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Статья посвящена краткому анализу аргументов «за» и «против» использования имен соб-

ственных в конструировании медицинских терминов, а именно в названиях болезней. Суще-

ствуют аргументов как в пользу сохранения эпонимных терминов, в связи с их мемориаль-

ной функцией, краткостью и образовательной ценностью, так и исключения их из корпуса 

медицинской терминологии ввиду того, что они не отличаются точностью, приводят к 

путанице и затрудняют научную дискуссию. Авторы считают, что оптимальным решени-

ем будет сбалансированный подход, при котором эпонимные термины будут применяться 

параллельно с их клиническими синонимами. 
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поним – это термин, названный в честь 

человека, который первым описал, со-

здал или применил его. В мире медицины 

эпонимы традиционно используются для 

увековечивания вклада человека в его об-

ласть деятельности.  

Существует несколько аргументов в поль-

зу сохранения эпонимов, в том числе то, что 

выдающиеся люди заслуживают признания 

своих достижений, что эти термины хорошо 

известны в медицинском сообществе и что 

эпонимы обладают образовательной ценно-

стью как средство запоминания сложных ме-

дицинских понятий [2]. В пользу этого тези-

са выступает эпонимный термин Tay-Sachs 

disease (болезнь Тея-Сакса), который имеет 

многокомпонентный клинический синоним 

hexosaminidase alpha-subunit deficiency (де-

фицит альфа-субъединицы гексозаминидазы). 

Однако ряд современных лингвистов счи-

тают, что ввиду того, что эпонимные терми-

нологические сочетания не отличаются точ-

ностью, приводят к путанице и затрудняют 

научную дискуссию, то следует отказаться 

от использования эпонимов в пользу их кли-

нических синонимов [5; 6]. Подтверждением 

данного тезиса может служить пример с ис-

пользованием эпонима Cushing syndrom – 

(cиндром Кушинга), клинический синоним 

hypercorticism – (гиперкортицизм). Эпоним 

не всегда отражает современные научные 

знания о патологии и может восприниматься 

как отдельное заболевание, не всегда легко 

переводится, бывает непонятен специали-

стам, которые не знакомы с историей его 

названия. Клинический же синоним прямо 

указывает на состояние, связанное с избыт-

ком кортизола и позволяет медицинским ра-

ботникам сразу понять, о чем идет речь. 

Также этот термин более универсален и лег-

ко переводится на другие языки, что упро-

щает международное сотрудничество и об-

мен знаниями [3]. 

Еще одним аргументом в пользу отказа от 

использования эпонимных терминов являет-

ся то, что в медицинских открытиях участ-

вуют как правило широкие группы ученых 

медиков, но не все они получают такое же 

признание, как человек, чьё имя использует-

ся в эпонимном термине [1]. В качестве при-

мера можно привести Crohn's disease (бо-

лезнь Крона), названную в честь Беррила Б. 

Крона (американского гастроэнтеролога), 

несмотря на то, что он работал над описани-

ем этого заболевания совместно с двумя дру-
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гими авторами – Леоном Гинзбергом и Гор-

доном Д. Оппенгеймером. 

Часто болезни называют в честь выдаю-

щихся учёных, сыгравших важную роль в их 

выявлении. Например, Hodgkin's disease (бо-

лезнь Ходжкина) – разновидность рака, свя-

занная с увеличением лимфатических узлов. 

Данная патология была названа в честь То-

маса Ходжкина, английского врача и патоло-

гоанатома, который первый описал это забо-

левание в своей статье в 1832 г. 

Реже болезни называют в честь известных 

пациентов. Например, amyotrophic lateral 

sclerosis (ALS)  (боковой амиотрофический 

склероз (БАС), широко известный как Lou 

Gehrig disease (болезнь Лу Герига), был 

назван в честь знаменитого американского 

игрока бейсбольной команды «New York 

Yankees». 

Некоторые ученые медики считают, что 

эпонимы привносят разнообразие в меди-

цинскую терминологию. «Использование 

эпонимов в медицине, как и в других обла-

стях, часто бывает случайным, непоследова-

тельным. В этом и заключается их красота», 

– пишет австралийский исследователь, док-

тор Джудит Уитворт [8]. 

Медицинские эпонимы широко исполь-

зуются пациентами и врачами, встречаются в 

учебниках и научной литературе. Они вклю-

чены в международную классификацию бо-

лезней, утвержденную Всемирной организа-

цией здравоохранения. Например:  

 Marfan syndrome  (синдром Марфана) – 

генетическое заболевание соединительной 

ткани, которое может приводить к различным 

аномалиям, включая изменения в сердечно-

сосудистой системе и опорно-двигательном 

аппарате. Данный синдром назван в честь 

французского педиатра Анри Марфана, кото-

рый впервые описал его в 1896 г.;  

 Klinefelter syndrome (синдром Клайн-

фельтера) – генетическое расстройство, свя-

занное с наличием дополнительной X-

хромосомы у мужчин (47,XXY) которое в 

последствии назвали по имени американско-

го врача Эдварда Клайнфельтера, который 

описал его в 1942 г. [4]. 

Перед медицинским научным сообще-

ством возникает вопрос «Так стоит ли при-

лагать огромные усилия для избавления от 

эпонимов и вообще возможно ли это?». Без-

условно, есть примеры, когда названия од-

ноименных заболеваний настолько укорени-

лись в медицинском языке, что их замена на 

клинические синонимы влечет затруднения в 

их понимании. Примерами тому могут слу-

жить эпонимные термины:  

 Tourette syndrome  (синдром Туретта) – 

неврологическое расстройство, характери-

зующееся наличием моторных и вокальных 

тиков. Названо в честь французского невро-

лога Жоржа Жиля де ла Туретта, который 

впервые описал это состояние в 1885 г. 

 Crohn's disease – (Болезнь Крона) – хрони-

ческое воспалительное заболевание кишечни-

ка, которое может поражать любые отделы же-

лудочно-кишечного тракта. Названо в честь 

американского гастроэнтеролога Бернарда 

Крона, впервые описавший это заболевание в 

1932 г. 

Но независимо от того, следует ли это де-

лать, наш анализ показывает, что эпонимы ча-

сто встречаются в научной литературе и что 

новые эпонимные термины продолжают появ-

ляться, например, Potocki-Lupski syndrome 

(синдром Потоцкого-Лупски) Данный эпоним 

был зарегистрирован в 2007 г., когда было за-

вершено всестороннее изучение и дано по-

дробное клиническое описание синдрома. Он 

получил свое название в честь двух ученых 

медиков, участвовавших в исследованиях, 

докторов Лоррейн Потоцки и Джеймса Р. Луп-

ски из США. 

Вопрос использования имен собственных в 

названиях болезней вызывает активные дебаты 

в медицинском сообществе. С одной стороны, 

эпонимы помогают увековечить вклад иссле-

дователей и врачей, что может способствовать 

повышению интереса и внимания к конкрет-

ным заболеваниям. Они также могут облегчать 

коммуникацию и запоминание, особенно среди 

людей чья деятельность связана с областью 

медицины. С другой стороны, существует мне-

ние, что такие названия могут вводить в за-

блуждение, отвлекая от сути заболевания и его 

характеристик. В конечном итоге, выбор между 

использованием в профессиональной коммуни-

кации эпонимов или их клинических синони-

мов зависит от контекста и целей. Возможно, 
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оптимальным решением будет сбалансирован-

ный подход, при котором эпонимные термины 

будут применяться параллельно с их клиниче-

скими синонимами, что позволит сохранить 

уважение к историческому наследию медици-

ны, одновременно обеспечивая ясность и по-

нимание для широкой аудитории. 
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