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Triple-negatieve borstkanker
Feiten en Cijfers

BORSTKANKER (BC) IN BELGIE

70% van de

11.057 ‘ ‘ @ gevallen ontwikkelt zich

BC diagnoses Borstkanker
per jaar 1.950 1.045
Longkanker 2.232 Darmkanker

overlijdens/jaar?

#
&

MEEST VOORKOMENDE BELANGRIJKSTE OORZAAK VAN STERFTE NA DE LEEETLID
KANKER BIlJ VROUWEN! DOOR KANKER BlJ VROUWEN VAN 502

BORSTKANKERONDERZOEK

mammografie? elke 2 jaar® vanaf 50 jaar® en gratis®

3
P

regionaal

georganiseerd i.
|
|
|

screenings-
programma3

TRIPLE-NEGATIEVE BORSTKANKER (TNBC)

treft gemiddeld zeldzamere vorm een meer een slechtere
meer*® van borstkanker' agressieve ziekte®’ prognose®®

. patiénten jonger \/\
dan 40 jaar
- patiénten van \_)

5 jaar overleving:
Afrikaanse origine ! g

9-11% . . 91% in geval van lokale kanker
- slechte reactie op therapie
- patiénten met een ‘l;a” (tjlf ” . neiging tot vroege 66% in geval van uitzaaiingen in
Sl orstkanker-
afwijking in het patiénten is verspreiding in verre organen de buurt van de borst
BRCA gen triple negatief 12% in geval van uitzaaiingen
op afstand
995-1216 gevallen elk jaar’ meer kans op herval in vergelijking 77% gemiddeld voor alle stadia

met andere soorten borstkanker
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DIAGNOSE VAN TRIPLE-NEGATIEVE BORSTKANKER

HER2-
PR-' TRIPLE-
\/ ER- NEGATIEVE

status
biopsie® analyse van tumorweefsel®

AFWEZIGHEID VAN
DE 3 KENMERKENDE MERKERS
OP HET TUMORCELOPPERVLAK

EEN BEPERKT THERAPEUTISCH ARSENAAL VOOR TRIPLE-NEGATIEVE BORSTKANKER

Zonder een bekende merker op het kankerceloppervlak zijn de behandelingsmogelijkheden beperkt 5"

chirurgie chemotherapie hormoontherapie & immunotherapie en andere
anti-HER2 gerichte therapie gerichte therapieén
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GEVAL PER STANDAARD- NIET VAN GEVAL PER
GEVAL BEHANDELING TOEPASSING GEVAL

THERAPEUTISCHE INNOVATIES VOOR PATIENTEN: EEN NIEUWE BRON VAN HOOP"

Nieuwe behandelingen zijn f-‘:\ % Nieuwe inzichten in de biologie van
vaak complex (PARP-remmers, 2 @' TNBC en de tumoromgeving bieden hoop
.- . ~ . .
antilichaam-drug conjugaten en voor nieuwe behandelingen van TNBC,
immuuncheckpoint remmers) maar onafhankelijk van het ziektestadium.
brengen een revolutie teweeg in
het therapeutische landschap en
kunnen potentieel hoop bieden
aan patiénten.
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. HER2: Humane Epidermale groeifactor Receptor type 2
Open Cancer Horizons 2021

PR: Progesteronreceptor
ER: Oestrogeenreceptor
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