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Texte
Contexte.
Le phénotype immunologique du sous-groupe moléculaire triple négatif (TN) ou basal est une entité hétérogène définie par une absence
d’expression des récepteurs d’œstrogènes, de progestérone et de surexpression du facteur de croissance HER-2 avec une prolifération élevée. Le
cancer du sein TN compte pour environ 12 à 17 % de l’ensemble des cancers du sein (1).
L’objectif est de montrer les caractéristiques des cancers du sein TN.
Méthodes.
C’est une étude rétrospective de 54 patientes au phénotype moléculaire TN de février 2016 à avril 2019, à la CCA au CHU d’Oran.
Résultats.
L’âge moyen des patientes est de 29.5 ± 4.7 ans, des antécédents familiaux de cancer ont été retrouvé dans 60.8% (38.8% de cancer du sein et
22% de cancers coliques, du col utérin et pulmonaire), le sein droit était atteint dans 57.4%, dans 16.6% les TN étaient associés à une grossesse (la
moitié était diagnostiquée au cours du 3e trimestre). Dans 40.7% on a eu recours à une IRM pour détecter d’autres lésions multifocales ou
multicentriques. Le stade T1 représentait 12.9%, T2 20.4%, T3 50.1%, T4 14.8%. Il s’agissait d’un carcinome infiltrant canalaire dans 72.2% et
lobulaire dans 16.6%. Le grade III de SBR était le plus fréquent (59%), pN1 dans 38.7%, pN2 dans 46.2% avec 22.2% de rupture capsulaire. Le
traitement était chirurgical suivi d’une chimio-radiothérapie. En cas de grossesse, une chimiothérapie néoadjuvante a été réalisée. Après un recul
de 36 mois, 68.5% des patientes ont rechuté en locorégional et/ou à distance (en particulier cérébrales).
Discussion.
Les femmes âgées de moins de 40 ans risquent davantage d’être atteintes d’un cancer du sein TN ainsi que celles qui présentent des mutations du
gène BRCA1(2). Les cancers TN touchent souvent les femmes jeunes, avec un risque élevé de récidives précoces, de métastases viscérales et de
décès, en particulier durant les 5 premières années du suivi (3, 4).
Conclusion
Le cancer du sein Triple Négatif se caractérise par une forme de cancer très souvent agressive, survenant à un âge jeune et diagnostiqué à un
stade avancé. On retrouve également chez les femmes atteintes des ATCD familiaux de cancer. Ce type de cancer présente des récidives viscérales
précoces. Son traitement reste pour le moment chirurgical associé à une chimio-radiothérapie dans la perspective de nouvelles thérapies



spécifiques.
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