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РЕЗЮМЕ
В октябре 1924 г. Виллему Эйнтховену (1860–1927) была присуждена Нобелевская премия по медицине за «открытие техники электро-
кардиографии». Статья описывает основные научные достижения известного ученого, основоположника электрокардиографического 
метода исследования.
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SUMMARY
In October 1924, Willem Einthoven (1860–1927) was awarded the Nobel Prize in Medicine for «his discovery of the technique of electrocardiogra-
phy». The article describes the main scientific achievements of the famous scientist, the founder of the electrocardiographic method of research.
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Виллем Эйнтховен (Willem Einthoven, 1860–1927) – 
выдающийся нидерландский физиолог, лауреат Но-

белевской премии 1924 года по физиологии и медицине 
за открытия в области электрокардиографии.

В. Эйнтховен родился 21 мая 1860 г. в Семаране, 
на острове Ява, в Голландской Ост-Индии (ныне Индонезия) 
в семье военного врача. После смерти отца семья вернулась 
в Нидерланды, где В. Эйнтховен продолжил базовое обра-
зование, тогда ему было всего 10 лет. В 1878 г. он поступил 
в Утрехтский университет, где проявил интерес к исполь-
зованию различных приборов для изучения физиологиче-
ских процессов, включая работу зрительного анализатора. 
В 1885 г. В. Эйнтховен успешно защитил диссертацию и по-
лучил степень доктора медицины. После этого стал работать 
на кафедре физиологии Лейденского университета.

В 1889 г. на I Международном физиологическом кон-
грессе В. Эйнтховен познакомился с профессором-физи-
ологом Лондонского университета Огюстом Уоллером 
(1856–1922) [1] и стал проявлять интерес к регистрации 
токов сердца капиллярным электрометром. Это отраз-

илось в серии работ и докладов на заседаниях Датской 
медицинской ассоциации, в одном из которых в 1893 г. 
В. Эйнтховен впервые использовал термин электрокар-
диограмма. Им же позже были введены привычные обо-
значения зубцов ЭКГ: P, Q, R, S, T и U. Проведя экспери-
ментальные исследования электрометра, В. Эйнтховен 
разработал методы получения необходимой стабильности 
и математической коррекции ошибок, вызванных инер-
цией столбика ртути в капилляре, при фотографической 
регистрации сигнала. Сложность этого процесса приве-
ла к активному поиску иного решения для регистрации 
электрокардиограммы.

После семи лет упорных трудов на основе магни-
тоэлектрических гальванометров Депре-д Арсонваля 
и Д. Швейггера В. Эйнтховен создал первый электрокар-
диограф [2, 3].

«В этом приборе электрический ток от электродов, 
расположенных на поверхности тела, проходил через 
кварцевую нить, которая была расположена в поле элек-
тромагнита и вибрировала, когда проходящий по ней ток 
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взаимодействовал с электромагнитным полем. Оптическая 
система фокусировала тень от нити на светочувствитель-
ный экран, на котором фиксировались ее отклонения» [4].

В 1903 г. В. Эйнтховен впервые опубликовал детальное 
описание усовершенствованного им струнного гальвано-
метра и представил метод регистрации ЭКГ. Кроме этого, 
им были всесторонне изучены колебательные свойства 
кварцевых нитей, основной части струнного гальвано-
метра, и прибора в целом. Такой академический подход 
не оставлял сомнений в точности получаемых записей.

Первый электрокардиограф был громоздким прибо-
ром, он располагался на нескольких столах и весил около 
270 кг. Для работы с ним требовалась команда из пяти 
высококвалифицированных ассистентов. Для проведения 
исследования больным, которые лечились в Лейденской 
больнице, В. Эйнтховен проложил кабель длиной около 
двух километров до своей лаборатории. Это позволило 
в 1905 г. осуществить первую передачу ЭКГ на расстоя-
ние – так появилась телекардиограмма [4].

В. Эйнтховен начал сотрудничество с производителя-
ми измерительных инструментов: сначала с компанией 
Эдельмана (Германия), а затем в 1903 г. с Кембриджской 
инструментальной компанией – CSIC (Англия). Пер-
вый струнный гальванометр CSIC был продан в 1905 г. 
профессору Мак Дональду в физиологически лаборато-

рию Шеффилдского университета, а уже в 1906 г. он был 
закуплен в лабораторию А.Ф. Самойлова Казанского уни-
верситета (Россия) [3].

С этого момента началось активное использование ме-
тода для исследования электрической активности сердца, 
сначала в собственной лаборатории В. Эйтховена, а затем, 
очень быстро, и в других лабораториях во многих странах. 
Наблюдался буквально взрывной рост числа опубликован-
ных данных и были сделаны основные открытия в области 
электрокардиологии.

В 1906 г. В. Эйнтховен опубликовал статью «Телекар-
диограмма» [5], в которой описал метод записи электрокар-
диограммы на расстоянии и впервые показал, что ЭКГ раз-
личных форм сердечных заболеваний имеют характерные 
различия. Этому предшествовала длительная и кропотливая 
работа по обеспечению помехоустойчивости передачи сиг-
нала ЭКГ из клиники в лабораторию, ведь электромагнит-
ное поле Земли и колебания проводов создавали помехи. 
22 марта 1905 г. Виллем Эйнтховен и Йоганес Босха (1831–
1911) зафиксировали ЭКГ у здорового мужчины-доброволь-
ца сначала в лаборатории, а затем в клинику, где ЭКГ была 
зафиксирована у того же человека повторно, но на этот 
раз – дистанционно, с трансляцией сигнала на 1,5 км. При 
сопоставлении обеих ЭКГ была продемонстрирована их 
практически полная идентичность. Это был первый случай 
успешной дистанционной трансляции результатов электро-
кардиографии средствами электросвязи [5, 6].

Необходимо подчеркнуть, что в этой статье впервые 
использована латинская приставка «теле-» для обозначе-
ния дистанционного взаимодействия в медицине посред-
ством телекоммуникаций. С точки зрения терминогенеза 
концепции «телемедицины» очевиден приоритет В. Эй-
нтховена [6].

В прочих своих публикациях В. Эйнтховен привел 
примеры ЭКГ, снятых у пациентов с гипертрофией пра-
вого желудочка при митральной недостаточности, гипер-
трофии левого желудочка при аортальной недостаточ-
ности, гипертрофии левого предсердия при митральном 
стенозе, ослабленной сердечной мышцы, при различных 
степенях блокады сердца, при экстрасистолии. Также им 
было опубликовано сопоставление кардиограмм одно-
го пациента, зафиксированных электрометром и струн-
ным гальванометром.

Иллюстрации признаков гипертрофий желудочков к Нобелевской лекции В. Эйтховена  
с оригинальными пояснениями. Перевод пояснений. Левый рисунок: «Рис. 19. Преобла-
дание правого желудочка, отрицательный зубец RI и очень высокий зубец RIII. Три кривые 
получены последовательно». Правый рисунок: «Рис. 20. Преобладание левого желудочка. 
Резко отрицательный зубец RIII. Синхронная запись в трех обычных отведениях»

Иллюстрация гемодинамических эффектов 
ранних и поздних экстрасистол к Нобелевской 
лекции В. Эйтховена с оригинальным пояс-
нением. Перевод: «Рис. 23. Две экстрасисто-
лы. А1В1 появилась поздно и вызвала довольно 
сильный импульс. А2В2 появилась раньше. 
Вместо соответствующего ей импульса на за-
писи наблюдается спад [пульсограммы] n-a»  
Сверху – плетизмограмма, снизу ЭКГ и обозначе-
ния зубцов на ней
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В. Эйнтховен (сидит в центре) среди сотрудников лаборатории (приб. 
1915). Среди стоящих – его сын Виллем, исследователь в области 
радиосвязи. Источник https://ethw.org/Willem_Einthoven, фото экс-
понируется в музее Boerhaave в Лейдене
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В 1912 г. В. Эйтховен 
опубликовал результаты 
исследований величин 
сигналов в отведениях 
от конечностей, которые 
были обозначены им рим-
скими цифрами I, II, III. 
Так была сформулирована 
концепция треугольника 
Эйтховена, и способ ге-
ометрического определе-
ния положения суммарно-
го электрического вектора 
сердца, который, по сути, 
применяется до настояще-
го времени. 

Кроме ЭКГ, В. Эйтхо-
веным проводилась регистрация волн пульса, что позво-
лило оценить влияние нарушений ритма на гемодинами-
ку. Также струнный гальванометр успешно применялся 
в сверхдальней радиосвязи в качестве высокочувствитель-
ного приемника сигналов.

Среди интересов В. Эйтховена следует отметить его 
активные занятия гимнастикой и физическим воспитани-
ем, он был президентом Союза гимнастики и фехтования 
и одним из основателей Утрехтского студенческого греб-
ного клуба. А в 1923 г. им был создан струнный фонограф 
для исследования акустических феноменов.

Известие о присуждении Нобелевской премии в 1924 г. 
застало В. Эйтховена во время визита в США, где с боль-
шим успехом прошли его лекции в известных университе-
тах и госпиталях. Эта весьма успешная поездка привела 
к тому, что Нобелевская лекция была прочитана им лишь 
в 1925 г. 

Перу В. Эйнтховена принадлежат 127 научных статей 
и монографий.

Создание Виллемом Эйнтховеным прибора регистра-
ции электрокардиограммы – струнного гальванометра – 

и всестороннее исследование регистрируемых феноменов 
сейчас справедливо причисляются к десяти величайшим 
открытиям в кардиологии XX века. Электрокардиографи-
ческие исследования – фундамент современной аритмо-
логии; основа для создания целого «куста» методик диа-
гностики в кардиологии: нагрузочных проб, длительного 
мониторинга, в том числе амбулаторного, пространствен-
ной визуализации работы сердца и т.п. Будучи по складу 
характера скорее физиком-экспериментатором, В. Эйнт-
ховен проводил глубокие исследования почти по любому 
предмету в сфере его интересов и доводил исследователь-
скую работу до логического завершения.

«Новая глава в изучении болезней сердца открыта 
не только действиями одного исследователя, но работой 
многих талантливых людей …, посвятивших свои силы 
идеальной цели, продвижения знания, которое, в конечном 
счете, помогает страждущему человечеству», – В. Эйт-
нховен, из Нобелевской лекции, 11 декабря 2025 года [6].
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