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Abstrak 

Kanker payudara merupakan jenis kanker tersering pada perempuan di seluruh dunia pada tahun 2020. Pasien kanker 
payudara secara global pada tahun 2020 tercatat mencapai angka 2,3 juta dan 685.000 mengalami kematian akibat kanker 
payudara. Pada tahun 2020 jumlah kasus baru kanker payudara di Indonesia sebanyak 68.585 kasus. Kanker payudara 
merupakan penyakit yang heterogen, terdiri dari beberapa subtipe molekuler yaitu luminal A, Luminal B, HER2+, TNBC.  Tiap 
subtipe kanker payudara memiliki prognosis yang berbeda-beda. Penelitian yang dilakukan di RSUP Dr. M. Djamil Padang 
periode 2016-2021 dan penelitian lain yang dilakukan di RSUD Prof Dr. Margono Soekarjo Purwokerto, Jawa Tengah tahun 
2019 memiliki hasil yang hampir serupa yaitu subtipe dominan yang ditemukan adalah luminal B. Tiga penelitian yang 
dilakukan di RSUP Sanglah Bali periode 2003-2012, Rumah Sakit Dr. Cipto Mangunkusumo periode Januari – Desember 2019,  
RS Dr. Sardjito periode 2013-2018 menunjukkan hasil yang hampir mirip yaitu subtipe dengan frekuensi tertinggi adalah 
subtipe luminal A. Gambaran subtipe molekuler kanker payudara di Indonesia cukup bervariasi berdasarkan lokasi dan waktu 
dilakukannya penelitian tersebut. 
 
Kata kunci: kanker payudara, subtipe molekuler 

 

Description of Molecular Subtypes of Breast Cancer in Indonesia 
 

Abstract 
Breast cancer is the most common type of cancer in women worldwide in 2020. Globally, breast cancer patients in 2020 
reached 2.3 million and 685,000 died from breast cancer. In 2020 the number of new cases of breast cancer in Indonesia is 
68,585 cases. Breast cancer is a heterogeneous disease, consisting of several molecular subtypes, namely luminal A, luminal 
B, HER2+, TNBC. Each subtype of breast cancer has a different prognosis. Research conducted at RSUP Dr. M. Djamil Padang 
for the 2016-2021 period and other research conducted at Prof. Dr. Hospital. Margono Soekarjo Purwokerto, Central Java in 
2019 had almost similar results, namely the dominant subtype found was luminal B. Three studies were conducted at 
Sanglah Hospital Bali for the 2003-2012 period, Dr. Cipto Mangunkusumo period January - December 2019, Dr. Sardjito for 
the 2013-2018 period showed almost similar results, namely the subtype with the highest frequency was the luminal subtype 
A. The description of the molecular subtypes of breast cancer in Indonesia varied quite a lot based on the location and time 
of the study. 
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Pendahuluan 
Kanker merupakan penyakit di mana 

terjadi pertumbuhan tidak normal sel dalam 
tubuh (1). Kanker menjadi penyebab kematian 
utama di 112 dari 183 negara pada tahun 2019. 
Kanker payudara adalah jenis kanker tersering 
pada perempuan di seluruh dunia pada tahun 
2020 (2). Kanker payudara sendiri merupakan 
keganasan yang terjadi pada jaringan payudara 
yang dapat berasal dari epitel duktus ataupun 
lobulusnya. Pasien kanker payudara secara 
global pada tahun 2020 tercatat mencapai angka 
2,3 juta dan 685.000 mengalami kematian akibat 
kanker payudara. Hingga akhir tahun 2020, 
terdapat 7,8 juta wanita hidup yang terdiagnosis 
terkena kanker payudara dalam kurun waktu 5 
tahun terakhir (3). 

 
Data yang bersumber dari RS Kanker 

Dharmais menunjukkan bahwa kanker payudara 

merupakan jenis kanker dengan kejadian 
terbanyak selama 4 tahun berturut-turut (2010-
2013) (1). Data lain yang bersumber dari 
Globocan pada tahun 2020 menunjukkan jumlah 
kasus baru kanker payudara di Indonesia 
sebanyak 68.585 kasus dengan jumlah kematian 
mencapai 22 ribu jiwa dari seluruh kasus kanker 
payudara (4).  

 
Kanker payudara merupakan penyakit 

yang heterogen, terdiri dari beberapa subtipe 
molekuler yaitu luminal A, Luminal B, HER2+, 
TNBC. Pengklasifikasian subtipe molekuler kanker 
payudara berdasarkan ekspresi molekuler ER 
(Estrogen Receptor), PR (Progesterone Receptor), 
HER-2 (Human Epidermal Growth Factor 
Receptor-2) dan Ki-67 (5). 

 
Subtipe luminal A (HR+/HER2-) memiliki 

tingkat pertumbuhan rendah dan kurang agresif 
sehingga memiliki prognosis yang paling baik. 
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Subtipe ini merupakan subtipe yang tersering 
ditemukan dibandingkan subtipe lainnya. 
Subtipe lainnya adalah luminal B (HR+/HER2+/-). 
Subtipe luminal B dinilai memiliki prognosis yang 
lebih buruk dibandingkan dengan subtipe 
luminal A. hal ini disebabkan karna pasien kanker 
payudara bersubtipe luminal B dikaitkan dengan 
grade yang lebih tinggi dibandingkan pasien 
kanker payudara bersubtipe luminal A (6). 
Subtipe dengan status HR positif (luminal A dan 
B) diketahui memiliki indisidensi metastasis 
paling rendah serta proses terjadinya metastasis 
yang lambat dibandingkan subtipe dengan HR 
negatif (HER2+ dan TNBC) (7). 

 
Subtipe kanker payudara yang memiliki 

status HR negatif yaitu HER2+ dan TNBC. Dahulu 
subtipe HER2+ memiliki prognosis yang paling 
buruk, namun keberhasilan pengobatan pada 
pasien kanker payudara dengan subtipe ini 
meningkat hal ini seiring dengan ditemukannya 
terapi bertarget untuk kanker payudara dengan 
subtipe HER2+. Subtipe yang terakhir adalah 
TNBC. Subtipe ini merupakan subtipe dengan 
prognosis paling buruk dibandingkan subtipe 
lainnya. Hal ini berkaitan dengan masih belum 
ditemukkannya terapi yang efektif terhadap 
subtipe ini (6). TNBC diketahui memiliki insidensi 
metastasis paling banyak serta proses terjadinya 
metastasis paling cepat dibandingkan dengan 
subtipe lainnya (7). 
 
  

Isi 
 Penelitian yang dilakukan oleh Farisyi 
dan Khambri tahun 2018, menampilkan 
gambaran subtipe kanker payudara di RSUP 
Dr.M.Djamil Padang periode Januari 2008 – 
Desember 2017. Penelitian ini menunjukkan 
bahwa subtipe TNBC memiliki frekuensi tertinggi 
yaitu 80,3% sedangkan subtipe luminal B 
memiliki frekuensi terendah yaitu 5,6% (8). 

 

Tabel 1. Subtipe di RSUP Dr.M.Djamil Padang 
periode Januari 2008 – Desember 2017. 
Subtipe f % 

Luminal A 5 7 

Luminal B 4 5,6 

HER2+ 5 7 

TNBC 57 80,3 

Sumber: Penelitian Farisyi dan Khambri (2018) (8) 

 

 Gambaran yang berbeda ditunjukkan 
oleh penelitian Helmi et al tahun 2021 yang 

dilakukan di RSUP Dr. M. Djamil Padang periode 
2016-2021. Penelitian ini mendapatkan hasil 
bahwa subtipe dengan frekuensi tertinggi adalah 
subtipe luminal B yaitu 60,8% sedangkan subtipe 
dengan frekuensi terendah adalah luminal A 
(5,4%). Penelitian ini juga mendapatkan hasil 
bahwa subtipe TNBC memiliki risiko untuk 
terjadinya metastasis lebih tinggi dibandingkan 
subtipe lainnya (9).  

 

Tabel 2. Subtipe di RSUP Dr.M.Djamil Padang 
periode 2016-2021 

Subtipe f % 

Luminal A 14 5,4 

Luminal B 158 60,8 

HER2+ 60 23,1 

TNBC 28 10,8 

Sumber: Penelitian Helmi et al (2021) (9) 

 

 Penelitian yang dilakukan Wiguna dan 
Manuaba tahun 2012 menampilkan gambaran 
subtipe kanker payudara yang berlokasi di RSUP 
Sanglah Bali periode 2003-2012. Penelitian ini 
menemukan bahwa subtipe luminal A dan TNBC 
memiliki frekuensi terbanyak yaitu masing-masing 
55 kasus (37,4%). Subtipe HER2+ ditemukan 
sebanyak 23 kasus (15,6%) dan subtipe luminal B 
ditemukan sebanyak 14 kasus (9,5%) (10). 

 

 
Gambar 1: Grafik gambaran subtipe kanker payudara 
di RSUP Sanglah periode 2003-2012 

Sumber: Penelitian Wiguna dan Manuaba (2012) (10) 

 

Penelitian lain telah dilakukan oleh 
Bethania dan Rustamadji tahun 2022 dengan 
menggunakan data yang berasal dari arsip 
departemen patologi anatomi FK UI/ Rumah Sakit 
Dr. Cipto Mangunkusumo periode Januari – 
Desember 2019. Penelitian ini menemukan 
bahwa sebagian besar kanker payudara memiliki 
subtipe luminal A sebanyak 272 kasus (40,2%), 
diikuti luminal B 255 kasus (37,7%), TNBC 92 
kasus (13,6%) dan HER2+ 58 kasus (8,6%) (11). 
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Penelitian berikutnya yang dilakukan 
oleh Anwar et al tahun 2020 menganalisis 
subtipe kanker payudara pada 1304 pasien 
kanker payudara yang dirawat di RS Dr. Sardjito 
periode 2013-2018. Sampel dalam penelitian ini 
mewakili ~60% dari seluruh pasien kanker 
payudara yang didiagnosis di Yogyakarta dan 
bagian selatan Provinsi Jawa Tengah. Penelitian 
ini menemukan bahwa subtipe luminal A 
memiliki frekuensi tertinggi (45,4%), diikuti 
subtipe TNBC (26,3%), HER2+ (HER2-enriched) 
(16,1%), dan luminal B (12,2%) (12). 

 
Subtipe f % 

Luminal A-like 592 45,4 

Luminal B- like 159 12,2 

HER2-enriched 210 16,1 

TNBC 343 26,3 

Sumber: Penelitian Anwar et al (2020) (12) 

 

Penelitian berikutnya yang dilakukan 
oleh Rahmatullah pada tahun 2022 menunjukkan 
gambaran subtipe kanker payudara pada pasien 
kanker payudara di RSUD Prof Dr. Margono 
Soekarjo Purwokerto, Jawa Tengah tahun 2019. 
Subtipe kanker payudara dengan frekuensi 
tertinggi adalah luminal B (40%) dan subtipe 
kanker payudara dengan frekuensi terendah 
adalah TNBC (15,8) (13).  

 

Penelitian yang dilakukan oleh Subiyanto 
dkk tahun 2021 menunjukkan hasil yang hampir 
serupa. Subjek dalam penelitian adalah pasien 
yang didiagnosis kanker payudara di RSUD 
Madiun periode 2015-2018.  Penelitian ini 
menunjukkan bahwa subtipe kanker payudara 
dengan frekuensi tertinggi adalah luminal B 
(28,5%) diikuti oleh TNBC (27,5%), HER2 (22%) 
dan luminal A (22%) (14). 

 
Subtipe f % 

Luminal A 20 22 

Luminal B 26 28,5 

HER2+ 20 22 

TNBC 25 27,5 

Sumber: Penelitian Subiyanto dkk (2021) (14). 

  

Ringkasan 
Terdapat empat subtipe molekuler 

kanker payudara yaitu luminal A, luminal B, 
HER2+, TNBC. Tiap subtipe kanker payudara 
memiliki prognosis yang berbeda-beda. 

 

Gambaran subtipe kanker payudara di 

RSUP Dr.M.Djamil Padang periode Januari 2008 – 
Desember 2017 menunjukkan subtipe TNBC 
memiliki frekuensi tertinggi. Penelitian lain yang 
dilakukan di lokasi yang sama namun dengan 
tahun yang berbeda mendapatkan hasil yang 
berbeda dari penelitian sebelumnya. Penelitian 
ini dilakukan di RSUP Dr. M. Djamil Padang 
periode 2016-2021 yang menunjukkan subtipe 
dengan frekuensi tertinggi adalah luminal B. 
Penelitian lain yang dilakukan di RSUD Prof Dr. 
Margono Soekarjo Purwokerto, Jawa Tengah 
tahun 2019 memiliki hasil yang hampir serupa. 
Penelitian ini menemukan bahwa subtipe dengan 
frekuensi tertinggi adalah subtipe luminal B. 

 

Penelitian yang dilakukan di RSUP Sanglah 
Bali periode 2003-2012 menunjukkan hasil bahwa 
subtipe luminal A dan TNBC memiliki frekuensi 
tertinggi dibandingkan dengan subtipe lainnya. 
Penelitian lain yang dilakukan di Rumah Sakit Dr. 
Cipto Mangunkusumo periode Januari – 
Desember 2019 menemukan bahwa subtipe 
luminal A merupakan subtipe dengan frekuensi 
tertinggi. Penelitian berikutnya yang dilakukan di 
RS Dr. Sardjito periode 2013-2018 menunjukkan 
hasil yang hampir mirip yaitu subtipe dengan 
frekuensi tertinggi adalah subtipe luminal A.  

 

 

Simpulan 
Gambaran subtipe molekuler kanker 

payudara di Indonesia cukup bervariasi 

berdasarkan lokasi dan waktu dilakukannya 

penelitian tersebut. Subtipe luminal A menjadi 

subtipe dominan yang ditemukan dalam tiga 

penelitian dengan lokasi yang berbeda. subtipe 

luminal B menjadi subtipe dominan yang 

ditemukan dalam dua penelitian dengan lokasi 

yang berbeda. 
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