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Введение. Основным критерием оценки эффективности деятельности онкологической службы на популяционном уровне должен стать 
критерий оценки выживаемости онкологических больных при строгом соблюдении всех этапов проводимого исследования — от сбора первич-
ной медицинской документации до тщательного контроля состояния здоровья взятых под наблюдение контингентов больных. В предыдущей 
статье («Российская офтальмология» № 2, 2012) нами прослежена динамика выживаемости больных злокачественными заболеваниями глаза 
(С69) и С69.3 за период с 1994 по 2008 гг. в сравнении со среднеевропейскими данными (программа Eurocare‑3 и Eurocare‑4). Цель: продолжить 
проведение исследования динамики наблюдаемой и относительной выживаемости больных злокачественными новообразованиями (ЗНО) гла-
за и его придаточного аппарата (С69) на популяционном уровне с учетом особенностей этого процесса относительно опухолей сосудистой 
оболочки глаза (С64.3). Материалы и методы. С момента формирования базы данных ракового регистра с 1994 по 2012 год всего было учтено 
750 наблюдений для всей рубрики С69, в том числе, 395 случаев заболеваний злокачественными новообразованиями сосудистой оболочки 
глаза. В работе представлена детальная гистологическая структура ЗНО по рубрике С69 и по рубрике С69.3. По всем гистологическим кодам 
исчислены показатели выживаемости. Расчеты показателей проведены по классическим методам анализа данных на популяционном уров-
не. Результаты. Полученные данные свидетельствуют об определенной стабилизации эффективности оказания специализированной помощи 
больным ЗНО глаза. Это же и относится к структуре гистологических типов опухолей. Заключение. Проведенное исследование подтверждает 
установившуюся положительную динамику выживаемости больных ЗНО глаза и его придаточного аппарата.
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Основным критерием оценки эффективности де‑
ятельности онкологической службы на  популяцион‑
ном уровне должен стать критерий оценки выживае‑
мости онкологических больных при  строгом соблюде‑
нии всех этапов проводимого исследования — от сбора 
первичной медицинской документации до  тщательно‑
го контроля состояния здоровья взятых под  наблюде‑
ние контингентов больных.

На  популяционном уровне осу‑
ществляются расчеты только на‑
блюдаемой и  относительной выжи‑
ваемости [1‑3].

Наблюдаемая выживаемость  — 
отношение числа больных, пере‑
живших контрольный срок, к  чи‑
слу больных, взятых под  наблюде‑
ние.

Относительная выживае‑
мость — отношение рассчитанного 
показателя наблюдаемой выживае‑
мости к  гипотетическому показате‑
лю ожидаемой выживаемости.

В  настоящее время полное со‑
блюдение методологии формиро‑
вания баз данных и  расчета пока‑
зателей выживаемости по  между‑
народному стандарту осуществля‑

ют, кроме Популяционного ракового регистра (ПРР) 
Санкт‑Петербурга, только регистры Псковской обла‑
сти и  Карелии. База данных ПРР Санкт‑Петербурга 
на ноябрь 2014 года располагает более 430000 наблюде‑
ний, в том числе, 750 по рубрике С69 [4‑6].

В  предыдущей статье («Российская офтальмоло‑
гия» № 2, 2012) [3] нами прослежена динамика выжи‑
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sUMMARY

Introduction. The main criterion for evaluating the efficiency of oncology service at the population level should 
be survival of cancer patients under strict control of all stages of conducted research from the collection of primary 
medical documentation to careful monitoring the state of health of follow‑up patients. In the previous article («Russian 
ophthalmology» № 2, 2012) we have followed survival dynamics in patients with malignant tumors of the eye (C69) and 
C69.3 for the period from 1994 to 2008 in comparison with the European average data (programs Eurocare‑3 and Euro-
care‑4). Purpose. To continue the study of the dynamics of the observed and relative survival in patients with malignant 
tumors of the eye and its adnexa (C69) at the population level taking into account the peculiarities of this process in 
respect to tumors of choroid (S64.3). Material and methods. Since the formation of Cancer Registry’s database, from 
1994 to 2012 there were registered 750 cases for the entire column C69, including 395 cases of malignant tumors of the 
choroid. The paper presents a detailed histological structure of malignant tumors per C69 and C 69.3. Survival rates were 
estimated for all histological codes. Estimations were carried out according to classical methods of data analysis at the 
population‑based level. Results. The findings suggest certain stabilization of efficiency of specialized care to patients 
with malignant eye tumors. This same applies to the structure of histological tumor types. Conclusions. This study con-
firms constant positive dynamics of survival in patients with malignant tumors of the eye and its adnexa.
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Таблица 1. Динамика наблюдаемой и относительной выживаемости больных ЗНО глаза 
(С69) в Санкт‑Петербурге (%). 
Table 1. Dynamics of observed and relative survival of patients with malignant tumors of the 
eye (C69) in St. Petersburg (%)

Период наблю‑
дения

The period of 
observation

Абс. число
Abs. no

5‑летняя выживаемость
5‑year survival

Наблюдаемая
Observed survival

Относительная
Relative survival

Мужчины — Males

1994-2000 62 59,7 65,8

2001-2005 69 60,9 72,4

2006-2008 46 69,6 76,2

Женщины — Females

1994-2000 100 67,0 76,2

2001-2005 98 70,4 77,1

2006-2008 70 74,3 78,4
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ваемости больных ЗНО глаза (С69) и  С69.3  за  период 
с 1994 по 2008 гг. в сравнении со среднеевропейскими 
данными (программа Eurocare‑3 и Eurocare‑4) [7‑8].

Ежегодно Популяционным раковым регистром 
(ПРР) регистрировалось около 40  первичных случа‑
ев ЗНО глаза и  его придаточного аппарата (далее, гла‑
за  — С69). Учитывая относительно малое число еже‑
годно регистрируемых случаев заболеваний, для  боль‑
шей надежности расчета показателей 5‑летней выжи‑
ваемости мы объединили полученные данные в 3 вре‑
менные группы (таблица 1) [4].

Заметным является существенное улучшение по‑
казателя 5‑летней наблюдаемой и  относительной вы‑
живаемости больных ЗНО глаза.

В  таблице 2  представлена динамика показателей 
5‑летней наблюдаемой и  относительной выживаемо‑
сти больных ЗНО сосудистой оболочки глаза в Санкт‑
Петербурге.

Сравнение данных из  представленных таблиц по‑
казывает существенное преимущество 5‑летней вы‑
живаемости больных ЗНО сосудистой оболочки гла‑

за. Следует заметить, что в издани‑
ях по  программе Eurocare‑3  и  Eu‑
rocare‑4  представлена 5‑летняя вы‑
живаемость больных только по  ру‑
брике С69.3, причем нами не  выяв‑
лено существенного расхождения 
показателей выживаемости в  сред‑
нем по Европе и в Санкт‑Петербур‑
ге.

В  таблице 3  показана динами‑
ка показателей 5‑летней наблю‑
даемой выживаемости больных 
ЗНО глаза за  два периода наблюде‑
ния: 1995‑2001  и  2002‑2008  гг. Пра‑
ктически во  всех представленных 
возрастных группах отмечен рост 
показателя выживаемости, кро‑
ме женщин старше 60 лет, здесь же 
имеют место самые низкие показа‑
тели выживаемости. Число боль‑

ных младше 20  лет составляет относительно неболь‑
шую часть, что  затрудняет получение надежного по‑
казателя. Выживаемость женщин, больных ЗНО глаза, 
существенно выше, чем мужчин.

Мы впервые представляем сведения об  уров‑
не 5‑летней выживаемости больных ЗНО глаза с  уче‑
том стадии заболевания (таблица 4). Несколько смуща‑
ет в расчетах малое число наблюдений в I и IV стадиях 
заболевания, но, вместе с тем, очевидно, что в I стадии 
5‑летняя выживаемость больных среди женского насе‑
ления превысила 80 %, у мужчин во втором периоде на‑
блюдения у  части больных явно ошибочно установле‑
на I стадия заболевания в связи с низким показателем. 
Снижение показателя выживаемости с  увеличением 
стадии злокачественного процесса очевидно. Важно 
отметить и  большой удельный вес больных с  неуста‑
новленной стадией опухолевого процесса (более 20 %), 
как среди мужчин, так среди и женщин.

В  таблице 5  показана динамика наблюдаемой 
и  относительной выживаемости больных ЗНО гла‑
за мужчин и  женщин по  каждому году наблюдения. 

Таблица 3. Динамика 5‑ летней относительной выживаемости больных ЗНО глаза в Санкт‑Петербурге с учетом пола и возраста. 
Table 3. Dynamics of a 5‑year observed survival of patients with malignant tumors of the eye in St. Petersburg per sex and age

Стадия
Stage

Мужчины ‑ Males Женщины ‑ Females

1995 – 2001 2002 – 2008 1995 – 2001 2002 – 2008

Абс. число
Abs. no

Выживаемость
Survival

Абс. число
Abs. no

Выживаемость
Survival

Абс. число
Abs. no

Выживаемость
Survival

Абс. число
Abs. no

Выживаемость
Survival

< 20 12 91,7 8 75,0 11 72,7 7 85,7

20 – 59 28 64,3 44 75,0 43 81,4 52 88,5

> 60 32 43,8 45 53,3 64 60,9 85 60,0

ИТОГО
TOTAL

72 59,7 97 64,9 118 69,5 144 71,5

Таблица 2. Динамика 5‑летней наблюдаемой и относительной выживаемости больных 
ЗНО сосудистой оболочки глаза (С69.3) в Санкт‑Петербурге (%). 
Table 2. Dynamics of a 5‑year observed and relative survival of patients with malignant 
tumors of the choroid (C69.3) in St. Petersburg (%)

Период наблюдения
The period of observation

Абс. число
Abs. no

5‑летняя выживаемость
5‑year survival

Наблюдаемая
Observed survival

Относительная
Relative survival

Мужчины — Males

1994-2000 28 45,2 54,4

2001-2005 45 60,0 75,1

2006-2008 29 79,3 83,2

Женщины — Females

1994-2000 41 60,5 72,9

2001-2005 63 76,2 83,9

2006-2008 53 71,7 79,3
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Таблица 4. Динамика 5‑летней наблюдаемой выживаемости больных ЗНО глаза в Санкт‑Петербурге с учетом стадии заболевания. 
Table 4. Dynamics of a 5‑year observed survival of patients with malignant tumors of the eye in St. Petersburg per stage of disease

Стадия
Stage

Мужчины — Males Женщины — Females

1995‑2001 2002‑2008 1995‑2001 2002‑2008

Абс. число
Abs. no

Выживаемость
Survival

Абс. число
Abs. no

Выживаемость
Survival

Абс. число
Abs. no

Выживаемость
Survival

Абс. число
Abs. no

Выживаемость
Survival

I 7 85,7 12 66,7 10 80,0 12 83,3

II 32 65,6 36 72,2 59 72,9 60 75,0

III 12 50,0 19 73,7 17 64,7 31 71,0

IV 7 0,0 7 0,0 7 14,3 10 20,0

ИТОГО
TOTAL

72 59,7 97 64,9 118 69,5 144 71,5

Таблица 5. Показатели наблюдаемой и относительной выживаемости больных ЗНО глаза в Санкт‑Петербурге (%). 
Table 5. Rates of observed and relative survival of patients with malignant tumors of the eye in St. Petersburg (%).

Мужчины — Males Женщины — Females

Наблюдаемая выживаемость — Observed survival

Год
Year

2000‑2002 2003‑2005 2006‑2008 2009‑2012 2000‑2002 2003‑2005 2006‑2008 2009‑2012

Абс. число
Abs. no

37 41 46 70 64 53 70 115

П
ер

ио
д 

на
бл

ю
де

ни
я

Th
e 

pe
ri

od
 o

f o
bs

er
va

tio
n

2.
 3

. 4
. 5

. 6
. 7

. 8
. 9

. 1
0.

1. 83,8 92,7 91,3 85,7 85,9 94,3 88,6 94,8

67,6 90,2 84,8 75,0 94,3 82,9

56,8 80,5 73,9 70,3 88,7 77,1

54,1 73,2 71,7 68,8 81,1 77,1

51,4 70,7 69,6 62,5 77,4 72,9

51,4 60,9

51,4 57,8

51,4 53,1

51,4 51,6

48,6 51,6

Относительная выживаемость — Relative survival

П
ер

ио
д 

на
бл

ю
де

ни
я

Th
e 

pe
ri

od
 o

f o
bs

er
va

tio
n

1. 87,4 96,3 94,9 89,3 87,4 95,8 90,1 96,3

2. 72,9 95,0 88,9 80,6 94,3 89,4

3. 63,8 86,1 79,1 78,7 93,2 87,3

4. 63,3 79,9 78,3 74,0 87,4 83,1

5. 62,7 78,7 77,5 69,1 93,8 80,6

6. 63,2 63,2

7. 64,3 65,3

8. 66,5 66,2

9. 67,2 67,4

10. 68,0 68,1
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Установлено, что  более высокие показатели выжива‑
емости на  протяжении всего периода регистрируют‑
ся среди женщин. При  этом уровни 1‑5‑летней вы‑
живаемости стабилизировались. Уровень 10‑летней 
относительной выживаемости не  имеет существен‑
ных различий.

В  таблице 6  представлена структура динамики 
5‑летней наблюдаемой выживаемости больных ЗНО 
глаза по гистологическим типам опухолей. Во всех трех 
периодах наблюдения ведущая роль в  гистологической 
структуре принадлежит злокачественной меланоме 
(без дополнительного уточнения) (8720 / 3) с прогрессив‑
ной динамикой показателя выживаемости; второе место 
в  гистологической структуре ЗНО глаза занимает вере‑
теноклеточная меланома (без  дополнительного уточ‑
нения) (8772 / 3) также с  положительным эффектом вы‑
живаемости; третье место принадлежит эпителиоидно‑
клеточной меланоме. На анапластический рак, аденоки‑

стозный рак приходятся единичные случаи. Ретинобла‑
стома составляет немногим более 10 % с менее выражен‑
ной динамикой показателя выживаемости.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Таким образом, представленные данные анали‑

за выживаемости больных ЗНО глаза свидетельствуют 
об  определенном улучшении показателя 5‑летней на‑
блюдаемой и  относительной выживаемости больных 
с  наилучшим эффектом у  больных ЗНО сосудистой 
оболочки глаз, значительно лучших показателях сре‑
ди женского населения и  у  больных, учтенных с  лока‑
лизованным опухолевым процессом, а  также положи‑
тельной динамикой выживаемости по  всем гистологи‑
ческим меланомным группам.

Мнение авторов может не  совпадать с  позицией 
редакции

поступила 12.02.15 / received 12.02.15

Таблица 6. Пятилетняя наблюдаемая выживаемость больных ЗНО глаза (С69) по гистологическим типам опухолей. Санкт‑Петербург. 
БД ПРР. 
Table 6. 5‑year observed survival of patients with malignant tumors of the eye (С69) per histological tumor types. St. Petersburg. DB.PCR.

МКБ‑0‑2
ICD‑O‑2

Гистология
Morphological characteristic 

of tumor

1995‑2001 2002‑2008 2009‑2012

Абс. 
число
Abs. no

Уд. вес
Portion

5‑лет. НВ
5‑year 

observed 
survival

Абс. 
число
Abs. no

Уд. вес
Portion

5‑лет. НВ
5‑year 

observed 
survival

Абс. 
число
Abs. no

Уд. вес
Portion

5‑лет. НВ
5‑year 

observed 
survival

8720 / 3
Злокачественная меланома, 
БДУ
Malignant melanoma, NOS

67 46,2 65,7 119 66,5 66,4 92 65,7 93,5

8770 / 3

Смешанная эпителиоид-
но — и веретеноклеточная 
меланома
Mixed epithelioid and spindle 
cell melanoma

6 4,1 33,3 5 2,8 60,0 5 3,6 80,0

8771 / 3
Эпителиоидно-клеточная 
меланома
Epithelioid cell melanoma

8 5,5 25,0 12 6,7 75,0 8 5,7 87,5

8772 / 3
Веретеноклеточная мелано-
ма, БДУ
Spindle cell melanoma, NOS

41 28,3 75,6 33 18,4 81,8 31 22,1 96,8

9510 / 3
Ретинобластома, БДУ
Retinoblastoma, NOS

8 5,5 87,5 9 5,0 77,8 2 1,4 100,0

9511 / 3
Ретинобластома, дифферен-
цированная
Retinoblastoma, differentiated

6 4,1 66,7

9512 / 3

Ретинобластома, недиффе-
ренцированная
Retinoblastoma, 
undifferentiated

3 2,1 66,7 1 0,6 100,0 2 1,4 100,0

8021 / 3
Анапластический рак, БДУ
Carcinoma, anaplastic, NOS

1 0,7 0,0

8140 / 3
Аденокарцинома, БДУ
Adenocarcinoma, NOS

4 2,8 50,0

8200 / 3
Аденокистозный рак
Adenocystic carcinoma

1 0,7 0,0

ИТОГО — TOTAL 145 100 65,5 179 100 70,4 140 100,0 93,6
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