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Вве де ние
Рак мо лоч ной же ле зы за ни ма ет ве ду щую по зи цию 

сре ди зло ка че ст вен ных опу хо лей у жен щин во мно гих 
стра нах, в том чис ле и в Рос сии [7]. Од на из до ка зан-
ных мер по сни же нию смерт но с ти от этой па то ло-
гии — ее ран няя ди а гно с ти ка. При вы яв ле нии ра ка 
мо лоч ной же ле зы на ран ней ста дии по яв ля ет ся воз-
мож ность про во дить ор га но со хра ня ю щее ле че ние 
с пол ной ме ди цин ской и со ци аль ной ре а би ли та ци ей. 
Про гноз для боль ных с на чаль ны ми ста ди я ми за бо ле-
ва ния впол не бла го при ятен, вы со ки по ка за те ли без ре-
ци див ной вы жи ва е мо с ти [3, 5]. Ран няя ди а гно с ти ка 
ра ка мо лоч ной же ле зы пу тем мас со во го об сле до ва ния 
здо ро вых групп жен ско го на се ле ния — ос нов ная цель 

скри нин го вых про грамм [1, 2, 4, 6]. Раз ви тие про фи лак-
ти че с ко го на прав ле ния в со вре мен ной рос сий ской он ко-
ло гии на рав не с со вер шен ст во ва ни ем ме то дов ле че ния 
опу хо лей во шло в чис ло при ори тет ных на прав ле ний. 

Цель на сто я ще го ис сле до ва ния — изу че ние 
и оцен ка пя ти лет них ре зуль та тов мам мо гра фи че с ко го 
скри нин га в Хан ты-Ман сий ском ав то ном ном ок ру-
ге — Юг ре (ХМАО).

Ма те ри а лы и ме то ды
С 2007 го да в ХМАО ре а ли зу ет ся скри нин го вая 

про грам ма по ран ней ди а гно с ти ке ра ка мо лоч ной 
же ле зы, ут верж ден ная при ка зом Де пар та мен та здра-
во о хра не ния ре ги о на (№ 59 от 07.02.2007 г.), 
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В ста тье под во дят ся ито ги пя ти лет ней ре а ли за ции скри нин го вой про грам мы по ран ней ди а гно с ти ке ра ка мо-
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мо лоч ной же ле зы. Ох ват скри нин го вой мам мо гра фи ей жен ско го на се ле ния в воз ра с те стар ше 40 лет со ста вил 
56,4%. По ка за тель вы яв ля е мо с ти ра ка мо лоч ной же ле зы при скри нин ге со ста вил 2,5 на ты ся чу об сле до ван ных. 
До ля по втор ных вы зо вов для уточ ня ю щей ди а гно с ти ки по сле скри нин го вой мам мо гра фии со ста ви ла 10,3%. В Юг-
ре пла ни ру ет ся про дол жать скри нин го вые ме ро при я тия по ран ней ди а гно с ти ке ра ка мо лоч ной же ле зы, оп ре де ле-
ны ос нов ные пу ти по вы ше ния ка че ст ва про грам мы. 
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The main purpose of the study is to evaluate the fi ve-year results for the Breast Cancer Screening Program in the Khanty-
Mansiysky Autonomous Okrug — Ugra during 2007–2011 years. The strategy of the screening is: age — over 40 years old; 
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men were referred for further assessment. Thus, in the future in Ugra is planned to continue the Breast Cancer Screening 
Program, also have been identifi ed the main ways for the improving of the quality of screening. 
Key words: mammography, screening, breast cancer.



63

Онкогинекология № 3’2012

Опухоли молочных желез

оп ре де ля ю щим ос нов ные эта пы об сле до ва ния, от чет-
ную до ку мен та цию. 

Для скри нин га ра ка мо лоч ной же ле зы в воз ра ст-
ной груп пе жен щин стар ше 40 лет в Хан ты-Ман сий-
ском ав то ном ном ок ру ге — Юг ре был взят клас си че-
с кий стан дарт для на сто я ще го вре ме ни — мам мо гра-
фия в пря мой и ко сой про ек ци ях (craniocaudal — CC, 
и mediolateral oblique — MLO). Ос нов ны ми до пол-
ни тель ны ми ме то да ми оп ре де ле на бо ко вая про ек ция 
и при цель ная мам мо гра фия. Ал го ритм так ти ки при 
скри нин го вой мам мо гра фии пред став лен на рис. 1.

Ис сле до ва ния по ка за ли, что при мам мо гра фии 
с ис поль зо ва ни ем толь ко ко сой про ек ции ос та ют ся 
не об на ру жен ны ми до 24% зло ка че ст вен ных опу хо лей, 
а чис ло жен щин, вы зы ва е мых на по втор ное об сле до ва-
ние, по вы ша ет ся на 15%. Ча с то опу холь «те ря ет ся» на 
ко сой про ек ции, и толь ко со по с тав ле ние дан ных двух 
про ек ций по мо га ет ее об на ру жить [8, 12, 14].

Ин тер вал меж ду скри нин го вы ми мам мо гра фи че с-
ки ми об сле до ва ни я ми по ут верж ден ной в ок ру ге про-
грам ме со став ля ет два го да (24 ме ся ца), та кой ре жим, 

со глас но ис сле до ва ни ям, счи та ет ся на и бо лее при ем-
ле мым [9, 10, 13, 15]. У жен щин с мен ст ру аль ным 
цик лом для по лу че ния бо лее до сто вер но го ре зуль та та 
ис сле до ва ние ре ко мен ду ет ся про во дить в пер вой 
фа зе [11].

Все му ни ци паль ные об ра зо ва ния ок ру га (22) ос на-
ще ны мам мо гра фи че с ким обо ру до ва ни ем. При вы яв-
ле нии оча го вой па то ло гии до пол ни тель ное об сле до-
ва ние жен щин про во дит ся в од ном из трех он ко ло ги-
че с ких цен т ров ХМАО — в Хан ты-Ман сий ске, Сур-
гу те или Ни жне вар тов ске. 

От че ты по ре зуль та там скри нин га еже год но пред-
став ля ют ся в Де пар та мент здра во о хра не ния ХМАО 
из ЛПУ всех му ни ци паль ных об ра зо ва ний ок ру га. 
Дан ные по жен щи нам, у ко то рых при скри нин го вой 
мам мо гра фии вы яв лен рак мо лоч ной же ле зы, со дер-
жат ся в от чет ной фор ме в обез ли чен ном ви де, что 
поз во ля ет про ве рять до сто вер ность ин фор ма ции 
в ок руж ном кан цер-ре ги с т ре. С 2010 го да так же от ме-
ча ет ся ра унд скри нин га, при ко то ром вы яв ле на зло ка-
че ст вен ная опу холь.
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Для оцен ки ка че ст ва скри нин га раз ра бо та на и вне-
д ре на ме то ди ка оцен ки ос нов ных по ка за те лей ка че ст-
ва. Ос нов ны ми по ка за те ля ми оп ре де ле ны:
● ох ват скри нин гом це ле во го на се ле ния;
● по ка за тель вы яв ля е мо с ти ра ка мо лоч ной же ле зы на 
1000 об сле до ван ных;
● до ля жен щин, ре ко мен до ван ных к до пол ни тель но-
му об сле до ва нию по сле скри нин га;
● чув ст ви тель ность скри нин го во го те с та — мам мо-
гра фии (для пер во го ра ун да).

Ре зуль та ты
Ана лиз за бо ле ва е мо с ти ра ком мо лоч ной же ле зы 

сре ди жен щин в воз ра с те стар ше 40 лет в Хан ты-Ман-
сий ском ав то ном ном ок ру ге — Юг ре де мон ст ри ру ет 
до сто вер ный рост гру бо го по ка за те ля на 100 ты сяч 
жен щин в со от вет ст ву ю щей воз ра ст ной груп пе в те че-
ние по след них де ся ти лет (рис. 2). На и бо лее за мет ное 
уве ли че ние по ка за те ля от ме че но для жен ско го на се-
ле ния стар ше 50 лет и ста би ли за ция в воз ра ст ной 
груп пе 40–49 лет.

Со глас но пред став лен ной ин фор ма ции, в рам ках 
скри нин го вой про грам мы с по мо щью мам мо гра фии 
бы ло об сле до ва но 201 668 жен щин в воз ра с те стар-
ше 40 лет (в рам ках пер во го ра ун да — 177 475). 
По ка за тель ох ва та скри нин гом це ле во го на се ле ния 
со ста вил 56,4%. 

За пять лет скри нин го вых ме ро при я тий бы ли вы яв-
ле ны 482 па ци ент ки со зло ка че ст вен ной опу хо лью 
мо лоч ной же ле зы. Та ким об ра зом, по ка за тель вы яв ля е-
мо с ти ра ка мо лоч ной же ле зы при скри нин ге со ста вил 
2,5 на ты ся чу об сле до ван ных. 

Оп ре де ле на чув ст ви тель ность скри нин го во го те с-
та (мам мо гра фии) для пер во го ра ун да об сле до ва-
ния — 77%.

Да лее был оце нен та кой важ ный кри те рий ка че ст ва 
ра бо ты по про грам ме, как по втор ный вы зо вов жен щин 
по сле скри нин га для до пол ни тель ных ди а гно с ти че с ких 
ме ро при я тий. За пе ри од скри нин га ус та нов ле на бла го-
при ят ная тен ден ция к сни же нию это го по ка за те ля. 
Умень ше ние ко ли че ст ва до пол ни тель ных об сле до ва ний 
сви де тель ст ву ет об улуч ше нии ка че ст ва вы пол не ния 

Рис. 2.

Рис. 3.
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ди а гно с ти че с ко го те с та. По ев ро пей ским кри те ри ям 
(IARC, Ли он, Finnish Breast Cancer Screening Program) 
этот по ка за тель мо жет ва рь и ро вать ся в пре де лах от 1,3% 
до 18,4%, но же ла тель но — 7% и ни же.

В це лом за ис сле ду е мый пе ри од про ве де ния скри-
нин га по ре зуль та там мам мо гра фии для 10,3% жен-
щин по тре бо ва лось до пол ни тель ное об сле до ва ние 
в свя зи с вы яв ле ни ем ло каль ных из ме не ний, по тре бо-
вав ших до пол ни тель ных ди а гно с ти че с ких ме ро при я-
тий.

На ди а грам ме, пред став лен ной на ри сун ке 3, от ра-
же ны ре зуль та ты скри нин го вой мам мо гра фии за 
2007–2011 го ды в Хан ты-Ман сий ском ав то ном ном 
ок ру ге — Юг ре. 

Вы во ды
Та ким об ра зом, ре зуль та ты ис сле до ва ния по ка за-

ли, что на тер ри то рии Хан ты-Ман сий ско го ав то ном-
но го ок ру га в те че ние пя ти лет ус пеш но ре а ли зу ет ся 
раз ра бо тан ная и вне д рен ная на ми скри нин го вая про-
грам ма по ран ней ди а гно с ти ке ра ка мо лоч ной же ле-
зы. Про фи лак ти че с кое об сле до ва ние про шло бо лее 

по ло ви ны жен ско го на се ле ния это го субъ ек та РФ.
При ме не на ори ги наль ная ме то ди ка рас че та по ка-

за те лей кри те ри ев ка че ст ва скри нин га, поз во лив шая 
оце нить про грам му по меж ду на род ным стан дар там — 
ох ват скри нин гом, вы яв ля е мость ра ка мо лоч ной же ле-
зы на ты ся чу об сле до ван ных, до ля по втор ных вы зо-
вов для до об сле до ва ния по сле мам мо гра фии и чув ст-
ви тель ность скри нин го во го те с та (56,4%; 2,5 на 1 тыс. 
об сле до ван ных; 10,3% и 77% со от вет ст вен но).

Оп ре де ле ны ос нов ные на прав ле ния даль ней ше-
го улуч ше ния ка че ст ва про во ди мых в ок ру ге ме ро-
при я тий. Ме ры бу дут на прав ле ны на уве ли че ние 
ин тен сив но с ти ис поль зо ва ния мам мо гра фи че с ко го 
обо ру до ва ния в ре ги о не, что уве ли чит ох ват скри-
нин гом жен ско го на се ле ния. Для со вер шен ст во ва-
ния ди а гно с ти ки зло ка че ст вен ной па то ло гии мо лоч-
ной же ле зы пла ни ру ет ся уве ли чить до лю ци ф ро вых 
мам мо гра фов (на се го дня 75% ап па ра ту ры в ре ги о-
не — ана ло го вая); это так же поз во лит ор га ни зо вать 
дис тан ци он ное двой ное про чте ние мам мо грамм, 
что со от вет ст ву ет меж ду на род ным стан дар там про-
ве де ния мам мо гра фи че с ко го скри нин га.
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