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ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЕ ОСОБЕННОСТИ РАКА МОЛОЧНОЙ ЖЕЛЕЗЫ 
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АННОТАЦИЯ 
Актуальность изучения заболевания молочных желез обусловлена в первую очередь 

ростом их распространенности во всем мире. По данным ВОЗ ежегодно в мире от рака 
молочной железы погибают около 5 млн человек, больше того эти цифры ежегодно носят 
прогрессивный характер. При этом, результаты масштабных профилактических программ 
свидетельствуют о наличии доброкачественных заболеваний у 60% женщин до 40 лет, а у 
представительниц возрастной группе 41-50 лет отмечено увеличено частоты 
доброкачественных дисплазий молочных желез возрастает до 86%. 

Ключевые слова: Рак молочной железы, онкология, скрининг, здоровье женщин, 
профилактика, ФСГ, ЛГ, ТТГ, Т4 
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EPIDEMIOLOGICAL CHARACTERISTICS OF BREAST CANCER 
 

ABSTRACT 
The increasing prevalence of breast diseases worldwide underscores the importance of 

studying their epidemiological characteristics. According to the World Health Organization (WHO), 
approximately 5 million people die from breast cancer annually, with this figure showing a 
progressive increase each year. Moreover, the results of large-scale preventive programs reveal that 
benign breast pathologies are observed in 60% of women under the age of 40, while in the 41–50 
age group, the incidence of benign breast dysplasia rises to up to 86% (Burdina L.M., 2000). 

Keywords: Breast cancer, oncology, screening, women's health, prevention, FSH, LH, 
TTH, T4 
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ANNOTATSIYA  
Sut bezlari kasalliklarining global miqyosda keng tarqalib borayotganligi ularning 

epidemiologik xususiyatlarini chuqur o‘rganish zarurligini ko‘rsatadi. Jahon sog‘liqni saqlash 
tashkiloti (JSST) ma’lumotlariga ko‘ra, har yili dunyo bo‘yicha taxminan 5 million kishi sut bezi 
saratonidan vafot etadi, va ushbu ko‘rsatkich yil sayin ortib bormoqda. Bundan tashqari, keng 
ko‘lamli profilaktik dasturlar natijalariga ko‘ra, 40 yoshgacha bo‘lgan ayollarning 60%ida sut 
bezlarining yaxshi sifatli kasalliklari aniqlangan, 41–50 yoshdagi ayollar orasida esa sut bezlarining 
yaxshi sifatli displaziyalari ulushi 86% gacha yetadi (Burdina L.M., 2000). 

Kalit so’zlar: Sut bezi saratoni, onkologiya, skrining, ayollar salomatligi, profilaktika, FSG, 
LG, TTG, T4 
  

Нами, на оснований архивных  документов Ташкентского городского филиала 
Республиканского специализированного научно-практического медицинского центра 
онкологии и радиологии (директор Хакимов Г.А) проведено за последние 5 лет (2021-2025) 
(п=1000 пациенток) в возрасте от 18 до 49 лет ретроспективное исследование, после 
перенесенного хирургического лечения. 

Введение. Известно, что рак молочной железы диагностируется чаще у жительниц 
экономически развитых стран Европы и Северной Америки, где показатель заболеваемости в 
несколько раз выше чем в развивающихся странах Азии и Латинской Америки. 

При этом, средний возраст  пациенток с раком грудной железы составляет 62 года. Из 
этого количества 30% случаев заболевания приходится на женщин трудоспособного и 
социально активного возраста (40-49 лет). 

Результаты. За последние 5 лет, среднегодовой темп прироста заболеваемости 
составил около 2%. В это же время, в том числе благодаря скрининговым программам 
диагностики рака груди, увеличивается число пациентов, у которых заболевания   выявлено 
на 1-2 стадиях Однако количество случаев рака груди, выявленных на второй стадии, все еще 
значительно выше, чем за первой. 

Уровни гормонов при эндокринологическом исследовании определялись методом 
иммуноферментного анализа  с помощью набора реактивов фирмы Нитан (Германия)  и 
аппарата Labotech (Швецария). Кровь для исследования брали из локтевой вены с учетом 
фазы менструального цикла (5-8 дни и 20-22 дни). Производилось определение в плазме 
крови концентрации фолликулинстимулирующего (ФСГ) и Лютеицирующего гормонов 
(ЛГ), пролактина, тиреотропного гормона (ТТГ), тироксина(Т4) эстрадиола прогестерона и 
тестостерона. 

На ранних стадиях, рак молочной железы зачастую протекает бессимптомно, и его 
выявляют случайно при профилактических обследованиях, таких как УЗИ, маммография или 
МРТ. Единственным признаком может быть новообразование. Однако опухоль ощутить на 
ранних стадиях крайне сложно. Опухоль  размером 1 см чаще всего обнаруживается в так 
называемой «возрастной» груди, где почти отсутствует железистая паренхима. 

Заболевания груди, связанные с гормональными нарушениями, часто могут 
сосуществовать с раком молочной железы поскольку патологические изменения железистой 
ткани имеют общую природу. Основной для этих изменений становится пролиферация 
железистых клеток, вызванная либо неправильной продукцией половых гормонов, либо 
нарушений чувствительности ткани к ним.  

Для точной дифференцировки рака молочной железы и доброкачественных процессов 
используются чаще всего три метода диагностики, УЗИ, маммография и МРТ.  

Маммография может быть недостаточно информативной при исследовании плотной 
так называемой «налитой» груди, характерной для молодых женщин. В таких случаях более 
чувствительным и точным методом считается ультразвуковые исследования, МРТ, в свою 
очередь позволяет детально визуализировать структуру железы и выявить даже 
минимальные изменения у всех женщин. 
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Достижения в области скрининга рака молочной железы позволяют медицинским 
работникам диагностировать рак молочной железы на более ранние стадии. Раннее 
выявление рака повышает вероятность его излечения, позволяющих продлить жизнь этих 
больных. 

Обсуждение. При анализе историй болезни и амбулаторных карт выявлено, что в 65% 
случаев длительность наблюдения пациенток в амбулаторных условиях составляла от 1 до 3-
х лет, у 20% от 3 до 5 лет и более 5 лет имели гинекологическое заболевания 8,2 % 
исследованных. Основная  масса пациенток отметила обращаемость за гинекологической 
помощью не менее 1-2 раз в год (75%). 

Наряду с раком грудной железы сопутствующие гинекологические заболевания имели 
место у 61,5% пациенток, у них диагностированы такие заболевания, как:  воспалительные 
заболевания матки (10%), гиперпластические процессы эндометрия (12%), остроконечные 
кондиломы влагалища и вульвы (19,5%), миома матки (3,1%)   полипы цервикального канала 
(18%). 

При анализе начала половой жизни видно, что из 1000 обследованных женщин 39,9% 
пациенток имели раннее начало половой жизни (до 20 лет).  При этом у пациентов с раком 
грудной железы этот показатель был в 2 раза выше.  

Заключение. Таким образом, согласно данным ретроспективного анализа 
медицинской документации 1000 пациенток прошедших хирургические лечения за 
последние 5 лет, в связи с раком грудной железы, наблюдения показали, что из года в год 
идет нарастание количество предраковых заболеваний. Возможно, это связано с улучшением 
диагностики. При этом в возрастном аспекте частота последних приходится 
преимущественно на возрастной период 35-45 лет, что требует особой настороженности 
именно в этот период жизни. Кроме того на это влияет частота нарушений менструальный 
функции, большого числа родов и абортов. При даче оценки, было установлено группа 
факторов, которые можно разделить на предрасполагающие, приводящие к развитию 
иммунодефицитного состояния и подавления процессов местных факторов защиты, а также 
провоцирующие, запускающие патологический процесс при наличии предрасполагающего 
фактора. 
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