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Введение. С точки зрения концептуального развития современной онкологии в России 

наиболее значимыми направлениями ее являются ранняя диагностика злокачественных 

новообразований (ЗНО), персонализированное лечение пациентов, новые схемы иммуно- и 

таргетной терапии, подобранной по геному опухоли. Разработка и реализация программ 

совершенствования диагностических и лечебных программ для каждого онкологического 

заболевания возможна лишь с учетом основных эпидемиологических особенностей, 

подвергаемых детальному анализу.  

Цель исследования - проанализировать динамику и тенденции показателей заболеваемости 

рака прямой кишки (РПК) в Ярославской области (ЯО) в сравнении с Центральным 

федеральным округом (ЦФО) и Российской Федерацией (РФ) в целом.  

Материалы и методы. При выполнении работы использованы официальные данные 

статистики по отчетности с 2012 по 2023 гг. Выполнен сравнительный анализ 

эпидемологических показателей в ЯО, ЦФО и РФ в целом. При изучении динамических 

рядов показателей выделяли их главные тенденции с помощью моделирования трендов 

методом аппроксимации.  

Результаты и обсуждение. Величина прироста заболеваемости ЗНО в ЯО за 11 лет 

составила 18,3%. Заболеваемость раком прямой кишки в регионе на всем протяжении 

периода превышала общероссийские значения и уровни показателя в ЦФО. В ЯО прирост 

заболеваемости РПК был равен 28,8%. Доля верифицированных диагнозов РПК (без учета 

установленных посмертно) имела тенденцию к росту как в пределах области, так и в РФ в 

целом. В ЯО доля морфологически подтвержденных ЗНО прямой кишки возросла с 90,5 до 

100,0%, в РФ – с 92,5% до 98,6%. В Ярославском регионе с 2012 по 2023 год удельный вес 

пациентов с диагнозом рак прямой кишки, находящихся на учете в течение 5 и более лет, 

вырос с 47,8 до 58,1%, в ЦФО – с 50,9 до 55,8%, в РФ – с 49,6 до 54,9%. Результирующая 

величина удельного веса пациентов с РПК, активно выявленных в ЯО в 2023 году (11,7%), 

была практически вдвое меньше аналогичных показателей в РФ и ЦФО (21,1 и 19,4% 

соответственно).  

Выводы. При разработке комплекса мероприятий по совершенствованию системы 

выявления и лечения РПК в ЯО необходимо учитывать ряд современных тенденций 

эпидемиологических показателей. 
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Introduction. From the point of view of the conceptual development of modern oncology in 

Russia, its most significant areas are early diagnosis of malignant neoplasms (MN), personalized 

treatment of patients, new regimens of immuno- and targeted therapy selected by the tumor 

genome. The development and implementation of programs to improve diagnostic and treatment 

programs for each cancer is possible only taking into account the main epidemiological features 

subject to detailed analysis. 

The aim of the study is to analyze the dynamics and trends in the incidence of rectal cancer (RC) 

in the Yaroslavl region (YR) in comparison with the Central Federal District (CFD) and the Russian 

Federation (RF) as a whole. 

Materials and methods. During the work, official statistics on reporting from 2012 to 2023 were 

used. A comparative analysis of epidemiological indicators in the YR, the Central Federal District 

and the Russian Federation as a whole was carried out. When studying the dynamic series of 

indicators, their main trends were identified using trend modeling by the approximation method. 

Results and discussion. The increase in the incidence of MN in nuclear weapons over 11 years 

amounted to 18.3%. The incidence of rectal cancer in the region throughout the period exceeded the 

all-Russian values   and levels of the indicator in the Central Federal District. In YR, the increase in 

the incidence of RC was 28.8%. The proportion of verified diagnoses of RC (excluding those 

established posthumously) tended to increase both within the region and in the Russian Federation 

as a whole. In nuclear weapons, the proportion of morphologically confirmed rectal MNs increased 

from 90.5 to 100.0%, in the Russian Federation - from 92.5% to 98.6%. In the Yaroslavl region 

from 2012 to 2023, the proportion of patients diagnosed with rectal cancer registered for 5 or more 

years increased from 47.8 to 58.1%, in the Central Federal District - from 50.9 to 55.8%, in the 

Russian Federation - from 49.6 to 54.9%. The resulting value of the specific gravity of patients with 

RC, actively identified in YR in 2023 (11.7%), was almost half the same indicators in the Russian 

Federation and the Central Federal District (21.1 and 19.4%, respectively). 

Conclusions. When developing a set of measures to improve the system for detecting and treating 

RPC in NW, it is necessary to take into account a number of current trends in epidemiological 

indicators. 

 

Key words: rectal cancer, epidemiology of cancer, dynamics and trends, incidence 

 

Введение. С точки зрения концептуального развития современной онкологии в 

России наиболее значимыми направлениями ее являются ранняя диагностика 

злокачественных новообразований (ЗНО), персонализированное лечение пациентов, новые 

схемы иммуно- и таргетной терапии, подобранной по геному опухоли. Внедряются 

инновационные технологии лучевой терапии (IMRT, SRS, SBRT) и клеточная CAR-T-



Научно-практический рецензируемый журнал 

"Современные проблемы здравоохранения и медицинской статистики" 2026 г., № 1 

Scientific journal "Current problems of health care and medical statistics" 2026 г., № 1 

ISSN 2312-2935 

 

286 
 

терапия, а также противоопухолевые вакцины. Особое внимание уделяется комплексному 

подходу и выполнению операций в один этап [1- 3]. 

Для верной расстановки акцентов в развитии диагностических и лечебных технологий 

в онкологии необходимо уделять внимание проблемам эффективности выявления опухолей. 

Особенно ощутимыми выглядят на современном этапе вопросы обнаружения ЗНО наружных 

локализаций. К ним относится и рак прямой кишки (РПК) [4].  

Разработка и реализация программ совершенствования диагностических и лечебных 

программ для каждого онкологического заболевания возможна лишь с учетом основных 

эпидемиологических особенностей, подвергаемых детальному анализу [5-9]. 

Цель исследования: проанализировать динамику и тенденции показателей 

заболеваемости РПК в Ярославской области (ЯО) в сравнении с Центральным федеральным 

округом (ЦФО) и Российской Федерацией (РФ) в целом. 

Материалы и методы.Настоящее исследование выполнялось в ЯО, относящейся к 

ЦФО. При выполнении работы использованы официальные данные статистики по 

отчетности с 2012 по 2023 гг. Выполнен сравнительный анализ эпидемиологических 

показателей в ЯО, ЦФО и РФ в целом. 

При изучении динамических рядов показателей выделяли их главные тенденции с 

помощью моделирования трендов методом аппроксимации. Для их реализации применялась 

программа Microsoft Excel 2010 с использованием метода наименьших квадратов. При 

подборе линии тренда указанный программный пакет имеет возможность автоматического 

расчета коэффициента аппроксимации (R2). Надежность аппроксимирования изучаемого 

процесса возрастает при приближении значения R2 к единице. Заключение о достоверности 

тенденции можно сделать при значении R2, большем или равном 0,4. 

Статистическая обработка полученных результатов выполнена в программе 

STATISTICA 13.0 (StatSoft, США). Для сравнения частотного распределения выявленных 

пациентов по стадиям опухолевого процесса у населения различных групп применяли 

критерий χ2, различия считали достоверными при р<0,05. Также для выявления 

статистической значимости отдельных частотных характеристик применяли критерий 

Стьюдента с поправкой Бонферрони. 

Результаты и их обсуждение. С 2012 по 2023 год заболеваемость онкологической 

патологией в целом в РФ возросла с 365,4 до 461,1 на 100 тысяч населения или на 26,2%. В 

ЦФО данный прирост за тот же временной промежуток составил 18,6%. В ЯО изначальная 
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величина онкологической заболеваемости в 2012 году (487,0 на 100 тыс. населения) 

превышала итоговые федеральные и окружные значения в 2023 году (461,1 и 447,6 на 100 

тыс. населения соответственно). Величина прироста заболеваемости ЗНО в ЯО за 11 лет 

составила 18,3%. При анализе коэффициентов аппроксимации достоверной данная 

тенденция стала для РФ и ЯО (R2=0,6518 и R2=0,5223 соответственно, рис. 1). 

 

Рисунок 1. Заболеваемость онкологической патологией в РФ, ЦФО и Ярославской области в 

2012-2023 гг. («грубый» показатель на 100 тыс. населения) 

 

Заболеваемость раком прямой кишки в ЯО также на всем протяжении периода с 2012 

по 2023 год превышала общероссийские значения и уровни показателя в ЦФО. Прирост 

заболеваемости РПК в РФ за указанный период составил 23,0% (с 18,4 до 22,6 на 100 тыс. 

населения). В ЦФО заболеваемость РПК возросла с 18,2 до 20,3 на 100 тыс. населения, что 

составило 11,6%. В Ярославской области прирост заболеваемости РПК был равен 28,8%. При 

моделировании трендов самым высоким коэффициент аппроксимации был в динамическом 

ряду для РФ: R2=0,7031. Для Ярославской области указанный параметр характеризовался 

пограничными значениями достоверности (R2=0,4018, рис. 2). 

Сравнительно высокий уровень заболеваемости РПК в ЯО поддерживается в том 

числе определенным уровнем и актуальными клиническими аспектами работы 

эндоскопической службы в регионе. Так, на протяжении последних лет при выполнении 

колоноскопии внедрены в практику для обязательного соблюдения принципы 

фотодокументирования патологических образований. Они предполагают высокое качество 
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снимков, четкость маркировки изображений, стабильное положение эндоскопа и полный 

захват образования в поле зрения, фокусировка на поверхности объекта, выполнение 

изображений в режиме белого цвета и с использованием цифрового контрастирования (NBI, 

BLI, i-Scan). Это позволяет снизить риск пропуска патологии во время исследования, более 

точно оценивать размер и локализацию очаговых изменений стенки кишки [9]. 

В пределах анализируемого периода времени имело место закономерное снижение 

показателей заболеваемости РПК в связи с пандемией COVID-19. Так, в РФ наблюдалось 

уменьшение заболеваемости РПК  в 2020 году по сравнению с уровнем 2019 года на 10,4% (с 

21,7 до 19,4 на 100 тыс. населения). В ЦФО динамика имела сходные величины – 

заболеваемость РПК снизилась с 20,8 до 17,9 на 100 тыс. населения, убыль составила 13,9%. 

В Ярославской области в 2020 году заболеваемость была ниже прошлогоднего уровня лишь 

на 9,7%. По модулю (24,9 на 100 тыс. населения) значение заболеваемости РПК в 2020 году в 

ЯО на момент 2023 года не было достигнуто ни в ЦФО, ни в России в целом (рис. 2).   

 

Рисунок 2. Заболеваемость раком прямой кишки в РФ, ЦФО и Ярославской области в 2012-

2023 гг. («грубый» показатель на 100 тыс. населения) 

 

Фактически убыль заболеваемости в 2020 году вряд ли была вызвана снижением 

распространенности ЗНО прямой кишки в популяции. Основными причинами стали 

уменьшение числа амбулаторных и стационарных колоноскопий и ректороманоскопий, 

вынужденное перепрофилирование хирургических и терапевтических стационаров в 

инфекционные, снижение социальной активности взрослого населения в отношении 

проведения профилактического обследования в связи с необходимостью соблюдения режима 
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самоизоляции. Особенностью организации эндоскопической службы в ЯО является также то, 

что основная масса структурных подразделений данного профиля располагается на базе 

стационаров городских больниц. Амбулаторные пациенты получают туда направление из 

поликлиники. Поскольку в период пандемии новой коронавирусной инфекции многие 

стационары были вынужденно перепрофилированы в инфекционные, доступность плановой 

эндоскопической службы уменьшилась. В пользу изложенного говорит тот факт, что уже в 

2021 году показатели заболеваемости РПК в РФ, ЦФО и ЯО вновь обрели тенденцию к 

росту. Они составили 20,5, 18,9 и 30,2 на 100 тыс. населения соответственно. Самым 

ощутимым годовой прирост стал в Ярославской области – 21,6% (рис. 2). 

Интересным выглядит сравнение моделирования трендов без учета пандемии COVID-

19. Так, при построении тренда для показателя заболеваемости РПК в РФ с 2012 по 2019гг 

уравнение имеет вид: y = 0,4857x + 17,644. Коэффициент аппроксимации (R2) при этом равен 

0,9762, что говорит об удовлетворительном качестве модели. Таким образом, при отсутствии 

пандемии COVID-19 заболеваемость РПК в РФ в 2023 году составила бы 28,8 на 100 тыс. 

населения, что на 27,4% выше фактического уровня. Аналогичное построение тренда для 

заболеваемости РПК в ЦФО с 2012 по 2019 гг. позволило получить уравнение вида: y = 

0,4031x + 17,634. Коэффициент аппроксимации R2 составил 0,9399, что характеризовало 

данную модель как достоверную. При этом получается, что отсутствие пандемии COVID-19 

привело бы к увеличению заболеваемости РПК в ЦФО в 2023 году до 26,9 на 100 тыс. 

населения. Это превышает фактический показатель на 32,8%. Если, пользуясь описанными 

расчетными моделями, спрогнозировать заболеваемость РПК в РФ и ЦФО в 2030 году, 

получим значения показателя 32,2 и 29,7 на 100 тыс. населения соответственно. Для РФ 

такой прогностический показатель заболеваемости превышает уровень 2012 года в 1,75 раза, 

для ЦФО – в 1,64 раза. Интересно, что моделирование тренда заболеваемости РПК в ЯО в 

период до пандемии новой коронавирусной инфекции привело к уменьшению показателя 

аппроксимации R2 до 0,2695, что свидетельствовало о низкой достоверности 

прогностической модели. По всей видимости, в Ярославском регионе имели место колебания 

заболеваемости РПК, в формировании которых приняли участие дополнительные 

независимые факторы. Однако высокие показатели заболеваемости РПК по сравнению с 

аналогичными величинами в ЦФО и РФ заставляют обратить внимание на дополнительные 

эпидемиологические показатели для данной патологии в изучаемом регионе. 
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Доля верифицированных диагнозов РПК (без учета установленных посмертно) в период 

с 2012 по 2023 гг. имела тенденцию к росту как в Ярославской области, так и в РФ в целом. В 

ЯО доля морфологически подтвержденных ЗНО прямой кишки возросла с 90,5 до 100,0%, в РФ 

– с 92,5% до 98,6%. При моделировании трендов для динамики доли верифицированных 

ректальных неоплазий в обоих случаях значения коэффициента аппроксимации позволили 

судить о достоверности тенденций, но для РФ R2 оказался выше, чем для ЯО – 0,9631 и 0,5701 

соответственно (рис. 3). Обращает на себя внимание резкое увеличение доли морфологически 

верифицированных диагнозов РПК в ЯО от впервые выявленных в 2014 году (на 7,6%). По всей 

видимости, это связано с широким внедрением в практику в этот период 

видеоколоноскопической аппаратуры, которая по сравнению с фиброколоноскопами расширила 

возможности для выполнения биопсии опухолей прямой кишки на амбулаторном этапе 

обследования. Уже через несколько лет после начала применения это дало ощутимые 

положительные сдвиги в клинических результатах, которые подтверждены фактическими 

показателями. Так, в 2017 году в РФ было выполнено 967937 диагностических колоноскопий 

(659,3 на 100 тыс. населения) и 65895 полипэктомий. В ЯО в том же году проведено 15522 

эндоскопических исследования прямой и ободочной кишки (1221,4 на 100 тыс. населения) и 

1227 эндоскопических удалений полипов указанной локализации. Число полипэктомий на 

тысячу колоноскопий составило в РФ 68,1, в ЯО – 79,0 [10-13]. 

   

Рисунок 3. Удельный вес РПК, верифицированного морфологически, от числа впервые 

выявленных РПК (без выявленных посмертно) в РФ и ЯО в 2012-2023 гг, %. 
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Возрастающей динамикой во всех сравниваемых территориях отличался удельный вес 

пациентов с диагнозом рак прямой кишки, находящихся на учете в течение 5 и более лет. В 

Ярославской области с 2012 по 2023 год этот показатель вырос с 47,8 до 58,1%, в ЦФО – с 

50,9 до 55,8%, в РФ – с 49,6 до 54,9%. При расчете коэффициента аппроксимации 

получилось, что линия тренда отражала достоверность имеющихся тенденций во всех трех 

сравниваемых категориях, но в РФ и ЦФО при этом степень значимости R2 оказалась, выше, 

чем в ЯО. Общероссийский коэффициент составил 0,9523, для Центрального федерального 

округа – 0,9715, для ЯО – 0,6454 (рис. 4). 

 

Рисунок 4. Удельный вес пациентов с РПК, находящихся на учете 5 лет и более (в %) в РФ, 

ЦФО и ЯО в 2012 – 2023 гг. 
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в 2020 году начавшуюся пандемию новой коронавирусной инфекции, в РФ и ЦФО удельный 

вес пациентов, выявленных на ранней стадии РПК, практически не снизился по сравнению с 

2019 годом. Сравнение начальных и итоговых цифр за изучаемый период наблюдения 

позволило обнаружить положительную динамику лишь для населения ЦФО – там удельный 

вес впервые выявленных пациентов с ранними стадиями РПК стал выше на 3,4%. В 

Ярославской области, напротив, выявлена наиболее выраженная среди сравниваемых 

территорий отрицательная тенденция – показатель снизился на 5,6%. В существующей в ЯО 

системе оказания онкологической помощи имеет место целый ряд предпосылок к 

поддержанию данного показателя на далеком от желаемого уровне. Это низкий охват 

первичным обследованием определенных групп взрослого населения, неполное соответствие 

содержания обследований клиническим рекомендациям, отсутствие смотровых кабинетов 

для мужского населения, отсутствие централизованных лабораторий для выполнения 

анализа кала на скрытую кровь, отсутствие централизованного учета и маршрутизации 

пациентов при подозрении на злокачественное новообразование, низкая вовлеченность 

населения в систему профилактических обследований. 

Коэффициенты аппроксимации в РФ, ЦФО и ЯО не отражали статистической 

значимости моделированных трендов (R2<0,4;  рис. 5). 

 

Рисунок 5. Удельный вес пациентов с РПК, выявленных на 1 и 2 стадии (в %) в РФ, ЦФО и 

ЯО в 2012 – 2023 гг. 
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Учитывая столь разнонаправленные тенденции в уровнях выявляемости ранних 

стадий РПК, нами были анализированы распределения частот встречаемости различных 

стадий ЗНО прямой кишки среди выявленных пациентов в крайние годы изучаемого 

периода. В результате оказалось, что в 2012 и 2023 гг. статистической значимости в 

распределении больных по стадиям опухолевого процесса не было (χ2=10,46;  р = 0,11 и 

χ2=3,47;  р = 0,75 соответственно). Однако в 2012 году отмечено значимое снижение 

удельного веса пациентов с III стадией РПК в Ярославской области по сравнению с РФ и 

ЦФО (z*>2,87 по Бонферрони, табл. 1). 

Таблица 1  

Распределение выявленных пациентов по стадиям в РФ, ЦФО и ЯО (%) 

стадия 2012 год 2023 год 

РФ ЦФО ЯО РФ ЦФО ЯО 

I 9 8,9 12,5 17,6 18,7 15,3 

II 38,6 38,9 40 29,4 29,7 31,5 

III 26 26,5 11,1 31,2 31,4 24,5 

IV 23,2 22,6 32,8 21 19,1 28,1 

 χ2=10,46;  р = 0,11 χ2=3,47;  р = 0,75 

 

При анализе динамики удельного веса активно выявленных пациентов с РПК 

выявлено, что она имела возрастающий характер в РФ, ЦФО и ЯО. Моделированные тренды 

имели достаточную степень прогностической значимости (R2=0,7635; R2=0,4825 и R2=0,7449 

соответственно).  Значимый прирост доли активно выявленных пациентов с РПК  в ЯО 

практически на 4% по сравнению с предыдущим периодом в 2018 и 2019 гг., вероятнее всего, 

связан с введением в практику  именно в данный период программы двухэтапного скрининга 

колоректального рака, содержащей в основе результаты анализа кала на скрытую кровь. 

Целевым контингентом для внедрения программы стали лица в возрасте от 50 до 75 лет. 

Согласно проведенным впоследствии исследованиям, скрининг показал высокую 

экономическую эффективность [14]. В соответствии с полученными клиническими  

результатами Министерством здравоохранения ЯО 01.04.2024г. был издан приказ №406 «О 

внедрении скрининга колоректального рака в рамках профилактических медицинских 

осмотров и диспансеризации определенных групп взрослого населения в пилотных 

медицинских организациях Ярославской области».   

Обращало на себя внимание то, что между показателями активного выявления РПК в 

РФ и ЦФО на протяжении всего периода наблюдения различия не превышали 4,5%. Тогда 
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как в ЯО удельный вес пациентов с РПК, выявленных активно, с 2012 по 2016 год уступал 

двум аналогичным показателям в масштабах страны и федерального округа более 10%. Он 

смог приблизиться к ним лишь в 2021 году, но далее вновь стал уменьшаться. 

Результирующая величина удельного веса пациентов с РПК, активно выявленных в ЯО в 

2023 году (11,7%), была практически вдвое меньше аналогичных показателей в РФ и ЦФО 

(21,1 и 19,4% соответственно, рис. 6). 

 

Рисунок 6. Удельный вес пациентов с РПК, активно выявленных (в %) в РФ, ЦФО и ЯО в 

2012 – 2023 гг. 

 

Основными направлениями совершенствования онкологического скрининга РПК в 

ЯО представляется утверждение критериев его качества, а именно: охват проведением 

анализа кала на скрытую кровь не менее 90% от подлежащего обследованию контингента, 

доля пациентов с положительным результатом данного теста, прошедших колоноскопию не 

менее 70%, доля морфологической верификации при выявлении органической патологии 

прямой кишки – 100%. 

Выводы. При разработке комплекса мероприятий по совершенствованию системы 

выявления и лечения РПК в ЯО необходимо учитывать ряд  тенденций эпидемиологических 

показателей. В первую очередь, это сохраняющийся на протяжении 11 лет высокий уровень 

заболеваемости онкологической патологией в целом и РПК в частности по сравнению с 

аналогичными показателями в ЦФО и России. Отрицательная динамика удельного веса 

пациентов, у которых РПК выявлен в I и II стадии заставляет обратить внимание на 

скрининговые технологии и охват населения профилактическим обследованием прямой 
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кишки, пересмотреть организацию работы амбулаторной проктологической службы. В 

пользу последнего положения говорит и факт низкого уровня активного выявления РПК в 

ЯО по сравнению с ЦФО и ЯО. Для повышения выявляемости и внедрения современных 

методов диагностики РПК в ЯО остается большой потенциал. Имеет актуальность  и 

внедрение малоинвазивных методов диагностики: генетический скрининг, лабораторное 

исследование иммунного статуса. 
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