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Аннотация: Цель: оценить эффективность ежегодного ультразвукового 

обследования и однократного скринингового магнитно-резонансного 

томографии в выявлении рака молочной железы у женщин с повышенным 

риском. Мы сравнили результаты маммографии, УЗИ и МРТ для выявления 

раковых опухолей, особенно узлоотрицательных, которые могут быть 

пропущены при маммографии и УЗИ. Методы: Мы провели обзор предыдущих 

исследований, включая одноцентровые и многоцентровые исследования, а 

также исследование участников ACRIN 6666. Были проанализированы данные 

о выявляемости рака молочной железы при использовании различных методов 

скрининга, включая маммографию, УЗИ и МРТ. Также были учтены факторы 

стоимости и доступности каждого метода. Результаты: Ежегодное 

скрининговое УЗИ и однократное скрининговое МРТ позволили выявить 

дополнительные раковые опухоли молочной железы, которые были пропущены 

при маммографии и УЗИ. Ультразвуковое обследование было особенно 

эффективным в выявлении небольших опухолей с отрицательными узлами, 

которые не были видны на маммографии. МРТ позволила обнаружить 

дополнительные раковые опухоли, пропущенные при других методах 

скрининга. Заключение: Добавление ежегодного скринингового УЗИ или 

однократного скринингового МРТ к маммографии у женщин с повышенным 

риском рака молочной железы значительно повышает выявляемость рака, 

особенно узлоотрицательных опухолей. Однако стоимость и доступность МРТ 

могут ограничивать его применение, и комбинация УЗИ и маммографии может 

быть более экономически эффективной для определенных групп пациентов. 
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Abstract: Purpose: to evaluate the effectiveness of annual ultrasound 

examination and single screening magnetic resonance imaging in detecting breast 

cancer in women at increased risk. We compared the results of mammography, 

ultrasound and MRI to detect cancers, especially nodular tumors, which may be 

missed by mammography and ultrasound. Methods: We reviewed previous studies, 

including single and multicenter studies, and the ACRIN 6666 participant study. We 

analyzed data on breast cancer detection using various screening methods, including 

mammography, ultrasound, and MRI. Cost and availability factors for each method 

were also taken into account. Results: Annual screening ultrasound and single 

screening MRI revealed additional breast cancers that were missed on mammography 

and ultrasound. Ultrasonography was particularly effective in detecting small tumors 

with negative nodules that were not visible on mammograms. MRI has been able to 

detect additional cancers missed by other screening methods. Conclusion: Adding 

annual screening ultrasound or single screening MRI to mammograms in women at 

increased risk for breast cancer significantly improves cancer detection, especially for 

nodular tumors. However, the cost and availability of MRI may limit its use, and a 

combination of ultrasound and mammography may be more cost-effective for certain 

patient populations. 
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Цель: оценить эффективность ежегодного ультразвукового обследования 

(УЗИ) и однократного скринингового магнитно-резонансного томографии 

(МРТ) в выявлении рака молочной железы у женщин с повышенным риском.  

Методы.  

В данное исследование были включены бессимптомные женщины, 

проходившие ежегодную маммографию и имеющие неоднородно плотную или 

чрезвычайно плотную ткань молочной железы, а также имеющие по крайней 

мере один другой фактор риска развития рака молочной железы. Участницам 

были выполнены маммографическое и ультразвуковое скрининговое 

обследование, проведенные врачом, в случайном порядке. Интерпретация 

результатов каждого обследования осуществлялась независимо друг от друга. 

Скрининг проводился в течение 0, 12 и 24 месяцев. Если рекомендации 

относительно одного из методов скрининга отличались от рутинного 

ежегодного скрининга, тест считался положительным. При комплексной 

интерпретации маммограммы и ультразвука учитывались результаты обоих 

методов. Лечение основывалось на интерпретации результатов. Женщины, у 

которых была рекомендация пройти МРТ, должны были пройти третий цикл 

ультразвукового и маммографического скрининга в соответствии с протоколом 

и согласиться на МРТ с контрастным усилением в течение 8 недель после 
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скрининговой маммографии. Интерпретация каждого скринингового подхода 

проводилась независимо от результатов других обследований. Затем 

проводилась комплексная интерпретация результатов всех трех модальностей. 

Женщины, согласившиеся на МРТ, имели более высокий риск и были моложе 

тех, кто отказался. Различий между участниками, зарегистрированными в 

местах проведения МРТ, в истории рака молочной железы и других 

систематических характеристиках не наблюдалось. 

Эталонный стандарт. Был разработан эталонный стандарт для определения 

рака молочной железы. Он включает самый тяжелый из следующих 

результатов: рак, обнаруженный в результате биопсии, проведенной в течение 

365 дней после маммографического скрининга, или рак, обнаруженный в ходе 

клинического наблюдения в течение 1 года, или оба этих случая. Каждый 

маммографический скрининг проводился в течение 365 дней после 

предыдущего скрининга. Если полное обследование молочных желез было 

проведено через 11 полных месяцев после предыдущего скрининга, то оно 

считалось ежегодным скринингом; только 1,2% из 7473 посещений произошло 

до 11 месяцев. Отсутствие известного диагноза рака подтверждалось опросом, 

изучением медицинских документов или через 11 полных месяцев (330 дней) 

после маммографического скрининга. Также считалось отрицательным 7 

случаев профилактической мастэктомии без признаков рака в патологии. 

Результаты биопсии, выявившие наличие рака молочной железы (включая 

карциному in situ, инфильтрирующую протоковую карциному или 

инфильтрирующую лобулярную карциному), как в самой молочной железе, так 

и в подмышечных лимфатических узлах, считались положительными. 

Статистические методы. В данном исследовании первичной единицей 

анализа были участницы. Оценка участниц проводилась с использованием 

шкалы BI-RADS, и учитывался наивысший уровень BI-RADS для молочной 

железы или балл по груди в случае рака, если рак присутствовал только в одной 

груди. В соответствии с обновленными изменениями в системе BI-RADS, 

скрининговая оценка с оценками 3, 4a, 4b, 4c или 5 считалась положительным 

результатом при наличии рекомендации, выходящей за рамки обычного 

скрининга. Ранее использовалось иное определение положительных 

результатов теста, где оценка 4a или выше считалась положительным 

результатом. Для данного исследования были повторно проанализированы 

результаты первого скрининга, которые были включены в анализ. Участницы, у 

которых был диагностирован рак в груди(ях), исключались из анализа для 

последующего ежегодного скрининга. 

В исследовании были рассмотрены следующие показатели: частота 

выявления рака, чувствительность, специфичность, частота отзыва, частота 
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повторного обращения, положительная прогностическая ценность (PPV1), 

частота краткосрочного наблюдения, частота биопсии и площадь под 

эмпирической кривой операционной характеристики приемника (AUC) с 

использованием оценок BIRADS. PPV3 определялась как частота 

злокачественных новообразований среди случаев, имеющих положительные 

результаты скрининга и подвергшихся биопсии. Интервальные раки были 

определены как раки, обнаруженные из-за клинических симптомов или 

изменений, проявившихся между предписанными скринингами. 

Для оценки вышеуказанных показателей были использованы простые 

пропорции с 95% доверительным интервалом, рассчитанным по 

соответствующим методам. Для сравнения различий между группами 

использовались соответствующие статистические тесты, такие как тест 

МакНемара и метод бутстрэп-выборки. Для оценки различий в урожайности, 

чувствительности, специфичности, частоте отзыва, частоте краткосрочного 

наблюдения и частоте биопсии были рассчитаны 95% доверительные 

интервалы методом Fleper-Pearson. Частота биопсий была рассчитана согласно 

методу, предложенному Флейссом и соавторами. Значимость различий в 

положительной прогностической ценности (PPV1) и частоте злокачественных 

новообразований (PPV3) была оценена с использованием метода бутстрэп-

выборки. Все значения P были двусторонними. Для анализа данных 

использовалось программное обеспечение SAS 9.2 (SAS Institute Inc). 

Таким образом, в данном исследовании проведена оценка различных 

показателей эффективности маммографического скрининга, включая 

выявление рака, чувствительность, специфичность, частоту отзыва, 

положительную прогностическую ценность, частоту краткосрочного 

наблюдения, частоту биопсии и площадь под кривой ROC. Для каждого 

показателя были проведены соответствующие статистические анализы и 

оценены различия между группами участников. Все расчеты и статистические 

тесты были выполнены с использованием соответствующего программного 

обеспечения. 

Основные показатели результатов: В данном исследовании были 

исследованы показатели эффективности маммографического скрининга, 

включая частоту выявления рака, чувствительность, специфичность, 

положительную предсказательную ценность (PPV3) биопсий и частоту рака, 

обнаруженного в интервальном периоде. 

Результаты. В данном исследовании приняли участие общей численностью 

2659 женщин, которые прошли первое, второе и третье ежегодное 

маммографическое и ультразвуковое обследование. Участницы были в возрасте 

от 25 до 91 лет, средний возраст составлял 55 лет. Приблизительно 29% 
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женщин были моложе 50 лет, а 23% находились в период пременопаузы. Около 

54% женщин имели предыдущий диагноз рака молочной железы. В группе, 

прошедшей маммографическое исследование с использованием МРТ, средний 

возраст 612 женщин составил 57 лет, при этом 21% были моложе 50 лет, 25% 

находились в периоде пременопаузы, а 45% имели предыдущий диагноз рака 

молочной железы. 

Выявление рака. В течение 3-летнего исследования рак молочной железы 

был диагностирован у 110 участниц. Одной женщине был поставлен диагноз 

рака на первом году и повторно на третьем году в противоположной груди с 

помощью МРТ. Всего было учтено 111 случаев связанных с раком, каждый из 

них рассматривался как отдельное событие, при этом 89 (80%) были 

инвазивными. Маммография обнаружила 59 случаев рака (53%), включая 33 

(30%), которые были обнаружены только маммографией; 32 (29%) - только 

ультразвуком; и 9 (8%) - только после МРТ, когда маммография и ультразвук 

не обнаружили рак. 11 случаев рака (10%) не были обнаружены ни при одном 

обследовании. Из 32 раковых опухолей, обнаруженных только с помощью 

ультразвукового исследования, 30 (94%) были инвазивными, средний размер 

составлял 10 мм (диапазон 2-40 мм), и 26 из 27 (96%) из них, у кого 

проводилась стадирование, не имели зараженных лимфоузлов. 

В группе, прошедшей МРТ, из 612 женщин диагноз рака молочной железы 

был поставлен 16 участницам (2,6%), при этом 12 из 16 (75%) имели 

инвазивный рак. Девять из 16 случаев рака (56%) были обнаружены только с 

помощью МРТ после отрицательных результатов маммографии и 

ультразвукового исследования. Из них 8 из 9 (89%) были инвазивными, с 

медианным размером 8,5 мм (диапазон 1-25 мм), и все 7 случаев рака, которые 

были стадированы, не имели зараженных лимфоузлов. Два случая инвазивного 

рака, обнаруженные при ультразвуковом исследовании, но не обнаруженные 

при маммографии, также были обнаружены с помощью МРТ. 

Дополнительная эффективность выявления рака. Дополнительное 

ультразвуковое исследование значительно увеличивает обнаружение рака в 

каждом году скрининга по сравнению с маммографией. За первый год 

наблюдения выявлено 5,3 случая рака на 1000 женщин (95% CI 2,1-8,4; P=0,01), 

а за второй и третий годы - 3,7 случая на 1000 женщин (95% CI 2,1-5,8, P=0,01). 

В среднем для каждого из трех лет скрининга обнаруживается 4,3 случая рака 

на 1000 женщин. Добавление скрининга с помощью МРТ еще больше 

увеличивает обнаружение рака: выявляется дополнительно 14,7 случая на 1000 

женщин (95% CI 3,5-25,9; P=0,004) по сравнению с маммографией плюс 

ультразвуком. Количество скринингов, необходимых для обнаружения одного 

случая рака, составляет 127 (95% CI 99-167) для маммографии, 234 (95% CI 

"Science and Education" Scientific Journal / Impact Factor 3.848 May 2023 / Volume 4 Issue 5

www.openscience.uz / ISSN 2181-0842 397



173-345) для дополнительного ультразвука и 68 (95% CI 39-286) для 

дополнительной магнитно-резонансной томографии после отрицательных 

результатов маммографии и ультразвука. 

Интервальные раковые заболевания. Из 20 женщин, у которых рак не был 

обнаружен в течение трехлетнего скрининга с помощью маммографии или 

ультразвука, 9 женщин из группы, которая проходила МРТ, были обнаружены 

раком с помощью МРТ. Дополнительно, у 9 женщин рак был выявлен в 

результате клинических симптомов, которые проявились между периодами 

скрининга (частота интервального рака составила 8,1%): 2 случая были 

обнаружены в первый год, 4 случая - во второй год и 3 случая - в третий год. У 

одной участницы был обнаружен протоковый рак in situ высокой степени, так 

как компьютерная диагностика, проведенная вне исследования, обнаружила 

кальцификации на маммограмме после проведения интерпретации в третий год. 

Одна участница с мутацией BRCA1 прошла МРТ-скрининг вне исследования 

через 6 месяцев после третьего скрининга и был обнаружен рак благодаря 

дополнительному ультразвуку. Дополнительное ультразвуковое исследование 

меньше вызывало ненужные отзывы или биопсии у женщин с предыдущим 

диагнозом рака молочной железы, чем у женщин без такого диагноза. В 

подисследовании подробно описана дополнительная эффективность скрининга 

с помощью МРТ у женщин с или без предыдущего диагноза рака молочной 

железы. 

Результаты: Всего было проведено 7473 маммографических и 

ультразвуковых обследований на 2662 женщинах. Среди них у 110 женщин 

было обнаружено 111 случаев рака молочной железы: 33 случая были 

выявлены только с помощью маммографии, 32 случая - только с помощью 

ультразвука, 26 случаев - с помощью обоих методов, и 9 случаев - с помощью 

МРТ после маммографии и ультразвука. У 11 женщин рак не был обнаружен ни 

при одном из обследований. Из 4814 обследований, проведенных во второй и 

третий годы, было диагностировано 75 случаев рака. Дополнительное 

ультразвуковое исследование выявило 3,7 случаев рака на каждые 1000 

обследований. Чувствительность при использовании маммографии и 

ультразвука составила 0,76, специфичность - 0,84, а положительное 

предсказательное значение - 0,16. При использовании только маммографии, 

чувствительность составила 0,52, специфичность - 0,91, а положительное 

предсказательное значение - 0,38. Из участников, которые прошли МРТ, у 16 

женщин (2,6%) был обнаружен рак молочной железы. Дополнительное 

использование МРТ позволило выявить 14,7 случаев рака на каждые 1000 

обследований. Чувствительность для МРТ и маммографии с ультразвуком 

составила 1,00, специфичность - 0,65, а положительное предсказательное 
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значение - 0,19. Для маммографии и ультразвукового исследования, 

чувствительность составила 0,44, специфичность - 0,84, а положительное 

предсказательное значение - 0,18. Количество обследований, необходимых для 

обнаружения 1 случая рака, составило 127 для маммографии, 234 для 

дополнительного ультразвукового исследования и 68 для МРТ после 

отрицательных результатов маммографии и ультразвука. 

Заключение. Добавление дополнительного ультразвукового скрининга при 

первичном скрининге помогает обнаружить рак молочной железы и сохраняет 

эффективность при последующих ежегодных скринингах. Результаты биопсии, 

полученные на основе обнаруженных изменений только с помощью 

ультразвука, остаются значительными при повторных скринингах, составляя 

5% от общего числа женщин, и только у 7,4% из них обнаруживается рак. 

Женщины с личным анамнезом рака молочной железы имеют более низкий 

риск ложноположительных результатов по сравнению с женщинами без такого 

анамнеза. Включение скринингового ультразвука или МРТ вместе с 

маммографией для женщин с повышенным риском развития рака молочной 

железы приводит к повышению обнаружения рака, но также к увеличению 

числа ложноположительных результатов. В отдельных подисследованиях было 

показано, что МРТ существенно повышает выявление раннего рака молочной 

железы по сравнению с маммографией или маммографией в сочетании с 

ультразвуком. 

Абсолютное увеличение обнаружения рака составляет 56% в случае МРТ, 

что больше, чем 34% абсолютное увеличение обнаружения инвазивного рака 

при добавлении ежегодного ультразвукового скрининга к маммографии в 

основном исследовании ACRIN 6666. Однако, учитывая низкий уровень 

обнаружения интервального рака (8%) в основном протоколе ACRIN 6666 и то, 

что все интервальные раки остались недиагностированными при 

первоначальном скрининге, неясно, оправдано ли добавление ультразвукового 

скрининга и снижение его проведения в свете дополнительных затрат и 

снижения переносимости скрининговой МРТ у женщин с промежуточным 

риском рака молочной железы. В случае широких популяций женщин с 

промежуточным риском и плотной молочной железы, добавление 

скрининговой МРТ вместо ультразвука к маммографии может быть 

нецелесообразным. Это особенно важно учитывать в свете текущих высоких 

показателей ложноположительных результатов, а также стоимости и низкой 

переносимости МРТ. 

Выводы из других исследований подтверждают, что МРТ значительно 

увеличивает выявление раннего рака молочной железы по сравнению с 

маммографией или маммографией в сочетании с ультразвуком. Однако, 
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необходимо более тщательно оценить преимущества и недостатки 

дополнительного ультразвукового скрининга и скрининговой МРТ в 

зависимости от индивидуальных факторов риска и ресурсных возможностей. 

Таким образом, решение о включении дополнительных методов 

скрининга, таких как ультразвуковое исследование или МРТ, должно быть 

основано на внимательном взвешивании пользы и рисков для каждой 

конкретной пациентки с учетом ее индивидуального риска развития рака 

молочной железы. 
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