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Профилактика РМЖ
В настоящее время для профилактики рака молочной железы
используют скрининг (маммографию и МРТ), химиопрофилак-
тику (селективные модуляторы рецепторов эстрогенов – SERM,
и ингибиторы ароматазы) и таргетную терапию (герцептин и
пертузумаб). Ингибиторы PD1/PDL1 (рецептор программируе-
мой клеточной гибели 1/лиганд рецептора программируемой
клеточной гибели 1) - это иммунотерапевтические препараты,
которые являются перспективными средствами для лечения
тройного негативного рака молочной железы (ТНРМЖ).
Факторы риска.
РМЖ метастазирует, будучи способен распространяться в от-
даленные органы - такие как кости, печень, легкие и мозг. Этим
в основном обусловлена его неизлечимость. Ранняя диагно-
стика заболевания позволяет улучшить прогноз заболевания и
обеспечить высокие показатели выживаемости. Существует
множество факторов, увеличивающих вероятность развития
рака молочной железы – пол, старение, уровень эстрогена, се-
мейный анамнез, генные мутации и нездоровый образ жизни.
Чаще всего рак молочной железы развивается у женщин – чис-
ло случаев у женщин в 100 раз превышает число таковых у
мужчин.
Пять основных факторов риска развития РМЖ, представлен-
ные в виде диаграммы-пирамиды: 

Подробнее о факторах риска
Старение
Помимо пола, одним из наиболее значимых факторов риска
развития молочной железы является старение, поскольку уро-
вень заболеваемости РМЖ в Америке были зарегистрированы
у женщин в возрасте старше 40 и 60 лет соответственно. По

ОНКОЛОГИЯ

Факторы риска рака молочной железы

Рак молочной железы (РМЖ) – это одна наиболее распространенных форм рака, возникаю-
щих у женщин во всем мире, которая в 2015 г. стала причиной около 570 000 смертей. 
Каждый год в мире РМЖ диагностируют более чем у 1,5 млн женщин (25% всех случаев рака
у женщин). 
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этой причине женщинам старше 40 лет важно как можно рань-
ше пройти маммографическое обследование.

Семейный анамнез
Примерно в четверти случаев РМЖ имеет место семейный
анамнез. Этому заболеванию подвержены женщины, мать или
сестра которых больна РМЖ. Проведенное в Великобритании
когортное исследование, в котором приняли участие 113 000
женщин, показало, что у женщин, имевших больную РМЖ род-
ственницу первой степени родства, риск развития этого забо-
левания был в 1,75 раза выше, чем у женщин, не имевших боль-
ных родственниц. Более того, у женщин, имеющих двух или бо-
лее родственниц первой степени родства с РМЖ, риск возрас-
тает в 2,5 раза.

Репродуктивные факторы
Репродуктивные факторы, такие как раннее наступление ме-
нархе, позднее наступление менопаузы, первая беременность
в позднем репродуктивном возрасте и малое число выношен-
ных беременностей, могут повышать риск развития РМЖ. Каж-
дый год, отдаляющий менопаузу, повышает риск развития
РМЖ на 3%. Каждый год, отдаляющий наступление менархе, и
каждая новая успешная беременность снижают риск развития
РМЖ на 5% и 10% соответственно.

Эстроген
С риском развития РМЖ связаны как эндогенные, так и экзо-
генные эстрогены. У женщин в пременопаузе эндогенный
эстроген обычно вырабатывают яичники, и удаление яичников
может снизить риск развития РМЖ. Основными источниками
экзогенного эстрогена являются оральные контрацептивы и
менопаузальная гормональная терапия (МГТ). Оральные конт-
рацептивы широко применяют, начиная с 1960-х годов, а их со-
став был усовершенствован, чтобы уменьшить число побоч-
ных эффектов. Оральные контрацептивы не повышают риск
развития РМЖ у женщин, прекративших их использование бо-

лее 10 лет назад. МГТ предполагает введение экзогенного
эстрогена или других гормонов женщинам в менопаузе или по-
стменопаузе. Ряд исследований показал, что МГТ может уве-
личивать риск развития РМЖ. В ходе когортного исследования
22929 женщин в Азии было показано, что через 2 года после
прекращения МГТ риск развития РМЖ значимо снижался. У пе-
реживших РМЖ, получающих МГТ, также наблюдается высокая
частота рецидивов. После того, как в 2003 г. были опубликова-
ны полученные в ходе рандомизированного контролируемого
исследования «Инициатива во имя здоровья женщин»
(Women's Health Initiative) данные о нежелательных эффектах
МГТ, заболеваемость раком молочной железы в Америке сни-
зилась примерно на 7% за счет уменьшения частоты примене-
ния МГТ.

Образ жизни
Современный образ жизни, в том числе чрезмерное употреб-
ление алкоголя и избыток жиров в пище, может повышать риск
развития РМЖ. Употребление алкоголя может повышать уро-
вень связанных с эстрогеном гормонов в крови и запускать ме-
ханизмы, задействующие эстрогеновые рецепторы. Метаана-
лиз 53 эпидемиологических исследований показал, что упо-
требление 35-44 г алкоголя в день может повышать риск РМЖ
на 32%, при этом относительный риск увеличивается на 7,1% с
увеличением дозы на каждые 10 г алкоголя в день.
В современном западном рационе присутствует избыток жи-
ров, а избыточное потребление жиров, прежде всего насыщен-
ных, больными РМЖ коррелирует со смертностью и неблаго-
приятным прогнозом заболевания.
Несмотря на то, что данные о связи между курением и РМЖ
противоречивы, в отделяемом молочных желез женщин вне
периода лактации были обнаружены мутагены из сигаретного
дыма. Риск развития РМЖ также повышен у женщин, которые
курят и употребляют алкоголь. Полученные к настоящему мо-
менту данные показывают, что курение, особенно в раннем
возрасте, обуславливает высокий риск развития РМЖ.

Источник: Sun YS, Zhao Z, Yang ZN, Xu F, Lu HJ, Zhu ZY, Shi W, Jiang J, Yao PP, Zhu HP. Risk Factors and Preventions of Breast Cancer. Int J Biol Sci. 2017 Nov 1;13(11):1387-1397. doi: 10.7150/ijbs.21635 
https://www.ijbs.com/v13p1387.htm
Перевод статьи публикуется с сокращениями (на условиях лицензии Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0). Оригинал статьи доступен по ссылке
https://www.ijbs.com/v13p1387.htm

Продолжение уже скоро в Digital Doctor №6, 2021

Материал принадлежит ООО «ММА«МедиаМедика», любое копирование и использование в коммерческих целях запрещено. 
Предназначено исключительно для специалистов здравоохранения.



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


