологическая карти-
на щитовидной железы представляла собой лимфоидный 
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инфильтрат», как при тиреоидите Хашимото, и авторы нача-
ли поиск пациентов с данной патологией. В 1956 г. ученые 
опубликовали результаты своих опытов на кроликах; год 
спустя опубликовали полную версию с клиническими дан-
ными больных тиреоидитом Хашимото. По словам Роуз, его 
коллега «крайне скептически относился к возможной ауто-
иммунной этиологии заболеваний человека, но его страсть 
к скрупулезным исследованиям помогла прийти к выводам 
об аутоиммунности процессов в щитовидной железе» [8]. 
Попытку исследовать патогенез аутоиммунных заболе-
ваний щитовидной железы делали и в Великобритании, 
но после активизации сотрудничества американских и бри-
танских ученых выяснилось, что антитела к тиреоглобулину 
не являются специфичными исключительно для болезни 
Хашимото [6]. Антитела служат причиной как возникнове-
ния самого зоба, так и дальнейшей атрофии щитовидной 
железы [9]. В 1962 г. британский иммунолог Дебора Дони-
ак сделала публикацию в журнале «Ланцет», прикрепив 
к ней фотографию Хакару Хашимото, сделанную в 1912  г. 
в Гёттингенском университете. С тех пор его открытие стало 
известно всему миру [10]. 

В самой Японии о болезни Хашимото заговорили 
в 1950-х гг. Утвержденное американскими учеными на-
звание «болезнь Хашимото» попало в страну с начав-
шимся после Второй мировой войны массовым импор-
том иностранной профессиональной литературы. В это 
время побывавший в США выпускник той же альма-ма-
тер, что и Хакару Хашимото, Хачинен Акита, вернулся 
в Японию. Именно он приложил огромные усилия для 
распространения знаний об этой болезни в Японии как 
дани уважения ее первооткрывателю [2, 6].

БОЛЕЗНЬ ХАШИМОТО В НАСТОЯЩЕЕ ВРЕМЯ

Сегодня тиреоидит Хашимото остается одной 
из самых распространенных аутоиммунных патологий. 
Антитела к тиреоглобулину и антитела к тиреоперокси-
дазе являются отличительными признаками тиреоидита 
Хашимото и относятся преимущественно к классу IgG. 
Современные генетические исследования в области 
клинической эндокринологии указывают на различный 
патогенез аутоиммунного тиреоидита и болезни Грейв-
са, подтверждая то, что доказал Хашимото более ста лет 
назад [11]. Проясняется и патогенез заболевания, откры-
того Хашимото. Вместе с генетической предрасположен-
ностью важную роль в этиологии тиреоидита Хашимото 
и других аутоиммунных заболеваний может играть ми-
кробиом кишечника [12].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Открытый более века назад тиреоидит Хашимото 
и на сегодняшний день продолжает волновать умы уче-
ных. Несмотря на рост распространенности заболевания 
и активное его исследование, абсолютной ясности каса-
емо этиологии и методов лечения аутоиммунного тирео-
идита до сих пор не существует.
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