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Уважаемые участники заседания коллегии! 

Слайд № 1 

Позвольте (еще раз) акцентировать ваше внимание на онкологической 

обстановке на территории Красноярского края, которая относительно 

Российской Федерации, характеризуется уровнем заболеваемости населения, 

не превышающим средние российские показатели, при высоком уровне 

смертности, превышающим российский показатель. 

Слайд № 2 
Анализ динамики показателей заболеваемости населения 

злокачественными новообразованиями за многолетний период (2000-2014 

гг.) свидетельствует о достоверной тенденции роста уровня заболеваемости в 

целом по Красноярскому краю со среднегодовым темпом – 2,4 %, что выше, 

чем в Российской Федерации – на 1,7 %  

По прогнозным расчетам, сделанным на основе многолетнего ряда 

наблюдений заболеваемости населения Красноярского края 

злокачественными новообразованиями, в среднесрочной перспективе 

показатель достигнет уровня 351,8 6,95 случаев на 100 тыс. населения в 2015 

г. и 358,7 7,03 случаев – в 2016 г. 

Слайд № 3 

Уровень смертности населения Красноярского края от 

злокачественных новообразований также растет. Проведенный анализ 

динамики показателей смертности по данным многолетнего периода 

наблюдения (2000-2014 гг.) подтвердил тенденцию роста уровня смертности 

населения от злокачественных новообразований в целом по Красноярскому 

краю на 1,6 % в среднем в год, при темпе роста в Российской Федерации – на 

уровне 0,1 %. По расчетным данным прогнозный показатель смертности от 

злокачественных новообразований среди населения Красноярского края в 

среднесрочной перспективе может вырасти к 2016 году до 235,1 5,69 случаев 

на 100 тыс. человек. 

Все вышесказанное о сложившейся  онкологической обстановке в крае 

свидетельствует о низком уровне оказания профилактической помощи 

населению, неудовлетворительной системе первичной профилактики рака. 

 

 



Слайд № 4. 

В перечне факторов риска развития злокачественных новообразований 

– нагрузка, связанная с загрязнением окружающей среды, включая и 

производственные условия, особенности образа жизни, и многие другие 

факторы. 

Так, в Красноярском крае, воздействие загрязненного атмосферного 

воздуха, питьевой воды, неблагоприятных условий труда в настоящее время 

в отдельных его территориях оценивается повышенными значениями 

канцерогенного риска здоровью населения, результаты расчетов которых 

представлены вашему вниманию на слайде. 

Среди факторов образа жизни выраженным влиянием на здоровье 

населения обладает такой поведенческий фактор – как курение. Риск утраты 

здоровья населения Красноярского края, выраженный величиной 

индивидуального канцерогенного риска среди ежедневно курящих, для 6 

доказанных Всемирной организацией здравоохранения нозологических форм 

– это рак легкого, полости рта, мочевого пузыря, поджелудочной железы, 

желудка, пищевода – классифицируется как неприемлемый в группах 

населения трудоспособного возраста, с выраженной разницей в возрасте 

наступления случая рака. 

Слайд № 5. 

На территории Красноярского края по предварительным данным на 

начало 2015 г. среди общего числа объектов промышленного профиля 

насчитывалось около 10% канцерогеноопасных предприятий, где 

применяются канцерогенные вещества. В контакте с канцерогенами работает 

более 55 тыс. человек или около 20% от общего числа промышленных 

рабочих, четверть из которых составляют женщины. Иными словами можно 

сказать каждый 5-й рабочий имеет контакт с канцерогенами при выполнении 

своих трудовых обязанностей. 

Для управления онкозаболеваемостью и канцерогенными 

воздействиями необходимо создание упорядоченной системы профилактики 

рака, в т.ч. первичной, обеспечивающей своевременное выявление 

онкологических заболеваний, проведение профилактических и лечебных 

мероприятий, снижение показателей смертности населения. 

Первичная профилактика, имеющая целью предотвращение 

заболевания, при ее абсолютном и всеобщем характере, должна быть высоко 

приоритетной. Последовательное и широкое внедрение мер по первичной 

профилактике рака способно реально сократить смертность населения от 

злокачественных опухолей, по утверждению академика Н.П. Напалкова по 

крайне мере, на одну треть» (2008 г.). 

Под первичной профилактикой рака понимается система мероприятий, 

направленных на предупреждение возникновения злокачественных 

новообразований и предшествующих им предопухолевых состояний путем 

устранения, ослабления или нейтрализации воздействия неблагоприятных 

факторов среды обитания человека и образа жизни, а также путем 

повышения неспецифической резистентности организма.  



Слайд № 6. 

В этой связи, считаем важным направлением работы по снижению 

онкологической заболеваемости, смертности населения в Красноярском крае 

разработку региональной программы по первичной профилактике рака, 

схема которой представлена на слайде и включает пять основных, 

приоритетных с нашей точки зрения направлений.  

Формирование программы предусматривает широкое взаимодействие 

как нашего Управления, так и Министерства здравоохранения Красноярского 

края, включая краевой онкологический диспансер, Центр медицинской 

профилактики, органов исполнительной власти Красноярского края и 

органов местного самоуправления, общественных организаций, средств 

массовой информации и других заинтересованных организаций, учреждений. 

Наиболее реальным и уже сегодня отрабатываемым нами 

направлением первичной профилактики рака является онкогигиеническая 

профилактика, связанная с реализацией мероприятий по профилактике 

профессионального рака на основе санитарно-гигиенической паспортизации 

канцерогеноопасных организаций. 

Предлагаем в рамках решения коллегии поручить нам, как 

ответственному исполнителю, и другим заинтересованным министерствам и 

ведомствам разработку и представление программы по первичной 

профилактике рака в адрес Министерства здравоохранения для 

последующего ее утверждения на уровне Правительства Красноярского края. 

Обращаем внимание на важный момент – при отсутствии 

необходимости какого-либо дополнительного финансирования предлагаемые 

нами простые организационные меры, утвержденные в рамках Программы в 

виде систематизированных мероприятий, позволят снизить смертность 

населения Красноярского края от злокачественных новообразований. 

 

Спасибо за внимание! 


