
Антирекорды
Краснодарский  край  на  протяжении  десяти-
летий  входит  в  число  российских  регионов, 
лидирующих  по  количеству  выявленных  он-
кобольных. Например,  в  2018 году на Кубани 
было  зафиксировано  26 тыс.  случаев  злока-
чественных новообразований (479 на 100 тыс. 
человек  при  среднероссийском  показателе 
425 на 100 тыс. человек). Согласно статистике 
регионального  министерства  здравоохране-
ния, в  2017 г.  в Краснодарском крае впервые 
в  истории  было  выявлено  26,4 тыс.  случаев 
злокачественных  новообразований  (12,4 тыс. 
у мужчин и 14 тыс. у женщин), при этом при-
рост  показателя  первичной  заболеваемо-
сти  за  год  составил  1,9%  и  21,3% —  за  10 лет. 
По  этому  показателю  Кубань  находится 
на 27 месте среди субъектов РФ и на втором —  
среди субъектов ЮФО.

Стандартизованный  показатель  онкоза-
болеваемости  в  Краснодарском  крае  имеет 
тенденцию к  увеличению:  за  10 лет он вырос 
на  13% —  с  237,9 случаев  на  100 тыс.  населе-
ния  в  2008 г.  до  268,9 —  в  2017 г.  Специалисты 
связывают  увеличение  количества  окноболь-
ных  не  только  с  ростом  заболеваемости  ра-
ком, но и с повышением качества диагности-
ки и успехом мероприятий по популяризации 
диспансеризации,  скринингов  и  онкологиче-
ских чекапов среди населения. За восемь лет 
в рамках проекта «Кубань против рака» было 
осмотрено  более  400 тыс.  жителей  региона, 
выявлено  около  4 тыс.  злокачественных  но-
вообразований.  В  среднем  в  Краснодарском 
крае рак на ранних стадиях выявляется в 60% 
случаев.

«Клиническая  картина  онкозаболеваний 
с годами немного меняется, к нам приходит все 
больше пациентов до 40 лет. Однако я считаю, 
что это связано не только, например, с образом 
жизни,  курением  сигарет  и  вейпов,  увеличи-
вающим риски рака легких, но и с улучшени-
ем  качества  диагностики»,—  считает  врач-
онколог  сети  частных  медицинских  центров 
«Клиника Екатерининская» Сергей Потемин.

«По  нашим  данным,  возраст  пациентов, 
которые  сдают  онкомаркеры,  начинается 
с  40 лет,  но  наша  задача  и  цель —  привлечь 
более  молодое  население  на  ежегодные  об-
следования. По рекомендациям ВОЗ, человеку 
необходимо минимум раз в год проходить он-
кочекап.  Своевременная диагностика предот-
вращает  не  только  тяжелые,  но  и  летальные 
последствия»,—  подчеркивает  начальник  от-
дела маркетинга и рекламы «Медицинской ла-
боратории CL» Александр Цюрюмов.

В  структуре  заболеваемости  Краснодар-
ского  края  по  состоянию  на  2017 год  на  пер-
вом месте по распространенности находились 
злокачественные  новообразования  кожи —  
16,4%  (4,3 тыс.  случаев),  на  втором —  злокаче-
ственные  новообразования  молочной  желе-
зы —  10,5% (2,8 тыс. случаев), на третьем —  рак 
трахеи, бронхов, легкого —  10,0% (2,6 тыс. слу-
чаев).

Больше всего пациентов, состоящих на уче-
те по онкопрофилю, зафиксировано в Красно-
даре  (33 тыс. человек),  Сочи  (14 тыс. человек), 

Новороссийске  (10 тыс.  человек)  и  Армавире 
(6 тыс. человек). При сохранении текущих тем-
пов роста  к  2024 году,  по прогнозу министер-
ства  здравоохранения  Краснодарского  края, 
на  онкологическом  учете  будет  состоять  бо-
лее  210 тыс.  пациентов  со  злокачественными 
новообразованиями,  показатель  распростра-
ненности составит 3,7 тыс. случаев на 100 тыс. 
населения.

По  данным  Росстата,  в  2019 году  Красно-
дарский  край  занял  четвертое  место  среди 
регионов  РФ  по  уровню  смертности  от  он-
козаболеваний:  от  рака  в  регионе  умерли 
10,3 тыс. человек, на 554 человека больше, чем 
в 2018 году. В целом в России за 2019 год от рака 
скончались  295,5 тыс.  человек  (в  2018 году —  
288,8 тыс.  человек).  При  этом  в  первом  по-
лугодии  2020 года  показатель  смертности 
от злокачественных новообразований в Крас-
нодарском крае снизился на 13% по сравнению 
с аналогичным периодом 2019 года и составил 
181,2 случая на 100 тыс. человек.

Ситуация  усугубляется  тенденцией  к  ста-
рению населения региона: 25,8% всех жителей 
края  составляют  люди  старше  трудоспособ-
ного  возраста  (средний  показатель  по  стра-
не —  25%),  средний  возраст  кубанца —  40 лет 
(39,7 во  РФ),  за  последние  пять  лет  этот  по-
казатель  вырос  на  0,2 года.  Увеличение  доли 
жителей старшего возраста означает рост ко-
личества патологий, хронических заболеваний 
и повышение потребности в медицинской по-
мощи.

Основным  патогенным  фактором,  влияю-
щим на распространенность рака кожи, в Крас-
нодрарском  крае  является  высокий  уровень 
инсоляции —  среднегодовой  уровень  солнеч-
ной радиации составляет 1,4 тыс. кВт/ч на кв. м 
(в  Москве  аналогичный  показатель —  1,1 тыс.
кВт/ч на кв. м), продолжительность солнечно-
го сияния —  более 200 ч в год (в Москве —  ме-
нее  170 ч в  год).  Также среди внешних, не за-

висящих  от  образа  жизни  факторов  риска 
специалисты  отмечают  влияние  агрессивной 
техногенной среды. По данным краевой адми-
нистрации, в 2019 году на контроле Роспотреб-
надзора  по  Краснодарскому  краю  состояли 
495 канцерогеноопасных предприятий.

Рак не пройдет
Учитывая  довольно  большое  количество  он-
копациентов  и  высокий  уровень  смертности 
от рака, с 2019 года в Краснодарском крае дей-
ствует программа «Борьба с онкологическими 
заболеваниями» в рамках нацпроекта «Здра-
воохранение».  Ее  цель  до  2024 года —  сниже-
ние  показателя  смертности  от  рака  в  регио-
не  до  180 случаев  на  100 тыс.  человек  в  год, 
ключевые  задачи —  открытие  дополнитель-
ных  центров  амбулаторной  онкологической 
помощи  (ЦАОП),  техническое  переоснащение 
медицинских организаций, работающих по он-
копрофилю, обучение медицинского персона-
ла,  информационные  кампании,  проведение 

систематических  диагностических  мероприя-
тий и т.д. При этом отмечается, что край впол-
не  обеспечен  коечным фондом:  в  настоящее 
время  в  медицинских  организациях  Красно-
дарского  края  функционирует  1,3 тыс.  кру-
глосуточных  стационарных  коек  для  лечения 
пациентов со злокачественными новообразо-
ваниями,  необходимость в расширении коеч-
ного фонда, по мнению министерства здраво-
охранения, отсутствует.

Финансирование  программы  ведется 
за счет средств краевого и федерального бюд-
жета. Согласно данным администрации регио-
на,  в  период  2021–2023 гг.  из  государственной 
казны на переоснащение организаций, оказы-
вающих медицинскую помощь больным с он-
кологическими заболеваниями, в 2021 г. Крас-
нодарскому  краю  было  выделено  747,7 млн 
руб., в 2022 г. планируется выделить 894,6 млн 
руб., в 2023 г.— 232,6 млн руб. На средства, пе-

реданные на выполнение программы, в 2019–
2021 гг.  на  территории  края  было  открыто 
19 ЦАОП,  закуплено  253 единицы  специализи-
рованного оборудования —  компьютерных то-
мографов,  рентгеновских  аппаратов,  маммо-
графов, аппараты УЗИ и т.д.

В  целом  государственная  политика  в  об-
ласти  здравоохранения  предусматривает 
диагностику  и  лечение  онкозаболеваний 
в рамках системы ОМС. В Краснодарском крае 
функционирует  трехуровневая  система  ока-
зания  помощи  онкобольным.  Первичным 
звеном  являются  онкологические  кабинеты 
и  центры  амбулаторной  онкологической  по-
мощи,  работающие  во  всех  муниципальных 
образованиях региона. Второй уровень пред-
ставлен онкодиспансерами в Сочи, Армавире, 
Новороссийске и Ейске. Высокотехнологичная 
специализированная  медпомощь  оказыва-
ется  в  учреждениях  третьего  уровня,  в  числе 
которых —  Краснодарский  онкологический 
диспансер, онкологические отделения клини-
ческих больниц №1 и №2, а также детская кра-
евая больница.

В 2019 г. лечение в дневных онкостационарах 
прошли 3,9 тыс. человек, консультации получи-
ли  36,5 тыс.  жителей  региона.  В  соответствии 
с  законом  Краснодарского  края  от  21.12.2018 г. 
№3929-K3 «О  территориальной  программе  го-
сударственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи в Краснодар-
ском  крае  на  2019 год  и  на  плановый  период 
2020 и 2021 годов», норматив лечения в стаци-
онарах  по  профилю  «онкология»  установлен 
на уровне 49,4 тыс. случаев в год.

Онкопациенты в  Краснодарском  крае мо-
гут  рассчитывать  на  весь  спектр  помощи: 
высокотехнологичные  операции,  лучевую, 
таргетную,  химиотерапию,  иммунотерапию. 
На  Кубани  проводятся  реконструктивно- 
восстановительные  и  органосохраняющие 
операции  при  раке  почки,  мочевого  пузыря, 
ранних стадиях рака молочной железы и дру-
гие. Сегодня в крае работает около 400 онко-
логов, что составляет около 70% от потребно-
сти региона в специалистах соответствующего 
профиля.

Из своего кармана
Помимо  государственных  медучреждений, 
кубанских  пациентов  с  окнозаболеваниями 
принимают  также  частные  клиники —  только 
в Краснодаре их насчитывается несколько де-
сятков.

«Мы  оказываем  практически  весь  спектр 
услуг:  проводим  консультации,  занимаемся 
как  лапароскопической,  так  и  лазерной  хи-
рургией.  Сразу  же  после  первичного  приема 
у доктора пациенты могут пройти весь необхо-
димый комплекс обследований и сдать анали-
зы. Для постановки точного морфологического 
диагноза  специалисты  выполняют  пункцион-
ную биопсию опухоли под контролем ультра-
звукового  оборудования  с  последующим  ци-
тологическим  исследованием  полученного 
материала.  Мы  занимаемся  онкологическими 
заболеваниями  органов  ЖКТ,  кожи  и  мягких 
тканей,  молочной  и  щитовидной  желез,  ра-

Раковый фокус
Для борьбы с раком в Краснодарском крае запущена целевая госпрограмма, выделяются средства на закупку 
оборудования и онкопросвещение населения. Эксперты считают, что увеличение количества пациентов связано 
с улучшением диагностики, и прогнозируют рост популярности  персонализации онкоуслуг и диагностики 
генной предрасположенности к раку
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