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‘Mijn schoonmoeder is overleden aan eierstokkanker. 
Toen mijn schoonzusje borstkanker kreeg was er genoeg 
aanleiding voor genetisch onderzoek. We hadden niet ver-
wacht dat mijn vrouw erfelijk belast zou zijn; we dachten 
dat we de dans zouden ontspringen. De uitslag was een 
enorme tegenvaller.
Het leek mij verstandig borsten en eierstokken preventief te 
laten verwijderen, maar ik liet de uiteindelijke beslissing 
aan mijn vrouw over. Als partner heb je een ondersteunen-
de en adviserende rol, maar zij moet uiteindelijk met haar 
beslissing verder kunnen. Gelukkig zaten we op één lijn: 
we wilden allebei het risico zoveel mogelijk beperken. Ik 
vond het bizar dat ze in haar gingen snijden terwijl ze kern-
gezond is; het is een duivels dilemma.
Eerst werden de eierstokken verwijderd. Ik vond dat het 
lastigst, niet omdat ik nog een kind wilde, maar omdat ik 

bang was dat de hormonale veranderingen haar persoon-
lijkheid zouden beïnvloeden. Ook was ik bang dat de fy-
sieke chemie, waarbij geur een belangrijke rol speelt, zou 
verdwijnen. Gelukkig is dat niet het geval. Het borstenver-
haal bleek uiteindelijk veel ellendiger: door eindeloze ont-
stekingen waren zeven operaties nodig en zijn we er drie 
jaar mee bezig geweest. Uiteindelijk zijn we allebei wel 
heel blij met het resultaat van de reconstructies.
Mijn zwager was een soort lotgenoot: we konden samen pra-
ten en grappen maken over wondspoelen, expanders en te-
pelbanking. Humor is een goed mechanisme om te relativeren.
Het risico op borst- en eierstokkanker is nu weg, maar ik 
ben me ervan bewust dat je ook andere kankersoorten 
kunt krijgen of onder een bus kunt lopen. Gelukkig is mijn 
vrouw ontzettend positief ingesteld. Haar veerkracht heeft 
eigenlijk nog het meeste indruk op mij gemaakt.’   
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duivels 
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Behalve zijn schoonmoeder en schoonzusje, bleek ook zijn eigen vrouw 
erfelijk belast met een mutatie aan het BRCA1-gen. Sander Geurts 
(39): ‘Ik probeerde mijn vrouw in alle opzichten te steunen, maar 
uiteindelijk kijk je toch machteloos toe.’
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ezonde cellen houden zich aan de regels van 
het lichaam. Zo nodig groeien en delen ze, 
en nemen daarbij de weefselgrenzen in 
acht. Kankercellen daarentegen groeien en 
delen continu, ook als het lichaam daar 

niet om vraagt, en dringen daarbij ook andere weefsels 
binnen, waaronder lymfe- en bloedvaten. 
Lymfe- en bloedvaten zorgen voor het transport van 
stoffen door het lichaam. Ook kankercellen die van de 
tumor losraken, kunnen worden meegevoerd. Vaak 
sterven ze onderweg, maar als ze een vruchtbare voe-
dingsbodem treffen, kunnen ze zich nestelen en uit- >>
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groeien tot een nieuwe tumor. We spreken dan van een 
secundaire tumor, in onderscheid tot de primaire (oor-
spronkelijke) tumor. De kans dat zo’n uitzaaiing of 
metastase ontstaat, is het grootst waar de voedings-
bodem vruchtbaar is. Beenmerg vormt een zeer vrucht-
bare voedingsbron, vandaar dat uitzaaiingen van 
borstkanker zo vaak in het skelet worden aangetroffen. 
Maar ook lever-, long- en (in wat mindere mate) her-
senweefsel vormen een goede voedingsbron voor cir-
culerende tumorcellen. Overigens spreekt men bij 
uitzaaiingen in de oksellymfeklieren niet over uit-
gezaaide borstkanker.

Uitzaaiingen voorkomen 
Eén op vijf vrouwen met borstkanker krijgt met uit-
zaaiingen te maken, maar bij slechts één op twintig 
worden deze uitzaaiingen al bij de eerste diagnose 
vastgesteld. Uitzaaiingen komen doorgaans later in 
beeld, vaak pas jaren nadat de primaire tumor behan-
deld is. Maar dat wil niet zeggen dat uitzaaiingen bij 
die eerste behandeling geen rol spelen. Integendeel, het 
belangrijkste doel van die behandeling is juist het voor-
kómen van uitzaaiingen.
Dat kan het beste door de uitzaaiingsbron, de pri-
maire tumor dus, chirurgisch te verwijderen voordat 
invasie van lymfe- en bloedvaten plaatsvindt. Helaas 
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