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Правовые 
аспектыВсероссийский проект «ОНКОПАТРУЛЬ» стартовал в 

Ярославской области. По сути, «Онкопатруль» это 
марафон, в ходе которого ведущие врачи-онкологи будут 
встречаться с жителями разных регионов России

главный онколог Минздрава России, 
руководитель Национального медицинского 
исследовательского центра радиологии 
(НМИЦР), академик РАН Андрей Каприн. «Главный 
враг рака - это раннее выявление, - пояснил 
академик и врач. - Сегодня перед специалистами 
стоит задача наладить повсеместную 
диспансеризацию. А также грамотную 
маршрутизацию каждого пациента. Так, чтобы в 
случае выявления злокачественного образования 
человек в кратчайшие сроки смог получить доступ к 
специализированной высокотехнологичной 
медицинской помощи».





Направления 
деятельности1. Рак молочной железы

2. Рак щитовидной железы
3. Рак шейки матки
4. Рак желудка и толстой кишки
5. Меланома
6. Рак легких

Работа проводится в различных 
бюджетных и коммерческих 
организациях г. Курска, а также в 
первичном звене здравоохранения – в 
поликлиниках



Рак молочной 
железыРак молочной железы – злокачественная опухоль, 

исходящая из эпителия ткани молочной железы.

Рак молочной железы– наиболее частое злокачественное 
заболевание у женщин в РФ. В 2015 году зарегистрировано 66366 
новых случаев, что составляет 20,8% от всей опухолевой патологии 
у женщин. 



У 3-10% больных РМЖ развитие заболевания 
связано с наличием мутаций в генах BRCA1, 
BRCA2, CHEK, NBS1, tP53. У остальных пациентов 
РМЖ имеет спорадический характер. В качестве 
факторов риска развития данной патологии 
рассматриваются раннее менархе, поздняя 
менопауза, отсутствие родов, наличие абортов, 
курение, алкоголь, наличие сахарного диабета, 
ожирение или повышенный индекс массы тела, 
низкая физическая активность 



«Золотой 
стандарт»

 диагностикиРекомендуется выполнить билатеральную 
маммографию + УЗИ молочных желез и 
регионарных зон. 
Уровень убедительности рекомендаций – А 
(уровень достоверности доказательств - Iа). 





Рак щитовидной 
железыРак щитовидной железы (РЩЖ) – злокачественная 

опухоль, развивающаяся из железистого эпителия 
щитовидной железы.

 Этиология
 На сегодняшний день выделяют ряд 
основных факторов развития рака 
щитовидной железы: воздействие 
ионизирующего излучения, наличие в 
ткани щитовидной железы 
неопластических процессов (аденомы), 
наследственные синдромы (Гарднера, 
Каудена, синдромы МЭН 2А и 2B и др.), 
мутации генов BRAF, RET PTC, NRAS, 
KRAS, TERT, и многих других.



Эпидемиология
 Стандартизованные показатели 
заболеваемости РЩЖ в РФ в 2015 году 
среди мужчин составила 1,97 на 100 
тыс. населения, среди женщин 8,38 на 
100 тыс. населения, а показатели 
смертности 0,39 и 0,41 на 100 тыс. 
соответственно.





Меланом
аМеланома кожи – злокачественная опухоль 

нейроэктодермального происхождения, исходящая из 
меланоцитов (пигментных клеток) кожи[1]. В 
некоторых случаях при наличии отдаленных 
метастазов первичный очаг на коже (или в других 
органах) не может быть обнаружен (например, 
вследствие т.н. спонтанной регрессии первичной 
опухоли, или вследствие удаления очага во время 
медицинской или косметологической манипуляции 
без морфологического исследования) – такую болезнь 
следует называть метастазами меланомы без 
выявленного первичного очага.



Эпидемиология
В 2017 г. в Российской Федерации меланомой кожи 
заболело 11 057 человек . В 2016 г. грубый показатель 
заболеваемости (оба пола) составил 7,13 на 100 000 
населения, стандартизованный — 4,45 на 100 000 
населения (4,7 и 4,3 у женщин и мужчин 
соответственно) . В структуре заболеваемости меланома 
кожи в 2016 г. составила 1,5 % у мужчин и 2 % у 
женщин





Рак желудка и толстой 
кишкиРак желудка – злокачественная опухоль, 

исходящая из слизистой оболочки желудка. 
Этиология 
Этиология заболевания окончательно не ясна. 
Отмечается географическая гетерогенность 
заболеваемости с максимальным уровнем в 
Японии, России, Чили, Корее, Китае, 
минимальным – США, Австралии, Новой 
Зеландии. Фоновые заболевания: хронический 
атрофический гиперпластический гастрит, 
аденоматозные полипы, пернициозная анемия, 
состояния после резекции желудка, болезнь 
Менетрие (гипертрофическая гастропатия, 
гиперпластический гигантоскладочный гастрит).



Эпидемиология
 Рак желудка, являясь одной из самых 
распространенных злокачественных опухолей человека, 
занимает вторую позицию в структуре смертности у 
мужчин и женщин. Ежегодно в РФ регистрируют около 
36 тыс. новых случаев рака желудка и более 34 тыс. 
больных умирает от этого заболевания. Мужчины 
заболевают в 1,3 раза чаще женщин, пик заболеваемости 
приходится на возраст старше 50 лет.







Рак шейки 
матки



Рак шейки матки (РШМ) – злокачественная 
опухоль, исходящая из слизистой оболочки шейки 
матки (эктоцервикса или цервикального канала).

РШМ имеет спорадический характер. Развитие этого 
заболевания не связано с наличием известных наследственных 
синдромов. Причиной развития РШМ является ВПЧ. 
Онкогенные подтипы ВПЧ 16/18 обнаруживаются у большинства 
больных РШМ. В станах с высоким уровнем заболеваемости 
РШМ, персистирующий ВПЧ встречается у 10- 20% женщин, в 
то время как в странах с низким уровнем заболеваемости – 
только у 5- 10%. В качестве факторов риска развития данной 
патологии рассматриваются: раннее начало половой жизни и 
ранние первые роды, частая смена половых партнеров, отказ от 
контрацептивов «барьерного» типа, курение, применение 
оральных контрацептивов, иммуносупрессия. Дискутируется 
вопрос о влиянии различных инфекций, передаваемых половым 
путем.





Рак 
легкогоРак легкого – собирательное понятие, объединяющее 

различные по происхождению, гистологической 
структуре, клиническому течению и результатам лечения 
злокачественные эпителиальные опухоли. Развиваются 
они из покровного эпителия слизистой оболочки бронхов, 
бронхиальных слизистых желёз бронхиол и лёгочных 
альвеол.



У подавляющего большинства больных раком легкого 
(85-90%) развитие заболевания связано с курением, 
как активным, так и пассивным. Кроме того, к 
факторам риска можно отнести облучение 
(проводимая ранее лучевая терапия по поводу других 
опухолей внутригрудной локализации), радон, асбест, 
мышьяк. 
Эпидемиология 
По заболеваемости рак легкого занимает 1-е место 
среди других злокачественных опухолей у мужчин в 
России, а по смертности — 1-е место среди мужчин и 
женщин как в России, так и в мире. В России в 2015 г. 
раком легкого заболели 55 157 человек. 













Спасибо за 
внимание!

БУДЬТЕ ЗДОРОВЫ!


