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Введение. В Южно-Уральском федеральном научно-клиническом центре медицинской биофизики на протяжении многих лет про-
водится анализ заболеваемости и смертности от злокачественных новообразований (ЗНО) среди работников ПО «Маяк» и среди 
населения, проживающего в непосредственной близости от предприятия. Когорту потомков работников ПО «Маяк» можно рас-
сматривать как уникальный ресурс исследований для разработки мер по минимизации возможного негативного воздействия про-
мышленных объектов на здоровье населения и повышению качества медицинского обеспечения на основе анализа эффектов 
преконцептивного (до зачатия) и внутриутробного радиационного воздействия, особенно риска возникновения злокачественных 
опухолей. Ранее исследования динамики заболеваемости раком за длительное время среди потомков преконцептивно облученных 
людей и среди облученных внутриутробно проводились на меньших выборках.
Цель. Анализ динамики уровня онкологической заболеваемости по пятилетним периодам с 1949 по 2020 г. среди потомков ра-
ботников ПО «Маяк», подвергавшихся преконцептивному профессиональному облучению и профессиональному радиационному 
воздействию во время беременности.
Материалы и методы. Ретроспективное когортное исследование проведено на основе следующих источников информации: Ме-
дико-дозиметрический регистр персонала ФГУП «Производственное объединение «Маяк»; Регистр населения г. Озерска, подвер-
гавшегося в детском возрасте техногенному воздействию за счет деятельности первого атомного предприятия России ПО «Маяк»; 
Регистр здоровья детского населения г. Озерска; Канцер-регистр населения г. Озерска; Дозиметрическая система работников 
ПО «Маяк» 2013. Анализ выполнен среди 35 465 человек, включая 14 593 потомков работников ПО «Маяк», которые подвергались 
профессиональному преконцептивному облучению и/или радиационному воздействию во время беременности. Группу сравнения 
составили 20 872 человека, чьи родители не были подвержены ни профессиональным, ни экологическим радиационным факторам. 
Потомки обеих групп родились в 1949–1988 гг. в ЗАТО г. Озерск, расположенном вблизи ПО «Маяк». Период наблюдения за ко-
гортой составил 72 года. Сравнение частот проведено с использованием критерия Фишера (F-тест), при статистически значимом 
уровне p < 0,05. Рассчитан средний темп прироста онкологической заболеваемости; направление тренда динамики оценено путем 
вычисления скользящей средней.
Результаты. Среди потомков облученных отцов показатель заболеваемости ЗНО на конец наблюдения составил 28,3  случая 
на 105 человеко-лет наблюдения со средним темпом прироста онкозаболеваемости 19,8%, что выше, чем в группе сравнения — 
15,0%. Статистически значимые различия по сравнению с группой сравнения установлены для потомков мужского пола 1974–
1988 гг. рождения в период 2001–2005 гг. (F-тест = 5,90; p = 0,015). Абсолютный прирост онкозаболеваемости и увеличение темпа 
прироста заболеваемости ЗНО среди потомков облученных отцов в основном обусловлены изменением возрастной структуры 
изучаемой когорты. Среди потомков облученных матерей 1949–1953 гг. р. за период 2001–2005 гг. отмечено значимое превышение 
уровня заболеваемости ЗНО по сравнению с группой сравнения (F-тест = 5,62; p = 0,018). Статистически значимое превышение 
установлено среди потомков работниц ПО «Маяк» 1954–1958 гг. р. в период наблюдения 1996–2000 гг. (F-тест = 3,98; p = 0,046). 
Сравнение онкологической заболеваемости среди потомков облученных на производстве отцов и матерей указало на значимое 
превышение показателей среди потомков 1964–1968 гг. р. от облученных отцов в периоды наблюдения до 1985 г. (F-тест = 9,26; 
p = 0,02) и 1996–2000 гг. (F-тест = 5,24; p = 0,022). Отмечены периоды 2001–2005 и 2011–2015 гг., когда среди потомков женского пола 
от облученных матерей заболеваемость ЗНО была значимо выше, чем среди потомков облученных отцов (F-тест = 5,96; p = 0,015 
и F-тест = 5,89; p = 0,015 соответственно). Анализ скользящей средней указал на прогрессивный рост уровня заболеваемости ЗНО 
среди потомков облученных родителей по мере старения наблюдаемой когорты.
Выводы. Когорты потомков облученных родителей являются «закрытыми», поэтому на них возможно проводить многоплановый 
эпидемиологический анализ. Анализ динамики онкологической заболеваемости указал на рост ЗНО как среди потомков работни-
ков ПО «Маяк», так и в группе сравнения, что, скорее всего, объясняется увеличением возраста исследуемых когорт. Статистически 
значимое превышение уровня заболеваемости ЗНО среди потомков облученных родителей является неоднородным, что требует 
осторожной интерпретации. На данном этапе исследования не представляется возможным однозначно установить зависимость 
превышения показателей ЗНО от радиационного фактора, что предполагает дальнейший эпидемиологический мониторинг и по-
следующий расчет оценок канцерогенного риска.
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EFFECTS OF PARENTAL OCCUPATIONAL RADIATION EXPOSURE ON OFFSPRING: 
AN EPIDEMIOLOGICAL STUDY OF CANCER INCIDENCE TRENDS 

Nailya R. Kabirova, Yulia V. Tsareva, Svetlana F. Sosnina, Pavel V. Okatenko

Southern Urals Federal Research and Clinical Center for Medical Biophysics, Ozersk, Russia

Introduction. For many years, the Southern Urals Federal Research and Clinical Center for Medical Biophysics has been analyzing cancer 
incidence and mortality among Mayak Production Association (Mayak PA) employees and nearby residents. The cohort of Mayak workers’ 
offspring represents a unique research resource for developing measures to mitigate potential adverse health effects of industrial facilities 
and improve medical care quality. This is achieved by analyzing the consequences of preconceptional and in utero radiation exposure, with a 
particular focus on malignancy risk. Previous long-term studies on cancer incidence dynamics among preconceptionally and in utero exposed 
populations were conducted on smaller sample sizes.
Objective. To analyze cancer incidence trends over five-year periods from 1949 to 2020 among the offspring of Mayak PA employees who 
were exposed to occupational radiation either preconceptionally or during pregnancy.
Materials and methods. This retrospective cohort study was based on data from the following sources: Mayak PA Worker Medical and 
Dosimetry Registry; Ozersk Population Registry (individuals exposed to man‑made radiation during childhood due to Mayak PA operations); 
Ozersk Pediatric Health Registry; Ozersk Cancer Registry; Mayak Worker Dosimetry System — 2013. The analysis included 35 465 individu-
als, comprising 14 593 offspring of Mayak PA employees who had been exposed to occupational radiation preconceptionally and/or during 
pregnancy. The control group consisted of 20 872 individuals whose parents had no history of occupational or environmental radiation expo-
sure. In both cohorts, offspring were born between 1949 and 1988 in the closed city of Ozersk, located near the Mayak facility. The follow-up 
period spanned 72 years. Comparison of incidence rates was performed using the F-test, with statistical significance set at p < 0.05. The 
average annual percent change (AAPC) in cancer incidence was calculated; trend direction was evaluated by computing a moving average.
Results. Among the offspring of exposed fathers, the cancer incidence rate at the end of follow-up was 28.3 cases per 100 000 person-years, 
with an AAPC in cancer incidence of 19.8%, which exceeds the control group value of 15.0%. Statistically significant differences compared 
with the control group were identified for male offspring born between 1974 and 1988 during the period from 2001 to 2005 (F-test = 5.90; 
p = 0.015). The absolute increase in cancer incidence and the rise in incidence rates among the offspring of exposed fathers are primarily 
attributed to changes in the age structure of the cohort under study. In the maternal exposure group, the 1949–1953 birth cohort exhibited a 
significant excess in cancer incidence relative to the control group in 2001–2005 (F-test = 5.62; p = 0.018). A statistically significant excess was 
also noted for the 1954–1958 birth cohort during the 1996–2000 follow-up interval (F-test = 3.98; p = 0.046). Comparison of cancer incidence 
among the offspring of occupationally exposed fathers versus mothers revealed a significant excess among offspring born between 1964 
and 1968 to exposed fathers during the follow-up intervals prior to 1985 (F-test = 9.26; p = 0.02) and from 1996 to 2000 (F-test = 5.24; 
p = 0.022). Periods were identified in 2001–2005 and 2011–2015 during which cancer incidence among female offspring in the maternal 
exposure group was significantly higher than that in the paternal exposure group (F-test = 5.96; p = 0.015 and F-test = 5.89; p = 0.015, re-
spectively). Analysis of the moving average revealed a progressive increase in cancer incidence levels among the offspring of exposed parents 
as the observed cohort aged.
Conclusions. The cohorts of offspring from exposed parents are “closed,” which enables a comprehensive epidemiological analysis. Analy-
sis of cancer incidence trends revealed an increase in malignant neoplasms among both the offspring of Mayak PA workers and the control 
group, a trend most likely attributable to the advancing age of the study cohorts. The statistically significant excess in cancer incidence among 
the offspring of exposed parents is heterogeneous, which necessitates cautious interpretation. At this stage of the study, these elevated 
cancer rates cannot be unequivocally linked to radiation exposure, implying the need for further epidemiological monitoring and subsequent 
calculation of radiation-induced carcinogenic risk estimates.

Keywords: offspring of exposed parents; preconception exposure; in utero exposure; occupational exposure; Mayak Production Association; 
cancer incidence; malignant neoplasms
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ВВЕДЕНИЕ

Заболеваемость злокачественными новообразова-
ниями  (ЗНО) представляет значительную пробле-
му для здравоохранения всего мира. Согласно ин-
формации Международного агентства по изучению 
рака, в 2022 г. в мире выявлено около 20 млн новых 
случаев злокачественных опухолей [1, 2]. Аналитика 
Министерства здравоохранения РФ показывает, 
что начиная с 2015 г. в России ежегодно регистриру-
ется более 550  тыс. новых случаев злокачественных 
новообразований различной локализации, при этом 
фиксируется постоянное снижение общей численно-
сти населения1. Официальная статистика подтвержда-
ет, что злокачественные новообразования занимают 
второе место в общей структуре смертности от всех 
заболеваний. По данным Федерального ракового ре-
гистра, в специализированных онкологических учреж-
дениях Российской Федерации состоят на учете 35,3% 
людей трудоспособного возраста2.

Распространенность ЗНО среди населения напря-
мую связана с возрастом: наибольшее число опухолей 
диагностируются в возрастных группах 60 лет и стар-
ше3. Динамика роста онкологической заболеваемости 
в различных возрастных группах населения России 
весьма неоднородна. Рост заболеваемости ЗНО обу-
словлен высокой распространенностью факторов ри-
ска, ранней диагностикой ЗНО, а также увеличением 
доли людей старшего возраста в популяции4 [3–5].

Ионизирующее излучение включено в перечень 
факторов, признанных канцерогенными для челове-
ка [6–9]. Согласно основным направлениям государ-
ственной политики в области обеспечения ядерной 
и радиационной безопасности, охрана здоровья пер-
сонала и населения, проживающего вблизи радиаци-
онно опасных объектов, входит в число приоритетных 
задач государства5. Мониторинг заболеваемости ЗНО 
имеет важное значение для объективной оценки без-
опасности проживания вблизи предприятий атомной 
промышленности и энергетики, а также для разработ-
ки мероприятий по минимизации возможного негатив-
ного воздействия промышленных объектов и повыше-
нию качества медицинского обеспечения населения.

На современном этапе большой интерес вызывает 
изучение онкологической заболеваемости среди потом-
ков работников объектов атомной индустрии. Когорта 
потомков работников ПО «Маяк» представляет особую 
ценность для подобных исследований благодаря ряду 

уникальных характеристик: длительному периоду на-
блюдения, верифицированным сведениям о случаях 
ЗНО, наличию измеренных доз производственного об-
лучения родителей, высокому удельному весу (количе-
ству) матерей-работниц предприятия ядерного цикла, 
что позволяет проводить многоплановый эпидемио-
логический анализ. На протяжении ряда лет в Южно-
Уральском федеральном научно-клиническом центре 
медицинской биофизики проводится комплексное ис-
следование здоровья населения и профессиональных 
работников ПО «Маяк», связанных с воздействием ра-
диационного фактора [10], что может служить основой 
для разработки современной системы здоровьесбере-
жения потомков персонала объектов использования 
атомной энергии и населения, проживающего в зоне 
влияния подобных предприятий.

Таким образом, когорты потомков облученных ро-
дителей являются одними из немногих когорт, на ос-
нове которых возможно оценить количественную роль 
профессионального преконцептивного и внутриу-
тробного облучения в риске заболеваемости и смерт-
ности от злокачественных новообразований. Ранее 
анализ развития онкологической заболеваемости по-
томков работников ПО «Маяк» в динамике выполнялся 
на меньших по численности выборках.

Цель работы — анализ динамики уровня заболева-
емости злокачественными новообразованиями по пя-
тилетним периодам с 1949 по 2020 г. среди потомков 
работников ПО  «Маяк», подвергавшихся преконцеп-
тивному профессиональному облучению и профес-
сиональному радиационному воздействию во время 
беременности.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Ретроспективное когортное исследование проведено 
на основе следующих источников информации:
•	 Медико-дозиметрический регистр персонала 

ФГУП  «Производственное объединение  «Маяк» 
(Регистр ПО «Маяк»)6;

•	 Регистр населения г.  Озерска, подвергавшегося 
в детском возрасте техногенному воздействию 
за счет деятельности первого атомного предприя-
тия России ПО «Маяк» (Детский регистр г. Озерска)7;

•	 Регистр здоровья детского населения г. Озерска8;
•	 Канцер-регистр населения г. Озерска9;
•	 Дозиметрическая система работников ПО «Маяк» 

2013 [11].
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В перечень критериев выбора потомков (для основ-
ных групп и группы сравнения) входили следующие ус-
ловия: годы рождения потомков — 1949–1988; потомки 
рождены в г. Озерске — закрытом административно-
территориальном образовании (ЗАТО), градообразую-
щим предприятием которого является ПО «Маяк»; один 
из родителей начал работать на ПО «Маяк» до зачатия 
ребенка; ребенок рожден живым; годы наблюдения 
за когортой 1949–2020 гг.

Для анализа влияния преконцептивного профес-
сионального облучения отцов на заболеваемость ЗНО 
их потомков из Детского регистра г. Озерска была вы-
брана информация о детях, отцы которых могли под-
вергаться внешнему гамма-облучению во время рабо-
ты на ПО «Маяк» в преконцептивный период, при этом 
их матери не работали на ПО «Маяк», не были ликви-
даторами последствий аварии 1957  г. на ПО  «Маяк» 
и на Чернобыльской АЭС, а также не являлись члена-
ми Уральской когорты аварийно-облученного населе-
ния (УКАОН) [12] и не подвергались профессионально-
му преконцептивному облучению.

С патогенетической точки зрения эффекты прекон-
цептивного и внутриутробного облучения невозмож-
но отделить, доступен только статистический анализ 
с учетом индивидуальных накопленных доз. Поскольку 
группы преконцептивно облученных матерей и облу-
ченных во время беременности в данном исследова-
нии совпали, динамика показателей онкологической 
заболеваемости отслежена без разделения по специ-
фике материнского облучения.

Для анализа влияния профессионального прекон-
цептивного облучения матерей и облучения во время 
беременности на онкологическую заболеваемость их 
потомков из Детского регистра г. Озерска была выбра-
на информация о детях, матери которых могли подвер-
гаться внешнему гамма-облучению во время работы 
на ПО «Маяк» в преконцептивный период и во время 
беременности; при этом имелась информация об отце. 
Отцы не работали на ПО  «Маяк», не были ликвида-
торами последствий аварии 1957  г. на ПО  «Маяк» 
и Чернобыльской  АЭС, не входили в когорту УКАОН 
и не подвергались профессиональному преконцептив-
ному облучению.

В группу сравнения вошли люди, чьи родите-
ли не работали на ПО  «Маяк» до зачатия ребенка, 
не являлись ликвидаторами последствий аварии 
1957 г. на ПО «Маяк» и Чернобыльской АЭС, не входили 
в когорту УКАОН и не могли получить профессиональ-
ное облучение, не числясь в штате ПО «Маяк».

В итоге в основную группу потомков облученных 
отцов включено 13 036 человек, из них 6694 потомка 
мужского пола (51,4%), 6342 — женского пола (48,6%). 
В группу потомков облученных матерей вошли 1557 че-
ловек, из них 806  потомков мужского пола  (51,8%) 
и 751 — женского (48,2%). Группа сравнения состояла 
из 20  872  потомков необлученных родителей, из них 
10  628  потомков мужского пола  (50,9%) и 10  244  — 
женского пола (49,1%).

Общий период наблюдения за когортой потомков 
составил 72  года (1.01.1949–31.12.2020). Началом на-
блюдения считалась дата рождения, окончанием  — 
дата события, произошедшего первым: дата впервые 
установленного диагноза ЗНО, дата выезда из города, 
дата последнего известия, дата смерти, дата конца на-
блюдения за когортой. Жизненный статус по состоя-
нию на 31.12.2020 известен для 95,8% когорты.

Распределение потомков работников ПО  «Маяк» 
по году рождения и периоду наблюдения представ-
лено на рисунке  1. Отмечено, что с увеличением пе-
риода наблюдения количество потомков различных 
годов рождения плавно уменьшается. Аналогичная 
картина количественного распределения по периодам 
наблюдения получена для потомков необлученных ро-
дителей мужского и женского пола изучаемых когорт, 
что свидетельствует об их однородности.

Средний возраст изучаемого контингента по 14 вре-
менным периодам наблюдения возрастал и практиче-
ски не различался как среди лиц мужского и женского 
пола, так и среди обоих полов вместе потомков об-
лученных и необлученных родителей (рис.  2), то есть 
происходило естественное взросление лиц в изучае-
мых когортах. К концу последнего периода наблюде-
ния средний возраст потомков 1949–1953 гг. р. достиг 
69 лет, 1954–1958 гг. р. — 64 года, 1959–1963 гг. р. — 
59 лет, 1964–1968 гг. р. — 54 года, 1969–1973 гг. р. — 
49 лет и 1974–1988 гг. р. — 39 лет.
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Рисунок подготовлен авторами по собственным данным

Рис. 1. Распределение потомков работников ПО «Маяк» обоих полов в зависимости от года рождения 
и периода наблюдения
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Средняя годовая доза внешнего гамма-излучения, 
зарегистрированная службой радиационной безопас-
ности ПО «Маяк» у персонала, в разные периоды су-
щественно различалась: наиболее неблагоприятным 
был период 1948–1953  гг., с 1974  г. индивидуальные 
годовые дозы ни у одного работника не превышали 
0,05 Гр [13]. Средняя доза внешнего гамма-облучения, 
накопленная отцами к моменту зачатия ребенка, со-
ставила 267,7 мГр. Диапазон преконцептивных доз об-
лучения отцов колебался в широких пределах от 0,01 
до 5621,7 мГр.

Диапазон доз антенатального облучения состав-
лял 0,003–916,1 мГр, со средним значением 58,6 мГр. 
При этом треть группы потомков родились от матерей, 
которые входили в когорту работников ПО  «Маяк», 
но в период до зачатия ребенка у них не были зафик-
сированы дозы профессионального облучения (так 
называемая  «нулевая» доза). Дозу, превышающую 
500 мГр, получили более 16% потомков [10].

Показатели заболеваемости ЗНО вычислены 
как отношение числа заболевших ЗНО в пересчете 
на 105  человеко-лет наблюдения (интенсивные коэф-
фициенты заболеваемости)10. Стандартизация пока-
зателей онкологической заболеваемости проведена 
по полу и возрасту потомков.

Информация о случаях ЗНО извлечена из Канцер-
регистра г. Озерска, охватывающего все случаи ЗНО, 
установленные в ЗАТО г. Озерск начиная с 1948 г.; из них 
86% случаев ЗНО имеют морфологическую верифи-
кацию. Учитывались впервые установленные диагнозы 
ЗНО (коды Международной классификации болезней 
10-го пересмотра (МКБ-10) С00–С97), в анализ вклю-
чены все локализации ЗНО. Первично-множественные 
злокачественные опухоли, согласно МКБ-10, кодиро-
вались общей рубрикой C97 — «Злокачественные но-
вообразования самостоятельных (первичных) множе-
ственных локализаций» [14].

Статистический анализ выполнен с использо-
ванием методов непараметрической статистики: 
сравнение частот проведено с помощью критерия 
Фишера11. Различия считали статистически значимыми 

при p < 0,05. Выполнен сравнительный анализ в группах 
по полу, группам родительского облучения, когортам 
рождения и календарным пятилетиям. Направление 
тренда оценено путем вычисления скользящей сред-
ней, для избежания эффекта множественных срав-
нений уровень считали статистически значимым 
при p < 0,01.

На примере группы потомков облученных отцов — ра-
ботников ПО «Маяк» осуществлена оценка количествен-
ной тенденции динамики заболеваемости путем расчета 
среднего темпа прироста (снижения)12. Результаты иссле-
дования представлены отдельно по потомкам облучен-
ных на производстве отцов и матерей.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Динамика показателей заболеваемости 
злокачественными новообразованиями среди 
потомков облученных отцов

За все время наблюдения среди потомков облучен-
ных отцов зарегистрировано 444  впервые в жизни 
установленных диагноза ЗНО; среди потомков группы 
сравнения — 559 диагнозов ЗНО.

Результаты анализа среднего возраста потомков, 
у которых диагностирован рак, представлены на ри-
сунке  3. Показано увеличение возраста заболевших 
ЗНО в обеих когортах с увеличением периода наблю-
дения. Средний возраст потомков с диагнозом «солид-
ная опухоль» также возрастал от периода к периоду 
и к концу наблюдения составил 56 лет как среди по-
томков облученных отцов, так и в группе сравнения. 
Средний возраст потомков основной когорты с диа-
гнозом  «гемолимфобластозы» практически в каждом 
периоде наблюдения превышал возраст потомков 
группы сравнения, к концу наблюдения сравнялся 
и составил 46 лет (рис. 3).

Анализ динамики распределения случаев заболе-
вания ЗНО среди потомков облученных отцов и необ-
лученных родителей по периодам наблюдения пока-
зал, что доля лиц с диагнозом ЗНО как в основной, так 

10	 Савилов ЕД, Астафьев ВА, Жданова СН, Заруднев ЕА. Эпидемиологический анализ. Методы статистической обработки материала. Новосибирск: 
«Наука центр»; 2011.

	 Мерабишвили ВМ. Онкологическая статистика (традиционные методы, новые информационные технологии): Руководство для врачей. Часть I. СПб.: 
«КОСТА»; 2015.

11	 Zar JH. Biostatistical Analysis. Upper Saddle River, N.J.: Prentice Hall; 1999.
12	 Слободенюк АВ, Косова АА, Ан РН. Эпидемиологический анализ. Екатеринбург: ГБОУ ВПО УГМУ Минздрава России; 2015.
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Рис. 2. Средний возраст потомков работников ПО «Маяк» в зависимости от года рождения и периода на-
блюдения
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и в группе сравнения росла по мере увеличения пери-
ода наблюдения (от 0,5 до 31,5% к концу наблюдения 
и от 0,2 до 29,7% соответственно), что можно объяс-
нить увеличением возраста и улучшением диагностики 
ЗНО в современных условиях. Для солидных опухолей 
наблюдался устойчивый рост удельного веса данных 
ЗНО с увеличением года наблюдения как в основной 
группе, так и в группе сравнения (от 1,0 до 33,8% к кон-
цу наблюдения и от 0,2 до 30,4% соответственно).

Среди потомков мужского и женского пола в обеих 
группах также прослеживался рост доли заболеваний 
ЗНО всех локализаций и солидных опухолей с увели-
чением периода наблюдения: для потомков мужского 
пола доля заболеваний ЗНО в целом возросла с 0,5% 
в период 1961–1965  гг. до 30,1% к концу наблюдения 
(2016–2020 гг.), доля солидных опухолей — с 1,2% в пе-
риод 1971–1975 гг. до 33,5% к концу наблюдения (2016–
2020  гг.). У потомков женского пола фиксировалась 
аналогичная картина: рост доли заболеваний ЗНО 
всех локализаций и солидных опухолей от 0,4% (1960–
1965 гг.) до 32,8% к концу наблюдения и от 0,9% (1971–
1975 гг.) до 33,9% соответственно. С течением време-
ни доля ЗНО лимфатической и кроветворной тканей 
в исследуемых группах имела разнонаправленную 
динамику как для обоих полов вместе, так и для лиц 
мужского и женского пола раздельно. Скорее всего, 
это объясняется тем, что число случаев заболевания 
гемолимфобластозами невелико в каждом временном 
периоде наблюдения.

Рост общих показателей заболеваемости злокаче-
ственными новообразованиями в отдельные периоды 
исследования обусловлен не только старением изуча-
емых групп населения, но и совершенствованием ме-
тодов выявления онкопатологий.

Интенсивные показатели заболеваемости ЗНО 
среди потомков основной группы и группы сравне-
ния по периодам наблюдения на 105  человеко-лет 

наблюдения, а также средний темп прироста заболе-
ваемости представлены в таблице 1. Наибольшая за-
болеваемость ЗНО как в когорте потомков облученных 
отцов, так и в группе сравнения отмечена в заключи-
тельный период наблюдения 2016–2020  гг.  — 28,3 
и 26,2  случая на 105  человеко-лет наблюдения. 
Динамика заболеваемости ЗНО потомков обоих полов 
основной группы характеризуется разнонаправленны-
ми низкими показателями в первые периоды наблюде-
ния до 1980 г. (3,0 случая на 105 человеко-лет — 1966–
1970 гг., 5,9 случая на 105 человеко-лет — 1971–1975 гг.). 
В первые 10  лет наблюдения (1949–1960  гг.) случаев 
заболеваемости ЗНО среди потомков облученных от-
цов зарегистрировано не было. С 1976–1980 гг. наблю-
далось практически равномерное повышение коэф-
фициента заболеваемости с минимального значения 
4,3 случая на 105 человеко-лет до максимального зна-
чения в 2016–2020 гг. — 28,3 случая на 105 человеко-
лет. Динамика заболеваемости ЗНО в группе срав-
нения в первые годы наблюдения до 1970  г. также 
носила разнонаправленный характер, затем заболе-
ваемость возросла с минимального значения 1,1 слу-
чая на 105  человеко-лет (1966–1970  гг.) до 8,5  случая 
на 105 человеко-лет (1986–1990 гг.). В 1991–1995 гг. ре-
гистрировалось снижение показателя до 7,8  случая 
на 105  человеко-лет с последующим ростом до  11,2 
случая на 105 человеко-лет (1996–2000 гг.) и далее уста-
новлен подъем до максимального значения 26,2 слу-
чая на 105 человеко-лет к концу периода наблюдения 
(2016–2020 гг.).

В изучаемых когортах выявлена выраженная тен-
денция прироста онкозаболеваемости (табл. 1): средний 
темп прироста среди потомков облученных отцов со-
ставил 19,8%, что выше, чем в группе сравнения (15,0%), 
но эти различия не достигли статистической значимо-
сти. Более высокий темп накопления заболеваемости 
ЗНО в когорте потомков облученных отцов может быть 
обусловлен различными нерадиационными факторами, 
но может свидетельствовать и о влиянии факта прекон-
цептивного облучения отцов, для подтверждения чего 
необходимо продолжить исследование с расчетом ко-
эффициентов радиогенного риска.

При анализе динамики заболеваемости ЗНО 
в основной группе среди потомков мужского пола 
установлен волнообразный характер показателей 
онкологической заболеваемости по периодам наблю-
дения. Так, с 1961  г. (до 1961  г. не зарегистрировано 
ЗНО среди потомков облученных отцов) наблюдался 
подъем с 5,0 случая на 105 человеко-лет до 7,7 случая 
на 105  человеко-лет (1971–1975  гг.), затем снижение 
до минимального значения 2,8 случая на 105 человеко-
лет (1976–1980  гг.), вновь увеличение до 10,0  случая 
на 105  человеко-лет (1986–1990  гг.) и в 1991–1995  гг. 
последующий спад заболеваемости до 4,1  случая 
на 105 человеко-лет, после которого отмечался практи-
чески равномерный рост до максимального значения 
24,9 случая на 105 человеко-лет к концу наблюдения.

Среди потомков мужского пола от необлученных 
родителей динамика показателей заболеваемости ЗНО 
по периодам наблюдения также носила циклический 
характер: со снижением до минимального значения 
1,6 случая на 105 человеко-лет (1971–1975 гг.) и ростом 
показателей заболеваемости после 2005 г. до наиболь-
шего значения 23,3 случая на 105 человеко-лет к концу 
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Рисунок подготовлен авторами по собственным данным

Рис. 3. Средний возраст потомков обоих полов ра-
ботников ПО «Маяк» со злокачественными новооб-
разованиями (ЗНО) в зависимости от периода на-
блюдения. ЗНО всех локализаций: О все — основная 
группа, К все — группа сравнения; солидные опухоли: 
О солидные — основная группа, К солидные — груп-
па сравнения; гемолимфобластозы: О ГБ — основная 
группа, К ГБ — группа сравнения
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Таблица 1. Заболеваемость злокачественными новообразованиями в динамике среди потомков 
работников ПО «Маяк» 

Период
наблюдения, гг.

Пол

Мужчины Женщины Оба пола

абс. чел.-лет
на 105 

чел.-лет
абс. чел.-лет

на 105 
чел.-лет

абс. чел.-лет
на 105 

чел.-лет

Основная группа

1949–1955 0 3076 0,0 0 2855 0,0 0 5931 0,0

1956–1960 0 9344 0,0 0 8837 0,0 0 18 181 0,0

1961–1965 1 19 973 5,0 1 19 134 5,2 2 39 107 5,1

1966–1970 2 34 610 5,8 0 33 118 0,0 2 67 728 3,0

1971–1975 4 52 171 7,7 2 49 734 4,0 6 101 905 5,9

1976–1980 2 72 346 2,8 4 68 774 5,8 6 141 119 4,3

1981–1985 4 95 289 4,2 4 90 046 4,4 8 185 335 4,3

1986–1990 12 120 454 10,0 2 113 261 1,8 14 233 715 6,0

1991–1995 6 145 210 4,1 13 136 176 9,5 19 281 386 6,8

1996–2000 13 169 142 7,7 25 158 560 15,8 38 327 702 11,6

2001–2005 26 192 047 13,5* 20 180 372 11,1 46 372 420 12,4

2006–2010 34 213 713 15,9 33 201 485 16,4 67 415 198 16,1

2011–2015 42 234 072 17,9 54 221 833 24,3 96 455 906 21,1

2016–2020 63 252 874 24,9 77 241 242 31,9 140 494 116 28,3

Средний темп прироста, % 17,6 21,9 19,8

Группа сравнения

1949–1955 0 8028 0,0 0 8081 0,0 0 16 108 0,0

1956–1960 1 18 940 5,3 1 19 289 5,2 2 38 229 5,2

1961–1965 3 31 537 9,5 1 32 061 3,1 4 63 598 6,3

1966–1970 1 45 217 2,2 0 45 900 0,0 1 91 117 1,1

1971–1975 1 61 764 1,6 2 62 404 3,2 3 124 167 2,4

1976–1980 4 82 785 4,8 3 82 964 3,6 7 165 748 4,2

1981–1985 3 109 343 2,7 11 108 605 10,1 14 217 948 6,4

1986–1990 10 142 177 7,0 14 140 077 10,0 24 282 254 8,5

1991–1995 11 175 220 6,3 16 171 921 9,3 27 347 141 7,8

1996–2000 19 206 938 9,2 27 202 921 13,3 46 409 859 11,2

2001–2005 15 237 290 6,3 33 232 984 14,2 48 470 274 10,2

2006–2010 37 265 927 13,9 56 262 048 21,4 93 527 975 17,6

2011–2015 66 292 654 22,6 58 290 042 20,0 124 582 696 21,3

2016–2020 74 317 149 23,3 92 316 606 29,1 166 633 755 26,2

Средний темп прироста, % 16,3 18,8 15,0

Таблица составлена авторами по собственным данным

Примечание. * статистически значимые различия с группой сравнения.
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наблюдения (2020 г.). Средний темп прироста заболе-
ваемости ЗНО среди потомков мужского пола от облу-
ченных отцов составил 17,6%, что выше, чем в группе 
сравнения  (16,3%), и свидетельствует о выраженной 
тенденции прироста заболеваемости в обеих группах. 
Статистически значимые показатели заболеваемости 
ЗНО выявлены среди потомков мужского пола от об-
лученных отцов в период наблюдения 2001–2005  гг. 
по сравнению с группой сравнения (F-тест  =  5,76; 
p = 0,016).

Динамика показателей заболеваемости ЗНО сре-
ди потомков женского пола в основной группе была 
аналогична динамике заболеваемости ЗНО среди по-
томков мужского пола и имела разнонаправленный 
характер: в трех периодах наблюдения отсутство-
вали случаи заболевания ЗНО среди лиц женского 
пола (1949–1955, 1956–1960, 1966–1970  гг.), снижение 
отмечено в 1971–1975  гг. и в 1986–1990  гг., когда за-
фиксировано минимальное значение показателя 
1,8  случая на 105  человеко-лет, после которого уста-
новлен подъем до максимального значения 31,9 слу-
чая на 105 человеко-лет к концу периода наблюдения. 
В группе сравнения среди потомков женского пола ди-
намика показателей заболеваемости ЗНО характери-
зовалась практически постоянным подъемом: от ми-
нимального значения 3,1  случая на 105  человеко-лет 
в 1961–1965 гг. до наибольшего значения 29,1 случая 
на 105  человеко-лет в последнем периоде наблюде-
ния (2016–2020  гг.). Надо отметить, что в 1949–1955 
и в 1966–1970 гг. среди потомков необлученных роди-
телей женского пола опухоли не зарегистрированы. 
Средний темп прироста онкозаболеваемости среди 
потомков женского пола от облученных отцов соста-
вил 21,9%, что также выше, чем в контроле — 18,8%. 
Статистически значимых различий между показате-
лями заболеваемости ЗНО потомков женского пола 
в обеих группах не выявлено.

Проведен анализ динамики показателей заболева-
емости ЗНО среди потомков облученных отцов и не-
облученных родителей в зависимости от года рожде-
ния по пятилетним интервалам наблюдения для обоих 
полов и лиц мужского и женского пола раздельно. 
Заболеваемость ЗНО среди потомков 1949–1953 гг. р. 
в основной группе для обоих полов за анализируе-
мый период составила 196,7 случая на 105 человеко-
лет, что выше показателя заболеваемости контро-
ля  — 176,4  случая на 105  человеко-лет. Динамика 
заболеваемости ЗНО среди потомков облученных от-
цов характеризовалась относительно равномерным 
повышением с минимального значения 6,0  случая 
на 105 человеко-лет в 1986–1990 гг. до максимального 
значения 56,8 случая на 105 человеко-лет в последнем 
периоде (2016–2020 гг.). Заболеваемость ЗНО в груп-
пе сравнения аналогично динамике заболеваемости 
в основной группе имела тенденцию к росту: наблю-
дался относительно стабильный уровень 12,5  слу-
чая на 105 человеко-лет в 1986–1990 гг. и 11,4 случая 
на 105  человеко-лет в 1991–1995  гг., затем произо-
шло резкое повышение заболеваемости до 25,9  слу-
чая на 105  человеко-лет в период 1996–2000  гг. 
с последующим снижением показателя до 16,6  слу-
чая на 105  человеко-лет и дальнейшим постепенным 
повышением до наибольшего значения 47,0  случая 
на 105 человеко-лет к концу наблюдения.

Уровни онкологической заболеваемости в основ-
ной группе среди потомков обоих полов 1949–1953, 
1954–1958 и 1964–1968 гг. р. практически по всем пе-
риодам наблюдения превышали таковые в контроле, 
но это превышение было статистически незначимым.

Характер динамики онкозаболеваемости потомков 
разных годов рождения в основной группе практиче-
ски повторялся, лишь показатели среди потомков ран-
них годов рождения (старших возрастных групп) имели 
более высокие значения, но это превышение не было 
статистически значимым. Наблюдался рост показате-
лей от минимального значения во втором временном 
периоде к максимальному значению к концу периода 
наблюдения, что объясняется естественным старени-
ем изучаемых групп.

Выявлена тенденция к росту заболеваемости ЗНО 
к концу периода наблюдения в когорте потомков муж-
ского пола от облученных отцов вне зависимости от года 
рождения (рис.  4). Динамика заболеваемости ЗНО по-
томков мужского пола в группе сравнения повторяет та-
ковую в основной группе и характеризуется повышением 
заболеваемости от наименьших показателей в периоде 
1986–1990  гг. до наибольших значений к 2016–2020  гг. 
Таким образом, заболеваемость среди потомков муж-
ского пола в обеих группах существенно увеличивалась 
к концу периода наблюдения, что обусловлено увеличе-
нием возраста изучаемого контингента.

Установлены пики повышения заболеваемости 
в постперестроечный период 1996–2000  гг. для по-
томков практически всех годов рождения как в основ-
ной группе, так и в группе сравнения, что, вероятно, 
связано с улучшением диагностики, применением 
магнитно-резонансной и компьютерной томографии, 
то есть с более ранним и полным выявлением рака 
[15], в отличие от периода «перестройки», когда был 
не исключен недоучет случаев ЗНО. Статистически 
значимые показатели заболеваемости ЗНО по сравне-
нию с контролем установлены для потомков мужского 
пола 1974–1988 годов рождения в период 2001–2005 гг. 
(F-тест = 5,90; p = 0,015).

Тенденция динамики заболеваемости ЗНО среди 
потомков женского пола аналогична динамике заболе-
ваемости потомков мужского пола и характеризуется 
относительно равномерным повышением от минималь-
ного значения в 1986–1990 гг. до максимального значе-
ния в 2016–2020 гг. для потомков всех годов рождения. 
Установлены пики повышения заболеваемости в пери-
од 1996–2000 гг., когда повысилась доступность меди-
цинской помощи и были улучшены методы диагности-
ки рака. Статистически значимых различий с группой 
сравнения среди потомков женского пола не отмечено.

Результаты анализа абсолютного прироста/убыли 
заболеваемости ЗНО и темпов прироста/убыли пока-
зали чередование лет с приростом и убылью опухоле-
вой заболеваемости в изучаемых группах. В частности, 
в когорте потомков облученных отцов с 2001–2005  гг. 
наблюдалось стабильное ускорение прироста от  0,8 
до 7,2. Темп прироста заболеваемости ЗНО в основной 
когорте зафиксирован с 1991–1995  гг., максимальный 
прирост заболеваемости отмечен в 1996–2000  гг.  — 
70,6%, а в группе сравнения — в 2006–2010 гг. — 72,5%, 
что, возможно, свидетельствует о более раннем воз-
никновении опухолей среди потомков облученных от-
цов. В контроле в 1991–1995 и 2001–2005 гг. установлена 
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убыль заболеваемости ЗНО. Темп прироста/убыли за-
болеваемости ЗНО среди потомков мужского пола 
облученных отцов за наблюдаемый период отмечен 
подъемом практически во всех периодах наблюдения, 
исключением были периоды 1976–1980 и 1991–1995  гг., 
когда был установлен спад опухолевой заболеваемости. 
Среди лиц женского пола основной когорты в различные 
годы наблюдения темп прироста/убыли онкозаболевае-
мости имел то отрицательные, то положительные значе-
ния, как и аналогичные показатели в группе сравнения. 
Самый высокий прирост заболеваемости ЗНО зареги-
стрирован в 1991–1995 гг. — 427,8%. В группе сравнения 
среди потомков мужского и женского пола отдельно от-
мечен высокий темп прироста в 2006–2010 гг. — 120,6 
и 50,7% соответственно. В результате был зафиксирован 
более быстрый рост частоты случаев онкологических за-
болеваний у потомков из основной группы в сравнении 
с контрольной группой, однако статистически значимых 
различий между ними обнаружено не было.

Динамика показателей заболеваемости 
злокачественными новообразованиями среди 
потомков облученных матерей

Распределение количества потомков по году рождения 
ребенка и периодам наблюдения показало, что среди 
потомков основной группы за весь период наблюде-
ния около 30% человек приходилось на 1949–1953 
и 1954–1959 гг. р. В контроле больший вклад вносили 
дети 1974–1988 гг. р., которые составляли более 50% 
начиная с 1981 г.

Следует отметить, что после 1981 г. доля потомков 
необлученных родителей 1969–1973  гг.  р. примерно 
в 1,5 раза превышала долю потомков облученных ма-
терей такого же года рождения. Вклад количества по-
томков 1974–1988 гг. р. в группе сравнения был выше, 
чем в основной группе, более чем в 4  раза начиная 
с 1980-х  гг. Возможно, это связано с более строгим 
контролем приема на работу на предприятие женщин 
репродуктивного возраста в поздние годы работы 
ПО «Маяк» и ранним выводом из-под возможного ра-
диационного воздействия беременных женщин.

Всего в группе потомков облученных матерей 
было диагностировано 83  случая первичных ЗНО: 

38  случаев среди мужчин  (45,8%) и 45  случаев сре-
ди женщин  (54,2%). В группе сравнения было заре-
гистрировано 559  случаев первичных ЗНО, из них 
245 случаев среди мужчин (43,8%), 314 случаев среди 
женщин  (56,2%). В то же время, согласно статистике 
мировой литературы, заболеваемость ЗНО у мужчин, 
как правило, выше, чем у женщин. Расчетные данные, 
взятые из 20-ти европейских регистров, указывают 
на то, что число заболеваний среди мужчин составля-
ет 55%, тогда как среди женщин — 45% [1].

Из общего числа ЗНО в основной группе 77 случа-
ев приходилось на солидные опухоли (92,8%) и 6 слу-
чаев  — на гемолимфобластозы  (7,2%). В контроле 
493 случая относились к солидным опухолям (88,2%), 
66 случаев — к гемолимфобластозам (11,8%).

Рост ЗНО и в основной группе, и в контроле наблю-
дался начиная с 1996 г. (рис. 5). Это можно объяснить 
улучшением диагностики ЗНО и диспансерного учета 
онкологической заболеваемости, а также увеличением 
числа лиц старшего возраста в наблюдаемых группах. 
Средний возраст лиц, включенных в исследование, 
к 2000 г. достигал 49 лет и выше. ЗНО подвержены все 
возрастные группы населения, однако частота воз-
никновения многих видов опухолей повышается с воз-
растом [16]. Средний возраст заболевших в 2010 г. до-
стиг 63,8 года, для мужчин этот показатель равнялся 
63,9 года, для женщин — 63,6 года.

В периоды 1996–2000, 2001–2005, 2011–2015  гг. 
доля ЗНО в группе облученных матерей была несколь-
ко выше, чем в группе сравнения. В периоды 1986–
1995, 2006–2010, 2016–2020 гг. вклад злокачественных 
опухолей в группе потомков необлученных родителей 
превышал аналогичные показатели в основной группе.

Анализ распределения случаев злокачествен-
ных новообразований (ЗНО) с учетом пола показал, 
что тенденция к росту заболеваемости среди потом-
ков обоих полов, наблюдавшаяся в общей выборке, 
также проявлялась начиная с 1996  г. В интервалах 
1996–2000, 2001–2005 и 2011–2015  гг. доля первич-
ных ЗНО среди мужчин основной группы превышала 
аналогичный показатель для мужчин из группы срав-
нения. Особенно значительным это различие стало 
в период 2011–2015  гг., когда частота рака среди до-
черей матерей, подвергшихся облучению, оказалась 

Рисунок подготовлен авторами по собственным данным

Рис. 4. Динамика показателей заболеваемости злокачественными новообразованиями потомков мужско-
го пола от облученных отцов на ПО «Маяк». Периоды наблюдения: 1 — 1949–1985; 2 — 1986–1990; 3 — 1991–
1995; 4 — 1996–2000; 5 — 2001–2005; 6 — 2006–2010; 7 — 2011–2015; 8 — 2016–2020
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в 1,7 раза выше, чем среди женщин из группы срав-
нения. Однако в следующие две пятилетки (2006–2010 
и 2016–2020 гг.) ситуация изменилась: вклад ЗНО сре-
ди потомков женского пола в группе сравнения превы-
сил соответствующие показатели у потомков облучен-
ных матерей.

Уровень заболеваемости ЗНО среди потомков об-
лученных матерей был выше по сравнению с группой 
сравнения, за исключением потомков 1969–1973 гг. р., 
когда показатель заболеваемости в основной группе 
был в 2 раза ниже, чем в контроле (43,0 против 82,9 
случая на 105  человеко-лет), однако эти изменения 
не были статистически значимыми. Среди потомков 
облученных матерей 1949–1953 гг. р. за период 2001–
2005 гг. отмечено статистически значимое превышение 
уровня заболеваемости ЗНО в 3  раза по сравнению 
с контролем (51,3 против 16,6 случая на 105 человеко-
лет; F-тест = 5,62; p = 0,018). Статистически значимое 
превышение наблюдалось среди потомков 1954–
1958  гг.  р. в период наблюдения 1996–2000  гг. (47,0 
против 14,7 случая на 105 человеко-лет; F-тест = 3,98; 
p = 0,046), что следует интерпретировать с осторожно-
стью и, скорее всего, можно объяснить малым количе-
ством случаев ЗНО в исследуемых группах.

Анализ заболеваемости ЗНО среди потомков муж-
ского пола в группах показал, что всего за исследу-
емый период заболеваемость ЗНО была статистиче-
ски незначимо выше среди мужчин основной группы, 
за исключением потомков 1949–1953 и 1974–1988 гг. р., 
когда показатели заболеваемости ЗНО в контроле 
были выше, при этом среди потомков мужского пола 
1974–1988  гг. р. от облученных матерей не было диа-
гностировано ни одного случая рака. Следует отме-
тить, что статистически значимые различия были за-
фиксированы среди мужчин 1949–1953  гг.  р., когда 
уровень заболеваемости ЗНО у потомков мужского 
пола в основной группе был выше по сравнению с кон-
тролем в период 2001–2005 гг. (48,0 против 9,2 случая 
на 105 человеко-лет; F-тест = 4,23; p = 0,04).

Анализ заболеваемости ЗНО среди потомков жен-
ского пола в исследуемых группах выявил, что в основ-
ном показатели заболеваемости ЗНО в группе потомков 

облученных матерей были выше по сравнению с кон-
тролем, но данное превышение не было статистически 
значимым. Исключением стала когорта женщин, родив-
шихся в 1969–1973 гг., где частота онкологических забо-
леваний у представительниц контрольной группы ока-
залась достоверно большей по сравнению с потомками 
основной выборки (F-тест = 4,12; p = 0,042). Эта разница 
объяснялась полным отсутствием зарегистрированных 
случаев ЗНО в основной группе.

При рассмотрении показателей по годам рожде-
ния и периодам наблюдения обнаружено статистиче-
ски значимое превышение в группе сравнения среди 
женщин 1949–1953  гг. р. в период наблюдения 1986–
1990 гг. (F-тест = 4,51; p = 0,034) и 1954–1958 гг. р. в пе-
риод 2006–2010 гг. (F-тест = 6,46; p = 0,011), но при этом 
среди потомков облученных матерей в этих кален-
дарных периодах также не было зарегистрировано 
ни одного случая ЗНО. Выявленные различия можно 
объяснить небольшим количеством зафиксированных 
случаев ЗНО в рассматриваемых группах вследствие 
относительно молодого возраста потомков в наблюда-
емой когорте; в связи с этим необходимо продолжить 
наблюдение за данными группами для увеличения ста-
тистической мощности в дальнейших исследованиях.

Сравнительный анализ динамики показателей 
заболеваемости злокачественными 
новообразованиями среди потомков облученных 
отцов и матерей

Результаты анализа онкологической заболеваемости 
среди потомков облученных на производстве отцов 
и потомков матерей  — работниц ПО  «Маяк» пред-
ставлены в таблице 2. Отмечено значимое превыше-
ние ЗНО среди потомков 1964–1968 гг. р., родившихся 
в семьях, где отец был работником ПО «Маяк», в пе-
риоды наблюдения до 1985 г. (F-тест = 9,26, p = 0,02) 
и 1996–2000 гг. (F-тест = 5,24, p = 0,022), что было об-
условлено отсутствием зарегистрированных случаев 
ЗНО среди потомков облученных матерей.

Сравнение уровня онкозаболеваемости по кален-
дарным периодам обозначило два периода: 2001–2005 
и 2011–2015  гг., в которых среди потомков женского 
пола от облученных матерей заболеваемость ЗНО 
была статистически значимо выше, чем среди по-
томков от облученных на производстве отцов, — 37,5 
против 11,1 случая на 105 человеко-лет; F-тест = 5,96; 
p = 0,015 и 56,2 против 24,3 случая на 105 человеко-
лет; F-тест = 5,89; p = 0,015 соответственно.

У потомков как облученных отцов, так и облученных 
матерей фиксируется общая тенденция к устойчивому 
увеличению частоты ЗНО по мере удлинения периода 
наблюдения за когортами (рис. 6). Данный эффект, веро-
ятно, обусловлен естественным старением исследуемой 
группы: чем старше потомки работников ПО «Маяк», тем 
выше вероятность развития ЗНО. Эта гипотеза требует 
детального изучения в дальнейшей работе.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Ретроспективное эпидемиологическое исследование 
динамики уровня онкологической заболеваемости 
по пятилетним периодам с 1949 по 2020  г., прове-
денное в расширенной когорте потомков работников 

Периоды наблюдения

0

10

5

15

20

25

30

35

%

Основная группа

Группа сравнения

19
4

9
–1

9
5

5

19
5

6
–1

9
6

0

19
61

–1
9

6
5

19
6

6
–1

97
0

19
71

–1
97

5

19
76

–1
9

8
0

19
81

–1
9

8
5

19
8

6
–1

9
9

0

19
91

–1
9

9
5

19
9

6
–2

0
0

0

2
0

01
–2

0
0

5

2
0

0
6

–2
01

0

2
01

1–
2

01
5

2
01

6
–2

0
2

0

Рисунок подготовлен авторами по собственным данным

Рис. 5. Доля злокачественных новообразований 
по периодам наблюдения среди потомков облучен-
ных матерей на ПО «Маяк» и группы сравнения (оба 
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ПО  «Маяк», подвергавшихся преконцептивному про-
фессиональному облучению и профессиональному 
радиационному воздействию во время беременности, 
в сравнении с потомками необлученных родителей по-
казало следующие результаты:
•	 в изучаемых когортах выявлена выраженная тен-

денция к росту онкозаболеваемости: средний темп 
прироста среди потомков облученных отцов соста-
вил 19,8%, что выше, чем в группе сравнения,  — 
15,0%;

•	 статистически значимых различий между показа-
телями заболеваемости ЗНО потомков облученных 
отцов и необлученных родителей в разных перио-
дах наблюдения не установлено;

•	 выделен календарный период (2001–2005 гг.), в те-
чение которого регистрировалась более высокая 
заболеваемость ЗНО потомков мужского пола 
от облученных отцов, чем потомков из группы срав-
нения (F-тест = 5,90; p = 0,015). Следует отметить, 
что данное наблюдение касалось потомков только 
определенного возраста (1974–1988 гг. р.);

•	 увеличение темпа прироста заболеваемости ЗНО 
в группе потомков облученных отцов установлено 
с третьего периода (1991–1995  гг.), максимальный 
прирост заболеваемости отмечен в четвертом пе-
риоде (1996–2000 гг.) — 70,6%, в группе сравнения 
максимальный темп прироста фиксировался в бо-
лее позднем периоде (2006–2010 гг.) — 72,5%;

•	 среди потомков матерей, подвергшихся пре-
концептивному и антенатальному облучению 
на ПО «Маяк», рост числа ЗНО, как и в группе срав-
нения, наблюдался начиная с 1996 г.;

•	 выделены некоторые календарные периоды, когда 
среди потомков облученных матерей регистриро-
валось статистически значимое превышение уров-
ня заболеваемости ЗНО по сравнению с контролем: 

в период 2001–2005 гг. для потомков 1949–1953 гг. р. 
(51,3 против 16,6  случая на 105  человеко-лет; 
F-тест  =  5,62; p  =  0,018); в период 1996–2000  гг. 
для потомков 1954–1958  гг.  р. F-тест  =  3,98; 
p = 0,046.
Важно заметить, что средний возраст наблюдаемого 

контингента в настоящее время составляет 46 лет. В свя-
зи с этим, ввиду естественных причин старения, в даль-
нейшем можно ожидать повышение онкологической за-
болеваемости в исследуемых группах. Более высокий 
темп накопления заболеваемости ЗНО в когорте потом-
ков облученных отцов может настораживать в отноше-
нии влияния факта преконцептивного профессиональ-
ного облучения отцов, но может зависеть и от других 
причин (курение, злоупотребление алкоголем, излишнее 
воздействие ультрафиолетового излучения, некоторые 
инфекционные заболевания, непосредственно действие 
ионизирующего излучения при работе самих потомков, 
ставших персоналом ПО  «Маяк»). Для того чтобы под-
твердить/исключить предположение, что канцерогенный 
эффект связан с возможным преконцептивным профес-
сиональным облучением отцов на ПО «Маяк», необходи-
мо продолжение исследования.

Аналогично результатам анализа динамики заболе-
ваемости ЗНО среди потомков облученных отцов, раз-
личия среди потомков облученных и необлученных ма-
терей можно объяснить не только молодым возрастом 
изучаемых групп и малым количеством случаев ЗНО, 
но и влиянием множества канцерогенных факторов, 
среди которых определение роли радиационного воз-
действия потребует дальнейшего детального монито-
ринга с проведением оценки радиогенного риска.

Несмотря на существенное расширение когорты 
потомков по сравнению с предыдущими исследова-
ниями, длительный период наблюдения, тщательное 
уточнение жизненного статуса наблюдаемых и вери-
фикацию исходов в виде ЗНО, данная работа содержит 
несколько ограничений. Так, основной сложностью 
ведения указанных регистров является факт мигра-
ции населения ЗАТО г. Озерск и трудности установле-
ния последующих отклонений в состоянии здоровья. 
Кроме того, в связи с относительно малым числом слу-
чаев ЗНО интерпретацию полученных данных следует 
проводить с большой осторожностью, учитывая низ-
кую статистическую мощность при анализе некоторых 
локализаций. Наблюдаемые когорты характеризуются 
относительно молодым возрастом для реализации 
эффектов в виде ЗНО, что предполагает дальнейший 
эпидемиологический мониторинг.

Учитывая многообразие нерадиационных канцеро-
генных факторов, нельзя однозначно связать получен-
ные отклонения с фактом профессионального радиаци-
онного воздействия на родителей. Следующим этапом 
данного исследования рассматривается проведение 
расчета коэффициентов радиогенного риска разви-
тия ЗНО у потомков в зависимости от дозовых характе-
ристик преконцептивного/внутриутробного облучения.
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