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РЕЗЮМЕ

Введение. У женщин Российской Федерации злокачественные новообразования молочной железы – ведущая онкологическая патология, которая 
относится к многофакторным и требует комплексного подхода к изучению.
Цель исследования – изучить особенности заболеваемости раком молочной железы и смертности от него у женщин промышленного города с высо-
ким уровнем загрязнения атмосферного воздуха.
Материалы и методы. Изучение заболеваемости и смертности от рака молочной железы жительниц г. Новокузнецка Кемеровской области за 
2014–2025 гг. основано на анализе материалов территориального «Канцер-регистра 6FB» по Кемеровской области, статистическая обработка 
выполнена с использованием пакета MS Excel. Оценка валовых выбросов в атмосферный воздух и среднегодовых концентраций канцерогенных за-
грязняющих веществ проведена по данным официальных докладов за период 2014–2024 гг. Предельно допустимые концентрации веществ оценивали 
по СанПиН 1.2.3685–21. Расчёт индивидуальных канцерогенных рисков для здоровья проведён в соответствии с Руководством Р 2.1.10.3968–23. 
Обследованы 159 женщин, из которых 104 имели диагноз «рак молочной железы», и 55 – без подозрения на данную патологию. Методом полиме-
разной цепной реакции у всех обследованных определены варианты гена CYP1A1*2A (rs4646903) I фазы системы биотрансформации ксенобиотиков.
Результаты. За последние 10 лет в Новокузнецке отмечается рост заболеваемости женщин раком молочной железы и смертности от него. За 
2014–2025 гг. число женщин с впервые установленным диагнозом увеличилось на 23,4%, на 16% выросла доля раннего выявления болезни на I стадии. 
Суммарный индивидуальный канцерогенный риск соответствовал допустимому (приемлемому) уровню в 2017, 2018, 2020 гг. и настораживающему 
уровню в остальные годы. Выявлена положительная связь между числом заболевших раком и общим объёмом валовых выбросов в атмосферу города 
(rs = 0,45), среднегодовыми концентрациями формальдегида (rs = 0,19) и бенз(а)пирена (rs = 0,07). Слабая положительная связь обнаружена между 
числом умерших по причине рака молочной железы и среднегодовыми концентрациями бенз(а)пирена. Показана статистически достоверная связь 
генотипа AA (χ2 – 4,04; ОR – 2,06) гена I фазы детоксикации CYP1A1*2A (rs4646903) с риском развития рака молочной железы.
Ограничения исследования определялись отсутствием данных по среднегодовым концентрациям углерода (сажи) с 2022 г. и необходимостью 
дальнейшего увеличения выборки для генетических исследований.
Заключение. Для снижения уровня заболеваемости раком молочной железы и смертности от него необходимы комплексные региональные научные 
подходы с применением эпидемиологических, медико-демографических, гигиенических, клинических, молекулярно-генетических исследований как 
основы интегрированной информации для разработки и внедрения программ ранней диагностики и профилактики злокачественных новообразований 
с фокусом на регионы экологического неблагополучия.
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Введение

В настоящее время Российская Федерация (РФ) стал-
кивается с комплексом демографических вызовов, среди 
которых особую медико-социальную остроту приобретает 
проблема сохранения женского репродуктивного здоровья 
как важнейшей составляющей популяционного здоровья 
и качественной характеристики воспроизводства населения. 
Для количественного описания разных сторон репродук-
тивного здоровья используются показатели заболеваемости, 
возникшей в период беременности или в предшествую-
щий период, злокачественными новообразованиями (ЗНО) 
женских половых органов; инфекциями, передаваемые 
половым путём; показатели распространённости абортов 
и контрацептивного поведения; бесплодия; материнской, 
перинатальной и младенческой смертности.

Высокий уровень заболеваемости злокачественными 
новообразованиями женских половых органов наблюдается 
как в РФ в целом, так и в Сибирском федеральном округе 
(СФО), а также в отдельных его субъектах. Наиболее рас-

пространённой онкопатологией репродуктивной системы 
российских женщин является рак молочной железы (РМЖ), 
в настоящее время он составляет 22,4% от всех впервые вы-
явленных ЗНО у женщин РФ и 24,9% в Кемеровской об-
ласти. Заболеваемость РМЖ за последние 10 лет выросла 
более чем на четверть. Прирост показателя в Кемеровской 
области (37,5%) выше, чем в РФ и СФО в целом [1, 2]. В свя-
зи с неуклонным ростом заболеваемости необходимы разра-
ботка и внедрение более эффективных программ скрининга 
на основе комплексного изучения ведущих факторов риска 
развития РМЖ [3]. Смертность женщин по причине рака 
молочной железы находится на первом месте среди ЗНО, 
при этом ≈ 30% умерших от РМЖ – женщины трудоспособ-
ного возраста [4, 5].

Проблема высокой заболеваемости РМЖ особенно остро 
стоит в промышленных регионах с персистентным нако-
плением в окружающей среде ксенобиотиков, характери-
зующихся потенциальным мутагенным и канцерогенным 
воздействием на организм человека. Проблема актуальна 
и для Кузбасса, где исторически сложилась высокая кон-
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ABSTRACT
Introduction. In women in the Russian Federation, malignant neoplasms of the breast are the leading oncological pathology, which is a multifactorial disease 
requiring a comprehensive approach to study.
The aim of the study was to study the features of breast cancer incidence and mortality due to it in women of an industrial city with high level of air pollution.
Materials and methods. The study of breast cancer incidence and mortality among female residents of Novokuznetsk for 2014-2025 was based on an analysis 
of materials from the territorial Cancer Registry 6FB for the Kemerovo region with statistical processing using the MS Excel package. Gross emissions into the 
atmosphere and average annual concentrations of carcinogenic pollutants were assessed on the base of official reports for the period 2014–2024. Maximum 
permissible concentrations of substances were assessed according to the Sanitary Rules and Norms 1.2.3685–21. There were were examined one hundred fifty 
nine women, 104 of whom had been diagnosed with breast cancer and 55 had no suggestion for cancer of the breast. Using the polymerase chain reaction method, 
variants of the CYP1A1*2A (rs4646903) gene of the first phase of the xenobiotic biotransformation system were identified in all subjects examined.
Results. In Novokuznetsk, over the past 10 years, there was an increase in the incidence of breast cancer and mortality of it among women. Between 2014 and 
2025, the number of women with firstly proven diagnosis increased by 23.4%, while the proportion of early detection of the disease at stage I raised by 16%. The 
total individual carcinogenic risk corresponded to the permissible (acceptable) level in 2017, 2018, and 2020, and to the alarming level in the remaining years. 
A positive correlation was found between the incidence of cancer and the total volume of gross emissions into the city’s atmosphere (rs = 0.45), as well as average 
annual concentrations of formaldehyde (rs = 0.19), and benzopyrene (rs = 0.07). A weak positive correlation was revealed between the number of deaths due to 
breast cancer and average annual concentrations of benzopyrene. A statistically reliable association was shown between the AA genotype (χ2 – 4.04; OR – 2.06) of 
the phase 1 detoxification gene – CYP1A1*2A (rs4646903) with the risk of breast cancer.
Limitations of the study were determined by the lack of data on average annual carbon (soot) concentrations since 2022 and the need to further increase the sample 
for genetic studies.
Conclusion. Reducing the incidence and mortality rates of breast cancer requires comprehensive regional scientific approaches, including epidemiological, medico-
demographic, hygienic, clinical, and molecular-genetic studies as the basis for integrated information for the elaboration and implementation of early diagnosis and 
prevention programs for oncological diseases, with a focus on regions with environmental disadvantage.
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центрация промышленных предприятий, прежде всего ме-
таллургической, угледобывающей и химической отраслей. 
Согласно комплексным оценкам экологической ёмкости 
и предельной нагрузки на природную среду, более 40% тер-
ритории области относят к категории с кризисной экологи-
ческой ситуацией [6]. Особенно неблагоприятная обстановка 
сложилась в Новокузнецке – крупном промышленном цен-
тре Кузбасса. По критериям Росгидромета уровень загрязне-
ния атмосферы города оценивается как «очень высокий».

Этиологические факторы РМЖ стали более многочис-
ленными из-за загрязнения окружающей среды [7, 8]. В от-
вет на меняющиеся экологические условия в процессе эво-
люции в организме человека сформировалась эндогенная 
система детоксикации – система биотрансформации ксе-
нобиотиков (СБК), включающая в себя две функциональ-
но сопряжённые фазы, протекающие в печени и зависящие 
от активности изоформ ферментов биотрансформации, 
для которых определённый ксенобиотик является субстра-
том [9, 10]. Уровень концентрации ксенобиотиков в окружа-
ющей среде определяет степень напряжённости в организме 
человека системы детоксикации и её ферментативной мета-
болической активности, контролируемой полиморфными 
вариантами ряда генов СБК. Для данных генов обнаружены 
полиморфизмы, которые определяют активность кодиру-
емых ими ферментов. На основании этого предполагается, 
что канцерогенный эффект ксено- и эндобиотиков зависит 
и от комбинации различной активности ферментов I и II 
фаз СБК. Генетически запрограммированная система био-
трансформации делает уникальным каждого человека по его 
адаптационным способностям и устойчивости к поврежда-
ющим внешним факторам. Не случайно гены детоксикации 
ксенобиотиков часто называют генами «внешней среды». 
Изучение причинно-следственных связей между частотой 
РМЖ и загрязнением атмосферного воздуха в комплексе 
с изучением форм генов системы детоксикации является 
актуальной задачей для решения проблемы высокой забо-
леваемости болезнями репродуктивной системы женщин, 
проживающих в промышленном городе с высоким уровнем 
загрязнения.

Цель исследования – изучить особенности заболеваемо-
сти раком молочной железы и смертности от него у женщин 
промышленного города с высоким уровнем загрязнения.

Материалы и методы
Изучение заболеваемости РМЖ и смертности от него 

было основано на анализе материалов территориального 
«Канцер-регистра 6FB» по Кемеровской области за период 
2014–2025 гг. Статистическая обработка проводилась с ис-
пользованием пакета MS Excel. Для определения связи за-
болеваемости РМЖ с загрязнением атмосферного воздуха 
рассчитывали коэффициент ранговой корреляции Спирме-
на. Коэффициент ранговой корреляции менее 0,3 считается 
признаком слабой тесноты связи; от 0,3 до 0,7 – умеренной; 
0,7 и более – высокой тесноты связи. Отрицательное значе-
ние коэффициента указывает на наличие обратной моно-
тонной связи между переменными.

Оценка валовых атмосферных выбросов и среднегодо-
вых концентраций загрязняющих веществ в Новокузнецке 
проведена за период с 2014 по 2024 г. Использованы данные 
Кемеровского центра по гидрометеорологии и мониторингу 
окружающей среды – филиала Федерального государствен-
ного бюджетного учреждения «Западно-Сибирское управле-
ние по гидрометеорологии и мониторингу окружающей сре-
ды». На территории города размещены восемь стационарных 
постов Государственной службы наблюдений за состоянием 
окружающей среды. Анализ полученных проб осуществляет 
комплексная лаборатория Новокузнецкой гидрометеороло-
гической обсерватории по основным загрязняющим веще-
ствам: оксидам азота, диоксиду серы, оксиду углерода, взве-
шенным веществам, бенз(а)пирену, углероду (саже), а также 
фтористому водороду, аммиаку, формальдегиду, фенолу, 

сероводороду, цианистому водороду, металлам. С 2022 г. 
в Новокузнецке выполняются замеры концентраций загряз-
няющих веществ в непрерывном режиме. Определение об-
щего объёма выбросов в атмосферу производится на основе 
анализа отчётов формы «2-ТП (воздух)», предоставляемых 
≈ 60 промышленными предприятиями города.

Среднегодовые концентрации канцерогенных загрязня-
ющих веществ взяты из ежегодных Докладов о состоянии 
и охране окружающей среды Кемеровской области – Куз-
басса1. Предельно допустимые концентрации (ПДК) канце-
рогенных загрязняющих веществ оценивались на основании 
СанПиН 1.2.3685–212, согласно которым среднегодовая 
ПДК бенз(а)пирена составляет 0,000001 мг/м3, формаль-
дегида – 0,003 мг/м3, углерода (сажи) – 0,025 мг/м3. Расчёт 
индивидуальных канцерогенных рисков для здоровья насе-
ления проводился в соответствии с положениями Руковод-
ства Р 2.1.10.3968–233. Канцерогенный риск рассматривался 
как вероятность развития злокачественных новообразова-
ний на протяжении всей жизни человека от воздействия ве-
ществ с доказанным канцерогенным эффектом. В данной 
работе риски для здоровья рассчитывались от влияния 
бенз(а)пирена, формальдегида, углерода (сажи), концен-
трации которых измеряются на стационарных постах на-
блюдения. Классификация уровней индивидуальных кан-
церогенных рисков также осуществлялась на основании 
Руководства Р 2.1.10.3968–23, согласно которому значения 
риска 10–6 и менее считаются минимальными; находящиеся 
в диапазоне 1,1 ∙ 10–6 – 1 ∙ 10–4 соответствуют допустимому 
(приемлемому) уровню; в диапазоне 1,1 ∙ 10–4 – 1 ∙ 10–3 – на-
стораживающему уровню. Значения индивидуального кан-
церогенного риска, превышающие 1,1 ∙ 10–3, соответствуют 
высокому уровню.

Изучение полиморфизма генов I фазы СБК проведено 
у 159 женщин, проживающих в разных районах Новокуз-
нецка; 104 из них имели диагноз «рак молочной железы», 
у 55 по результатам маммографии подозрения на эту пато-
логию не обнаружено. Геномную ДНК выделяли с помощью 
метода фенол-хлороформной экстракции из лейкоцитов 
периферической крови [11]. Типирование генов проводи-
ли методом Real Time на приборе DTprime 4 (ООО «НПО 
ДНК-Технология», Россия). Тест-системы для молеку-
лярно-генетического анализа полиморфизма CYP1A1*2A 
(rs4646903) разработаны ИХБФМ СО РАН и синтезированы 
ООО «СибДНК», Россия. Сравнение частот встречаемости 
генотипов с целью выявления ассоциации с риском раз-
вития рака молочной железы проводили с использованием 
критерия χ2, который показывает наличие или отсутствие 
статистически значимых различий между фактическими 
данными в выборке и теоретическими результатами. Рас-
чёт ОR позволяет оценить связь между фактором риска 
и вероятностью наступления исхода, которые предположил 
исследователь [12]. Тест на соответствие распределения ге-
нотипов равновесию Харди – Вайнберга проводили с ис-
пользованием точного критерия [13].

Результаты
В Новокузнецке за период с 2014 по 2025 г. у 3651 женщи-

ны выявлен рак молочной железы. В динамике наблюдался 
рост заболеваемости с 279 случаев в 2014 г. до 344 в 2025 г. 
(увеличение составило 23,3%) (рис. 1). Средний возраст за-
болевших составлял 62,1 года.

1 Министерство природных ресурсов и экологии Кузбасса. 
Доступно: https://kuzbasseco.ru/doklady/o-sostoyanii-okruzhayushhej-
sredy-kemerovskoj-oblasti/

2 Гигиенические нормативы и требования к обеспечению 
безопасности и (или) безвредности для человека факторов среды 
обитания: СанПиН 1.2.3685–21. Введён 01.03.2021 г.

3 Руководство по оценке риска здоровью населения при воз-
действии химических веществ, загрязняющих среду обитания:  
Р 2.1.10.3968–23. М.: Федеральная служба по надзору в сфере здра-
воохранения; 2023.
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Рис. 1. Число женщин (n) Новокузнецка, которым установлен диагноз рака молочной железы и умерших от него, 2014–2025 гг.

Fig. 1. Number of women (n) in Novokuznetsk diagnosed with breast cancer and died from it, 2014–2025.

Т а б л и ц а  1  /  T a b l e  1
Структура выявленных случаев рака молочной железы  
у женщин Новокузнецка в зависимости от стадии болезни, 
2014 и 2025 гг., %
The structure of revealed cases of breast cancer in women in 
Novokuznetsk depending on the stage of the disease, 2014 and 2025, %

Год 
Year

Стадия болезни | Stage of the disease

I II III IV
не установлена 

not identified

2014 22.94 45.52 21.15 10.04 0.36

2025 38.95 41.57 10.17 9.30 0.00
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Рис. 2. Возрастная структура женщин Новокузнецка с выявленным в 2014 
и 2025 гг. раком молочной железы, %.

Fig. 2. Age structure of women in Novokuznetsk with breast cancer diagnosed 
in 2014 and 2025, %.

Т а б л и ц а  2  /  T a b l e  2
Летальность женщин Новокузнецка от рака молочной железы 
в 2014 и 2025 гг., %
Lethality rate due to breast cancer in Novokuznetsk women in 2014 and 
2025, %

Год 
Year

Летальность после установления диагноза 
Lethality after diagnosis

На первом году 
Over the first-year 

От 1 года до 5 лет 
From 1 year to 5 years

Через 5 лет и более 
In 5 years or later

2014 29.35 50.00 20.65

2025 25.25 26.26 48.49

За рассматриваемый период в структуре заболеваемо-
сти РМЖ доля случаев болезни, выявленной на I стадии, 
увеличилась на 16,01% (с 22,94 до 38,95%), сократилась – 
на II стадии (на 3,95%), а также III и IV стадиях – на 9,98 
и 0,74% соответственно (табл. 1).

Изменилась и возрастная структура заболевших. В 2025 г. 
по сравнению с 2014 г. увеличилась доля женщин с впервые 
выявленным РМЖ в возрасте 40–49 лет (с 11,11 до 15,99%), 
а также в возрасте 70–79 лет (с 17,2 до 25%) и сократилась 
в возрасте 30–39 лет (с 4,3 до 3,78%), 50–59 лет (с 22,94 
до 19,19%), 80 лет и старше (с 11,11 до 9,59%) (рис. 2). За это 
же время от РМЖ умерла 1451 жительница Новокузнецка. 
Динамика смертности носит неопределённый характер. 
Число умерших увеличивалось ежегодно вплоть до 2019 г., 
а до 2022 г. сокращалось на фоне пандемии коронавируса 
при росте смертности онкобольных от других причин, в 2023 
и 2024 гг. – росло, а в 2025 г. сократилось практически 
до уровня 2014 г. (см. рис. 1). Средний возраст умерших –  
68 лет. За период 2014–2025 гг. сократилась доля умерших 
в течение первого после установления диагноза года  
(на 4,1%) и в период от одного года до пяти лет (на 23,74%). 
Доля умерших через пять лет и более выросла с 20,65 
до 48,49%, то есть более чем в 2,3 раза (табл. 2).

В возрастной структуре умерших от РМЖ произошли 
следующие изменения: доля умерших в возрасте 50–59 лет 
уменьшилась (на 9,62%), но выросла в возрасте 40–49 лет 
(на 1,79%), 70–79 лет (3,83%), 80 лет и старше (4,05%) (рис. 3).

Таким образом, в Новокузнецке за последние 10 лет от-
мечается рост заболеваемости женщин раком молочной же-
лезы и смертности от него. За 2014–2025 гг. число женщин 
с впервые установленным диагнозом РМЖ увеличилось 
на 23,4%. При этом выявление патологии стало более ран-
ним – выросла доля I стадии при сокращении долей II, III 
и IV стадий. В возрастной структуре произошёл сдвиг в бо-
лее старшие возраста. Среди умерших в 2,3 раза увеличилась 
доля женщин, проживших пять лет и более после установле-
ния диагноза.

Для определения вероятной связи заболеваемости РМЖ 
с загрязнением атмосферного воздуха проведена оценка 
валовых выбросов в атмосферный воздух Новокузнецкого 
городского округа и среднегодовых концентраций канцеро-
генных загрязняющих веществ за период 2014–2024 гг.

На рис. 4 приведены данные о валовых выбросах в атмос-
феру Новокузнецка с 2014 по 2024 г. Объём валовых выбро-
сов в атмосферу в 2014–2016 гг. значительно не изменялся, 
с 2017 по 2024 г. общий объём выбросов снизился с 313,33 
до 256,683 тыс. тонн. Снижение составило 56,647 тыс. тонн 
(18%), что обусловлено реализацией атмосфероохранных 
мероприятий в рамках федерального проекта «Чистый воз-
дух», участником которого является Новокузнецк.

В табл. 3 представлены среднегодовые концентрации 
канцерогенных загрязняющих веществ, выраженные в мг/м3 
и долях ПДК.

Среднегодовые концентрации бенз(а)пирена превышали 
установленную ПДК в 3,5–11,2 раза за весь изучаемый пе-
риод, наибольшее превышение ПДК (в 11,2 раза) наблю-
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Рис. 4. Валовые выбросы в атмосферу Новокузнецкого городского округа 
в 2014–2024 гг., тыс. тонн.

Fig. 4. Gross emissions (thousand tons) into the atmosphere of the Novokuznetsk 
urban district in 2014–2024.
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Рис. 3. Возрастная структура умерших от злокачественных новообразований 
молочной железы женщин Новокузнецка, 2014–2025 гг., %.

Fig. 3. Age structure of women died from malignant breast neoplasms in 
Novokuznetsk, 2014–2025, %.
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Т а б л и ц а  3  /  T a b l e  3
Среднегодовые концентрации канцерогенных загрязняющих 
веществ в атмосферном воздухе Новокузнецка, выраженные  
в мг/м3/доли ПДК
Average annual concentrations of carcinogenic pollutants  
in the atmospheric air of Novokuznetsk, expressed in mg/m3/share  
of MPCa.a.

Год 
Year

Загрязняющее вещество
Pollutant

Бенз(а)пирен 
Benzo(a)pyrene

Формальдегид 
Formaldehyde

Углерод (сажа) 
Carbon (soot)

2014 0.0000057/5.7 0.0018/0.6 0.0075/0.3

2015 0.0000046/4.6 0.0021/0.7 0.0075/0.3

2016 0.0000069/6.9 0.0015/0.5 0.0125/0.5

2017 0.000006/6.0 0.0015/0.5 0.0025/0.1

2018 0.0000068/6.8 0.0018/0.6 0.0025/0.1

2019 0.0000058/5.8 0.0021/0.7 0.0025/0.1

2020 0.0000035/3.5 0.0015/0.5 0.0025/0.1

2021 0,0000071/7.1 0.0051/1.7 0.0175/0.7

2022 0.0000112/11.2 0.0102/3.4 –

2023 0.0000062/6.2 0.0117/3.9 –

2024 0.0000063/6.3 0.01185/3.95 –

далось в 2022 г. Среднегодовые концентрации формаль-
дегида были выше соответствующей ПДК в 2021–2024 гг. 
(в 1,7–3,95 раза), в предыдущие годы превышения ПДК 
не выявлялись. Среднегодовые концентрации углерода 
(сажи) были ниже ПДК в 2014–2021 гг., с 2022 г. измере-
ния концентраций этого вещества в городе не проводятся.

В табл. 4 приведены рассчитанные значения индивиду-
ального канцерогенного риска для здоровья жителей Ново-
кузнецка, а также удельный вес канцерогенных загрязняю-
щих веществ в суммарном индивидуальном канцерогенном 
риске.

Полученные значения индивидуального канцерогенного 
риска для здоровья жителей Новокузнецка от воздействия 
бенз(а)пирена соответствовали допустимому (приемлемому) 
уровню в 2014–2024 гг. Индивидуальный канцерогенный 
риск от воздействия формальдегида в 2014–2021 гг. нахо-
дился на допустимом (приемлемом) уровне, в 2022–2024 гг.  
соответствовал настораживающему уровню, составляя 
1,26 ∙ 10–4 – 1,51 ∙ 10–4. Риск, определяемый влиянием угле-
рода (сажи), был настораживающим в 2016 г. (1,06 ∙ 10–4) 
и допустимым (приемлемым) в остальные годы. Суммар-
ный индивидуальный канцерогенный риск соответствовал 

допустимому (приемлемому) уровню в 2017, 2018, 2020 гг. 
и настораживающему уровню – в остальные годы.

Наибольший удельный вес в суммарном индивидуаль-
ном канцерогенном риске в 2014, 2015, 2017–2020 гг. имел 
формальдегид (52–76,3%). В 2016 и 2021 гг. наибольший 
вклад вносил углерод (сажа) – 51,3–60,1%. В 2022–2024 гг. 
вклад формальдегида в суммарный индивидуальный кан-
церогенный риск составлял 91,3–95,8%, так как измерения 
концентраций углерода (сажи) прекратились.

Для статистического изучения связи числа заболевших 
раком молочной железы и умерших от него женщин Ново-
кузнецка с загрязнением атмосферного воздуха был рассчи-
тан коэффициент ранговой корреляции Спирмена (табл. 5).

Умеренной положительной оказалась связь между чис-
лом умерших и валовыми выбросами в атмосферу (rs = 0,45). 
Слабая положительная связь была установлена между числом 
заболевших, среднегодовыми концентрациями формальдегида 
(rs = 0,19) и бенз(а)пирена (rs = 0,07). Между числом умерших 
и среднегодовыми концентрациями бенз(а)пирена также вы-
явлена слабая положительная связь. Обратная статистическая 
связь выявлена между числом заболевших и валовыми вы-
бросами (rs = –0,5), а также среднегодовыми концентрация-
ми углерода (сажи) с числом заболевших (rs = –0,17) и числом 
умерших (rs = –0,68).

Функцию детоксикации и выведения из организма вы-
шеописанных поллютантов выполняет система биотранс-
формации ксенобиотиков, активность которой генетически 
детерминирована и определяет время нахождения токсиче-
ских метаболитов в организме, следовательно, вносит вклад 
в формирование риска. Результаты генетических исследова-
ний представлены в табл. 6.

Анализ полученных результатов показывает статисти-
чески достоверную связь генотипа AA (χ2 – 4,04; ОR – 2,06) 
гена I фазы СБК CYP1A1*2A (rs4646903) с риском развития 
рака молочной железы.
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Т а б л и ц а  4  /  T a b l e  4
Индивидуальный канцерогенный риск для здоровья жителей Новокузнецка и удельный вес канцерогенных загрязняющих веществ 
в суммарном индивидуальном канцерогенном риске, доля единицы/%
Individual carcinogenic risk to health in residents in Novokuznetsk and the specific gravity of carcinogenic pollutants in the total individual 
carcinogenic risk, unit fraction/%

Год 
Year

Индивидуальный канцерогенный риск, доля единицы / Удельный вес, % 
Individual carcinogenic risk, unit fraction / Specific gravity, %

Бенз(а)пирен | Benzo(a)pyrene Формальдегид | Formaldehyde Углерод (сажа) | Carbon (soot) Суммарно | Total

2014 6.10 ∙ 10–6 / 4.2 7.57 ∙ 10–5 / 52.0 6.38 ∙ 10–5 / 43.8 1.46 ∙ 10–4 / 100

2015 4.92 ∙ 10–6 / 3.1 8.83 ∙ 10–5 / 56.3 6.38 ∙ 10–5 / 40.6 1.57 ∙ 10–4 / 100

2016 7.38 ∙ 10–6 / 4.2 6.31 ∙ 10–5 / 35.7 1.06 ∙ 10–4 / 60.1 1.77 ∙ 10–4 / 100

2017 6.42 ∙ 10–6 / 7.1 6.31 ∙ 10–5 / 69.5 2.13 ∙ 10–5 / 23.4 9.08 ∙ 10–5 / 100

2018 7.27 ∙ 10–6 / 7.0 7.57 ∙ 10–5 / 72.6 2.13 ∙ 10–5 / 20.4 1.04 ∙ 10–4 / 100

2019 6.20 ∙ 10–6 / 5.4 8.83 ∙ 10–5 / 76.3 2.13 ∙ 10–5 / 18.3 1.16 ∙ 10–4 / 100

2020 3.74 ∙ 10–6 / 4.3 6.31 ∙ 10–5 / 71.6 2.13 ∙ 10–5 / 24.1 8.81 ∙ 10–5 / 100

2021 7.59 ∙ 10–6 / 5.2 6.31 ∙ 10–5 / 43.5 7.44 ∙ 10–5 / 51.3 1.45 ∙ 10–4 / 100

2022 1.20 ∙ 10–5 / 8.7 1.26 ∙ 10–4 / 91.3 – 1,38 ∙ 10–4 / 100

2023 6.63 ∙ 10–6 / 4.2 1.51 ∙ 10–4 / 95.8 – 1.58 ∙ 10–4 / 100

2024 6.74 ∙ 10–6 / 4.3 1,51 ∙∙ 10–4 / 95.7 – 1.58 ∙ 10–4 / 100

Т а б л и ц а  5  /  T a b l e  5
Коэффициенты ранговой корреляции Спирмена между числом заболевших раком молочной железы женщин Новокузнецка  
и умерших от него с загрязнением атмосферного воздуха
Spearman’s rank correlation coefficients between the number of women suffered from breast cancer and died from it, with exposure to air pollution 
in Novokuznetsk 

Показатель загрязнения атмосферного воздуха 
Air pollution parameter

Годы сравнения 
Years of comparison

Число заболевших 
Number of women with breast cancer

Число умерших 
Number of deaths

Валовые выбросы | Gross emissions 2014–2024 –0.50 0.45

Среднегодовые концентрации бенз(а)пирена 
Average annual concentrations of benzo(a)pyrene

2014–2024 0.07 0.07

Среднегодовые концентрации формальдегида 
Average annual concentrations of formaldehyde

2014–2024 0.19 –0.19

Среднегодовые концентрации углерода (сажи) 
Average annual concentrations of carbon (soot)

2014–2021 –0.17 –0.68

Т а б л и ц а  6  /  T a b l e  6
Полиморфизмы гена CYP1A1 первой фазы системы 
биотрансформации ксенобиотиков, ассоциированные с 
высоким риском развития рака молочной железы
Polymorphisms of the CYP1A1 gene of the first phase of the xenobiotic 
biotransformation system associated with a high risk of breast cancer

Группа 
Group

CYP1A1*2A (rs4646903)

АА АG GG

Женщины с раком 
молочной железы 
Women with breast cancer 
n = 104

80 23 1

Контроль | Control 
n = 55

34 19 2

χ2 4.04 2.86 1.39

OR 2.06 0.54 0.26
П р и м е ч а н и е. χ2 и ОR – критерии различий распределений 
генотипов в контроле и у женщин с раком молочной железы.
N o t e: χ2 and OR – criteria for the differences in genotype distributions 
in control and in women with breast cancer.

Обсуждение

Рак молочной железы является наиболее распространён-
ным злокачественным новообразованием у женщин и вто-
рым по частоте встречаемости среди впервые выявленных 
видов рака в мире. С высокой заболеваемостью женщин 
РМЖ связаны значительные социально-экономические по-
тери общества, смертность от него оказывает существенное 
влияние на величину ожидаемой продолжительности жиз-
ни (ОПЖ) женщин. Так, исключение смертности от РМЖ 
способствовало бы увеличению ОПЖ женщин Кемеровской 
области на 0,31 года [14]. В Новокузнецке за последние 
10 лет отмечается рост заболеваемости женщин раком мо-
лочной железы и смертности от него. За 2014–2025 гг. число 
женщин с впервые установленным диагнозом РМЖ увели-
чилось на 23,4%. При этом на 16% выросла доля раннего вы-
явления болезни на I стадии.

Существует комплекс факторов риска развития зло-
качественных новообразований. Часть из них – немоди-
фицируемые (возраст, пол, наследственно-генетическая 
предрасположенность). Модифицируемыми являются по-
веденческие факторы – курение, чрезмерное потребле-
ние алкоголя, избыточная масса тела, низкая физическая 
активность, а также факторы окружающей среды. Многие 
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зультаты показали статистически достоверную связь гено-
типа AA (χ2 – 4,04; ОR – 2,06) гена I фазы СБК CYP1A1*2A 
(rs4646903) с риском развития рака молочной железы. В ус-
ловиях сочетания превышений ПДК бенз(а)пирена и фор-
мальдегида с высокой активностью работы ферментов  
I фазы детоксикации происходит накопление промежуточ-
ных метаболитов в организме, которые значительно токсич-
нее и обладают более сильным канцерогенным действием, 
чем исходно попадающие в организм указанные ксеноби-
отики. Основную роль в этом процессе играют ферменты 
системы цитохрома P450, особенно изоформа CYP1A1. Ген 
CYP1A1 находится на 15-й хромосоме на участке q22–q24.  
Замена изолейцина на валин в результате мутации в CYP1A1*2A 
увеличивает активность кодируемого фермента в два раза. 
Его роль в канцерогенезе, особенно эстроген-зависимых 
форм онкопатологий женской репродуктивной системы, 
определяется субстратспецифичностью к эстрадиолу, уча-
стием в регуляции клеточного цикла и гомеостаза через ари-
луглеводородный рецептор [27–30].

Заключение
Для снижения уровня заболеваемости раком молочной 

железы и смертности от него необходимы комплексные 
региональные научные подходы с применением эпидеми-
ологических, медико-демографических, гигиенических, 
клинических, молекулярно-генетических исследований 
как основы интегрированной информации для разработки 
и внедрения программ ранней диагностики и профилактики 
злокачественных новообразований с фокусом на регионы 
экологического неблагополучия.

исследователи показали влияние техногенных атмосфер-
ных выбросов на развитие злокачественных новообразова-
ний [7, 8, 15]. Новокузнецк – город с критически высоким 
уровнем загрязнения атмосферы ксенобиотиками (средне-
годовые концентрации хотя бы одного загрязнителя пре-
вышают 5 ПДК) [16]. Несмотря на снижение общего объ-
ёма валовых выбросов в атмосферу города в 2017–2024 гг. 
на 56,647 тыс. тонн (или 18%), выявлена положительная 
корреляция этого показателя с числом умерших женщин 
от РМЖ (rs = 0,45).

Основными канцерогенными веществами в атмос-
ферном воздухе Новокузнецка являются формальдегид, 
углерод (сажа) и бенз(а)пирен, определявшие допустимые 
(приемлемые) уровни суммарного индивидуального канце-
рогенного риска в 2017, 2018, 2020 гг. и настораживающие 
уровни – в остальные годы [17]. Высокая канцерогенная 
активность и токсичность указанных поллютантов отмече-
ны многими исследователями [18–25]. В настоящей работе 
выявлена положительная связь между числом заболевших 
РМЖ и среднегодовыми концентрациями формальдегида 
(rs = 0,19) и бенз(а)пирена (rs = 0,07). Между числом умер-
ших по причине РМЖ и среднегодовыми концентрациями 
бенз(а)пирена также выявлена слабая положительная связь.

Результаты ранговой корреляции подтверждают связь 
заболеваемости женщин Новокузнецка раком молочной 
железы и смертности от него с загрязнением атмосферного 
воздуха. Отрицательные коэффициенты свидетельствуют 
о безусловном наличии комплекса других факторов риска, 
прежде всего генетических, которые определяют локализа-
цию новообразования и динамику показателей в популяции 
онкологически уязвимых групп населения [26]. Наши ре-
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