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Введение

Злокачественные новообразования 
(ЗНО) являются второй ведущей причиной 
смерти во всем мире [1]. Рак молочной же-
лезы (РМЖ) возникает в результате мутаций, 
обусловленных сложным взаимодействием 
между образом жизни человека, репродук-
тивными и генетическими факторами риска. 

Возраст, доброкачественные заболевания 
молочной железы в анамнезе, образ жизни 
(ожирение, табакокурение и употребление 
алкоголя), репродуктивные факторы и воз-
действие гормонов связаны с повышенным 
риском развития РМЖ. Около 5-10% случа-
ев РМЖ обусловлены отягощенным семей-
ным анамнезом, а наиболее распространен-
ная причина наследственного РМЖ – нали-
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Рак молочной железы является наиболее часто встречающейся злокачественной опухо-
лью среди женского населения. Раннее выявление рака молочной железы имеет решающее 
значение для снижения смертности от этого заболевания. При обнаружении рака молочной 
железы на поздних стадиях прогнозируемая длительность жизни пациента снижается. Цель 
исследования – провести оценку осведомленности женского населения Гомельской области о 
профилактике и ранней диагностике рака молочной железы. Участниками исследования ста-
ли 317 женщин, все респонденты были совершеннолетними и дали свое согласие на участие 
в исследовании, самостоятельно заполнили специально разработанную анкету.

Абсолютное большинство респондентов знает, что эффективность лечения рака молоч-
ной железы зависит от стадии его выявления, фактически все опрошенные понимают, кто 
такой врач-маммолог. По мнению респондентов, основными причинами возникновения рака 
молочной железы являются: генетическая предрасположенность, плохая экология, травмы 
молочной железы и курение. Только 24,29% респондентов указали правильную кратность 
прохождения маммографического исследования в возрасте старше 50 лет – 1 раз в 2 года. 
Крайне благоприятным кажется факт того, что 77,6% респондентов в той или иной форме 
получали информацию о профилактике онкологических заболеваний в амбулаторных орга-
низациях здравоохранения. Более половины опрошенных не знает о реализующейся про-
грамме скрининга рака молочной железы в Республике Беларусь. Абсолютное большинство 
респондентов предпочитало бы получать информацию о профилактике злокачественных но-
вообразований от врача, средств массовой информации и из сети Интернет. 

По данным проведенного исследования, большинство респондентов владеют базо-
вой информацией о раке молочной железы и факторах риска его развития. Все участники 
также получили информацию о маммографии и ее преимуществах в раннем обнаруже-
нии рака от своего врача. Однако по ряду вопросов, таким как сроки и кратность прове-
дения исследований, скрининг и ранняя диагностика рака, уровень информированности 
женского населения остается недостаточным.
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чие мутации в генах BRCA-1 или BRCA-2. 
Тем не менее, знания о механизмах развития 
РМЖ все еще неполны [2]. РМЖ является 
наиболее распространенным ЗНО у жен-
щин и в целом вторым по распространенно-
сти ЗНО в мире, ежегодно диагностируется 
около 1,4 миллиона случаев РМЖ. В 2020 
году в мире было диагностировано более 
2,2 миллионов случаев РМЖ (второе по рас-
пространенности ЗНО, что составляет почти 
12% от всех случаев рака). В странах СНГ в 
структуре онкологической заболеваемости 
РМЖ занимает первое место среди женского 
населения. Заболеваемость РМЖ составляет 
от 18-21% в России, Беларуси, Украине, Ка-
захстане, Узбекистане и Киргизстане, до 28-
31% – в Азербайджане и Армении [3]. ЗНО в 
молодом возрасте, как правило, более агрес-
сивны, что вызывает беспокойство, посколь-
ку это указывает на необходимость прове-
дения образовательных и просветительских 
программ, направленных на молодых людей. 
Скрининг также является «незнакомым» 
словом для большей части населения, это 
приводит к тому, что большинство людей об-
ращаются к врачу только при наличии сим-
птомов, а большинство «симптоматических» 
форм РМЖ – это РМЖ в стадии 2B и выше. 
Существуют доказательства того, что жен-
щины, которые практикуют ежемесячное 
самообследование молочных желез, имеют 
больше шансов обнаружить опухоль на ран-
ней стадии, а своевременная диагностика, 
как сообщается, влияет на раннее лечение, 
обеспечивая лучшую выживаемость [4, 5].

Рекомендуемые методы скрининга для 
раннего выявления рака молочной железы: 
маммография, клиническое обследование 
и самообследование молочной железы. Ни 
один из этих методов не является идеальным 
для скрининга рака молочной железы. Каж-
дая женщина должна быть осведомлена о 
различных методах скрининга и знать о сим-
птомах рака молочной железы. В развиваю-
щихся странах, когда женщины обращаются 
с запущенной стадией процесса, выясняется, 
что врачи и медсестры первичного звена не 
были обучены диагностике опухоли молоч-
ной железы и не проявляли должную онко-

логическую настороженность. Кроме того, 
еще одним из серьезных препятствий для 
женщин, у которых может быть обнаружена 
опухоль молочной железы, является то, что 
они не решаются обратиться своевременно 
за медицинской помощью из-за страха быть 
брошенными своими супругами или поте-
рять свои рабочие места [6].

Цель исследования 

Провести оценку осведомленности 
женского населения Гомельской области о 
профилактике и ранней диагностике рака 
молочной железы. 

Материал и методы исследования

Участниками исследования стали жен-
щины из Кормянского, Ветковского, Лель-
чицкого и Лоевского районов, а также жи-
тельницы г. Гомеля, прошедшие маммогра-
фическое исследование на передвижном 
маммографическом комплексе «Маммоэк-
спресс» в 2022 году (n=317). Все участники 
были совершеннолетними и дали свое со-
гласие на участие в данном исследовании, 
самостоятельно заполнили специально раз-
работанную анкету. Анкета содержала в себе 
11 вопросов и состояла из двух частей: общей 
части и вопросов, касающихся факторов ри-
ска развития РМЖ, признаков и симптомов, а 
также оптимального времени для обследова-
ния молочных желез. Респонденты получали 
анкету до проведения с ними информаци-
онной встречи по профилактике и раннему 
выявлению РМЖ, после встречи участники 
исследования направлялись на прохождение 
маммографического исследования. 

Проведен статистический анализ 
данных проведен с использованием 
Statistica 8.0.

Результаты исследования

В исследовании приняли участие 317 
женщин, большая часть из них (61,51%) на-
ходилась в возрастной группе 39-60 лет, еще 
70 женщин (22,1%) в возрасте 18-38 лет, и 
52 женщины (16,4%) в возрастной группе 
старше 60 лет. Абсолютное большинство ре-
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спондентов (306 женщин – 96,5% от общего 
числа опрошенных), знают, что эффектив-
ность лечения РМЖ зависит от стадии его 
выявления, фактически все опрошенные 
(97,48% респондентов) знают, кто такой 
врач-маммолог, и то, что данный специалист 
занимается диагностированием и лечением 
тех или иных заболеваний молочных желез. 

В соответствии с данными Белорусско-
го канцер-регистра, пики заболеваемости 
РМЖ на 100 000 населения женского насе-
ления Республики Беларусь в 2019 году со-
ответствуют возрастным группам 60-64 лет 
(228,1), 65-69 лет (224,5), 70-74 лет (229,0) и 
75-79 лет (210,9) [7]. Однако большая часть 
респондентов (62,78%) утверждает, что 
РМЖ чаще всего встречается в возрастных 
группах 30-39 и 40-49 лет, 128 респонден-
тов (40,38%) говорят, что в возрастной груп-
пе 50-64 лет, и лишь 22 респондента, что со-
ставляет 6,94%, оказались наиболее близки 
к действительности в своих предположени-
ях, ответив, что РМЖ встречается чаще в 
возрастной группе старше 65 лет. 

Что, по мнению респондентов, являет-
ся причиной возникновения РМЖ? Ответы 
распределились следующим образом: гене-
тическая предрасположенность (66,25%), 
плохая экология (59,62%), травмы молочной 
железы (44,16%), курение (одна и более си-
гарет в день) (23,34%), злоупотребление ал-
коголем (20,82%), отказ от грудного вскарм-
ливания или короткий период грудного 
вскармливания (20,82%), избыточная масса 
тела (18,93%), наличие абортов в анамнезе 
(18,61%), нерациональное питание (12,62%) 
и поздние роды (после 35 лет) (11,99%). Ме-
нее 10% респондентов отмечают, что раннее 
начало менструаций, поздний климакс и ги-
подинамия (ходьба в умеренном темпе менее 
30 минут в день) также могут быть причиной 
возникновения РМЖ. Стоит отметить, что 
на сегодняшний день не выявлено ни одно-
го специфического фактора риска развития 
РМЖ, поскольку заболевание является муль-
тифакторным, связанным как с генетически-
ми предпосылками, так и с влиянием окру-
жающей среды. Вместе с тем все перечис-
ленные факторы часто встречаются в группе 

здоровых женщин, у которых на протяжении 
жизни РМЖ не развивается. В 4,0-8,0% на-
блюдений злокачественные новообразова-
ния молочной железы диагностируется при 
отсутствии какого-либо фактора риска (пато-
логии молочной железы, дисгормонального 
заболевания и других) [8]. 

Скрининг РМЖ в Республике Беларусь 
проводится путем выполнения рентгенов-
ской маммографии 1 раз в 2 года женщинам 
в возрасте от 50 до 69 лет [9], однако лишь 
26 респондентов (8,2% от общего числа 
опрашиваемых) указали, что прохождение 
маммографии с профилактической целью 
необходимо проходить с 50 лет. Четвертая 
часть респондентов (24,29%) утверждает, 
что профилактическую маммографию нуж-
но начинать проходить с 20 лет, 110 женщин 
(34,7%) – с 39 лет и еще 102 (32,18%) с 45 лет. 

Как часто были бы готовы респон-
денты проходить ультразвуковое иссле-
дование (УЗИ) молочных желез с профи-
лактической целью в возрасте до 50 лет и 
маммографию в возрасте старше 50 лет? 
Результаты анализа ответов респондентов 
представлены в таблице 1. 

Только 24,29% респондентов указали 
правильную кратность прохождения маммо-
графического исследования в возрасте старше 
50 лет – 1 раз в 2 года. Большинство респон-
дентов, отвечая на приведенные в таблице 1 
вопросы, считают, что УЗИ молочных желез в 
возрасте до 50 лет и маммографию в возрасте 
старше 50 лет нужно проходить ежегодно.  

Крайне благоприятным кажется факт 
того, что 77,6% респондентов в той или иной 
форме получали информацию о профилакти-
ке онкологических заболеваний (например – 
РМЖ) в поликлинике: от врача (59,84%), от 
медицинской сестры или помощника вра-
ча (11,36%) из информационных стендов 
(17,98%). Несмотря на это более 70 респон-
дентов (22,4%) вовсе не получали информа-
ции о профилактике ЗНО в поликлинике. 182 
респондента (57,41%) не знают о программе 
скрининга РМЖ в Республике Беларусь. 

Абсолютное большинство респондентов 
(90,22%) предпочитало бы получать инфор-
мацию о профилактике ЗНО от врача, кро-
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ме того, из средств массовой информации 
(11,04%), от медицинской сестры или помощ-
ника врача (8,2%) и из сети Интернет (6,31%).

Проведенные в Российской Федерации 
и Республике Узбекистан исследования [6, 
10], посвященные теме определения уров-
ня осведомленности женского населения о 
вопросах скрининга и ранней диагностики 
РМЖ, показали некоторые расхождения с 
полученными авторами данными опроса 
женского населения Гомельской области. 
Так, 44,7% респондентов из г. Краснодара 
(Российская Федерация) знают о необходи-
мости прохождения УЗИ молочных желез 
с профилактической целью (в Гомельской 
области – 69,72%), 36,8% респондентов по-
лучают информацию о профилактических 
осмотрах от врача (в Гомельской области – 
59,94%). В Республике Узбекистан наблю-
дается достаточно высокий уровень инфор-
мированности населения о программе скри-
нинга РМЖ, более 82% респондентов знают 
сроки проведения необходимых исследова-
ний (в Гомельской области лишь 42,6 %).  

Заключение

Результаты исследования показали, что 
исследуемая группа женщин осведомлена 
о РМЖ. В исследуемой группе респонден-
тами занижается возраст пика заболевае-
мости РМЖ. При этом стоит отметить, что 
с ростом доказательной базы, подтвержда-
ющей связь развития РМЖ и модифици-
руемых факторов риска (ожирение, гипо-
динамия, табакокурение, злоупотребление 
алкоголем и т.д.), крайне важно повышать 
осведомленность женского населения об 
этих факторах и разработать стратегии по 
ранней корректировке образа жизни. 

Можно наблюдать недостаточную ин-
формированность исследуемой группы 
женщин в вопросах начала и кратности про-
хождения профилактических обследований. 
91,8% респондентов не знают о существую-
щей программе скрининга РМЖ, хотя и по-
лучали информацию о профилактике ЗНО в 
поликлинике, в связи с чем именно профес-
сиональные компетенции врачей первич-
ного звена в данном вопросе должны соот-
ветствовать запросам населения, поскольку 
большинство респондентов хотело бы полу-
чать информацию именно от медицинских 
работников. Однако современные информа-
ционные технологии позволяют информи-
ровать широкие группы населения, и этой 
возможностью нужно пользоваться. 

Стоит отметить, что результаты опроса 
группы женщин Гомельской области в во-
просах УЗИ-исследования молочных желез 
и профилактических осмотрах показывают 
хороший уровень знаний по сравнению с 
результатами опроса женщин в Российской 
Федерации и Республике Узбекистан.

Еще предстоит более детально про-
верить уровень информированности на-
селения Гомельской области на предмет 
профилактики ЗНО, определить риски в 
организации не только скрининга РМЖ, но 
и других ЗНО. Ведь заболеваемость ЗНО 
растет из года в год и именно раннее выяв-
ление остается приоритетом для программ 
борьбы с раком в масштабах государства.
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маммографию с профилактической целью 
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Раз в три года 18 (5,68%) -
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Раз в десять лет - 2 (0,63%)
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D. Los’, V. Volchek

ASSESSMENT OF AWARENESS OF THE FEMALE 
POPULATION OF GOMEL REGION ABOUT PREVENTION 

AND EARLY DIAGNOSIS OF BREAST CANCER

Breast cancer is the most common malignancy in the female population. Early detection of 
breast cancer is crucial for reducing mortality from the disease. Late detection of breast cancer 
may have an unfavorable prognosis. Study Objective – To evaluate the awareness of the female 
population of the Gomel region concerning prevention and early diagnostics of breast cancer. 
The participants were 317 women, all of them were of full age, gave their consent to participate 
in the present study, and filled in a specially designed questionnaire.

Absolute majority of respondents know that effectiveness of treatment of breast cancer de-
pends on the stage of its detection, almost all respondents know who the doctor-mammologist 
is. According to respondents the main reasons of breast cancer development are genetic predis-
position, bad ecology, breast trauma and smoking. Only 24,29% of respondents pointed out the 
correct frequency of mammography examinations at the age of over 50 years – once in 2 years. 
The fact that 77,6% of the respondents, in one form or another, received information about 
cancer prevention in the outpatient clinic seems extremely favorable. More than a half of the 
respondents are not aware of the breast cancer screening program in the Republic of Belarus. 
The absolute majority of the respondents would prefer to get information about prevention of 
malignant neoplasms from their doctor, mass media and the Internet. 

According to the data of the study, the majority of respondents have basic information 
about breast cancer and risk factors for its development. All participants also received informa-
tion about mammography and its benefits in early detection of cancer. However, the level of 
public awareness is insufficient on a number of questions concerning the timing and frequency 
of examinations, screening, and early detection of cancer.
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