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Chambre des représentants  
de Belgique

Belgische Kamer van  
volksvertegenwoordigers

betreffende de erkenning  
van borstkanker als beroepsziekte  

ten gevolge van nachtwerk en  
van beroepsmatige blootstellingen

(ingediend door mevrouw Caroline Désir c.s.)

en vue de favoriser la reconnaissance 
du cancer du sein comme maladie 

professionnelle liée au travail de nuit et  
aux expositions professionnelles

(déposée par Mme Caroline Désir et consorts)
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N-VA� : Nieuw-Vlaamse Alliantie
VB� : Vlaams Belang
MR� : Mouvement Réformateur
PS� : Parti Socialiste
PVDA-PTB� : Partij van de Arbeid van België – Parti du Travail de Belgique
Les Engagés� : Les Engagés
Vooruit� : Vooruit
cd&v� : Christen-Democratisch en Vlaams
Ecolo-Groen� : Ecologistes Confédérés pour l’organisation de luttes originales – Groen
Open Vld� : Open Vlaamse liberalen en democraten
DéFI� : Démocrate Fédéraliste Indépendant
ONAFH/INDÉP� : Onafhankelijk-Indépendant

Afkorting bij de nummering van de publicaties: Abréviations dans la numérotation des publications:

DOC 56 0000/000
Parlementair document van de 56e zittingsperiode + 
basisnummer en volgnummer

DOC 56 0000/000
Document de la 56e législature, suivi du numéro de 
base et numéro de suivi

QRVA Schriftelijke Vragen en Antwoorden QRVA Questions et Réponses écrites
CRIV Voorlopige versie van het Integraal Verslag CRIV Version provisoire du Compte Rendu Intégral
CRABV Beknopt Verslag CRABV Compte Rendu Analytique

CRIV
Integraal Verslag, met links het definitieve integraal 
verslag en rechts het vertaalde beknopt verslag van de 
toespraken (met de bijlagen)

CRIV
Compte Rendu Intégral, avec, à gauche, le compte 
rendu intégral et, à droite, le compte rendu analytique 
traduit des interventions (avec les annexes)

PLEN Plenum PLEN Séance plénière
COM Commissievergadering COM Réunion de commission

MOT Moties tot besluit van interpellaties (beigekleurig papier) MOT
Motions déposées en conclusion d’interpellations 
(papier beige)



31227/001DOC 56

K A M E R • 3 e   Z I T T I N G  VA N  D E  5 6 e   Z I T T I N G S P E R I O D E 2025 2026 C H A M B R E   3 e   S E S S I O N  D E  L A  5 6 e   L É G I S L AT U R E

DÉVELOPPEMENTS

Mesdames, Messieurs,

Le cancer du sein demeure la première cause de 
décès par cancer chez les femmes en Belgique. En 
2022, 11.302 nouveaux cas ont été diagnostiqués, dont 
11.192 femmes et 110 hommes, entraînant plus de 2280 
décès annuels chez les femmes1. Malgré ces chiffres, on 
constate une absence quasi-totale de reconnaissance 
des facteurs de risque professionnels dans les politiques 
de prévention et de sécurité au travail.

Pourtant, la littérature scientifique internationale 
a établi de manière probante le lien entre certaines 
expositions professionnelles et le développement du 
cancer du sein. Le Centre international de recherche 
sur le cancer (CIRC), qui dépend de l’Organisation 
mondiale de la Santé, a classé en 2007 le “travail posté 
impliquant une perturbation du rythme circadien” comme 
probablement cancérogène pour l’homme. Un groupe 
de travail d’expert a ensuite confirmé en 2019 que le 
travail de nuit posté cause en effet le cancer du sein2.

Une étude épidémiologique plus récente, l’étude 
“Cécile” menée en France par des chercheurs de l’Institut 
national de la santé et de la recherche médicale (Inserm) 
en 2018, démontre également qu’une femme travaillant 
régulièrement entre minuit et cinq heures du matin pré-
sente 26 % de risques supplémentaires de développer 
un cancer du sein. Le risque semble particulièrement 
croître chez les femmes qui ont travaillé plus de deux 
nuits par semaine pendant plus de 10 ans.3. À titre de 
comparaison, le tabagisme n’augmente le risque de 
cancer du sein que de 10 à 20 %.

En France, cette prise de conscience scientifique a 
conduit à des avancées concrètes. La Confédération 
française démocratique du travail (CFDT) a saisi l’Agence 
nationale de sécurité sanitaire de l’alimentation, de 
l’environnement et du travail (Anses) en septembre 2024 
pour conduire une étude sur les liens entre cancers du 
sein et expositions professionnelles, pour avancer dans 
la reconnaissance du cancer du sein comme maladie 
professionnelle. Quelques reconnaissances officielles 
ont déjà eu lieu, notamment pour une infirmière ayant 
travaillé de nuit pendant 28 ans.

1	 Think-Pink, “Nouveaux chiffres du cancer du sein en Belgique: 
11.302 nouveaux diagnostics en 2022”, 2024.

2	 Cancer-Environnement, “Monographies vol. 124: Cancérogénicité 
du travail de nuit posté”, CIRC, 2019.

3	 Night work and breast cancer: a population-based case-control 
study in France (the CECILE study).

TOELICHTING

Dames en Heren,

Borstkanker blijft de belangrijkste oorzaak van overlij-
den door kanker bij vrouwen in België. In 2022 werden 
11.302 nieuwe gevallen gediagnosticeerd, waarvan 
11.192 vrouwen en 110 mannen, met meer dan 2280 sterf-
gevallen per jaar onder vrouwen.1 Ondanks die cijfers 
wordt er in het preventie- en veiligheidsbeleid op het 
werk vrijwel geen aandacht besteed aan de erkenning 
van beroepsrisicofactoren.

De internationale wetenschappelijke literatuur heeft 
nochtans op overtuigende wijze het verband aange-
toond tussen bepaalde beroepsmatige blootstellingen 
en de ontwikkeling van borstkanker. Het Internationaal 
Agentschap voor Kankeronderzoek (IARC), dat onder de 
Wereldgezondheidsorganisatie valt, heeft in 2007 ploe-
genarbeid met verstoring van het dag‑en‑nachtritme 
aangemerkt als “waarschijnlijk kankerverwekkend”. 
Een werkgroep van deskundigen heeft vervolgens in 
2019 bevestigd dat nachtarbeid inderdaad borstkanker 
kan veroorzaken.2

Uit recenter epidemiologisch onderzoek, de in 2018 in 
Frankrijk door het Institut national de la santé et de la 
recherche médicale (Inserm) uitgevoerde étude Cécile, 
blijkt voorts dat vrouwen die regelmatig tussen midder-
nacht en vijf uur ´s ochtends werken maar liefst 26 % 
meer risico lopen om borstkanker te ontwikkelen. Het 
risico lijkt met name aanzienlijk hoger te liggen bij vrou-
wen die langer dan tien jaar meer dan twee nachten per 
week hebben gewerkt.3 Ter vergelijking: roken verhoogt 
het risico op borstkanker slechts met 10 à 20 %.

In Frankrijk heeft dit wetenschappelijke inzicht aanlei-
ding gegeven tot concrete maatregelen. De Confédération 
française démocratique du travail (CFDT) heeft in sep-
tember 2024 het Agence nationale de sécurité sanitaire 
de l’alimentation, de l’environnement et du travail (Anses) 
de opdracht gegeven het verband tussen borstkanker 
en beroepsmatige blootstelling te bestuderen om de 
erkenning van borstkanker als beroepsziekte in een 
stroomversnelling te brengen. Sommige gevallen werden 
reeds officieel erkend, zoals dat van een verpleegster 
die 28 jaar lang nachtwerk had gedaan.

1	 Think-Pink, 11.302 nieuwe borstkankerdiagnoses in 2022, 2024. 
Online te raadplegen op https://www​.think​-pink​.be​/nl​/nieuws​/
artikel​/id​/4859​/11​-302​-nieuwe​-borstkankerdiagnoses​-in​-2022

2	 Cancer‑Environnement, IARC Monographs on the Identification 
of Carcinogenic Hazards to Humans, Volume 124: Night Shift 
Work, IARC, 2019.

3	 Night work and breast cancer: a population-based case-control 
study in France (the CECILE study).
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Le Danemark est encore bien plus avancé sur la 
question puisqu’il a été le premier pays à reconnaître 
le cancer du sein comme maladie professionnelle, dès 
2008, avec 38 cas de cancers sur 75 exposés, recon-
nus comme liés à l’exposition professionnelle pour des 
femmes qui travaillaient généralement au moins une nuit 
par semaine pendant au moins 20 à 30 ans et où il n’y 
avait “aucun autre facteur significatif pouvant expliquer 
le développement du cancer du sein”4.

En Belgique au contraire, la situation des travailleuses 
est préoccupante. Malgré plusieurs dossiers récemment 
introduits auprès de l’Agence fédérale des risques 
professionnels (ci-après “Fedris”), aucune reconnais-
sance officielle ni indemnisation n’ont été accordées. Il 
n’existe aucune étude sur le lien entre le cancer du sein 
et le travail de nuit, ni aucun plan d’action national, ni 
aucune initiative de prévention spécifique. Cette lacune 
est d’autant plus problématique que près de 10 % des 
travailleurs et travailleuses belges effectuent un travail 
de nuit, occasionnellement ou régulièrement.

À l’heure où le gouvernement Arizona compte sup-
primer l’interdiction du travail de nuit, mesure pourtant 
historiquement fondée sur des préoccupations de santé 
publique, il est urgent de mettre cette question à l’agenda 
scientifique!

Cette mesure entre, en effet, en contradiction totale 
avec les données scientifiques disponibles aujourd’hui 
et risque d’aggraver l’exposition des travailleuses aux 
facteurs de risque professionnels.

C’est pourquoi la présente proposition de résolution 
vise non seulement à demander une étude scientifique, 
mais aussi à revenir sur la suppression de l’interdiction 
du travail de nuit.

Caroline Désir (PS)
Ludivine Dedonder (PS)
Sophie Thémont (PS)
Marie Meunier (PS)
Lydia Mutyebele Ngoi (PS)

4	 G. Caetano et D. Leger, “Le risque de cancer du sein chez les 
travailleuses de nuit: état des connaissances”, INRS, mars 2019.

Denemarken staat nog veel verder. In 2008 was het 
immers het eerste land dat borstkanker officieel als be-
roepsziekte heeft erkend. Op een totaal van 75 kankers 
die het gevolg zijn van blootstelling werd van 38 erkend 
dat ze verband houden met beroepsmatige blootstelling. 
Het ging daarbij om vrouwen die twintig tot dertig jaar 
lang doorgaans minstens één keer per week ´s nachts 
werkten en bij wie “de ontwikkeling van de borstkanker 
door geen enkele andere significante factor kon worden 
verklaard”4.

In België daarentegen is de situatie voor vrouwelijke 
werknemers zorgwekkend. Hoewel recent meerdere dos-
siers werden ingediend bij het Federaal agentschap voor 
beroepsrisico’s (Fedris) werd geen enkel geval officieel 
erkend noch vergoed. Er bestaat geen enkel onderzoek 
naar het verband tussen borstkanker en nachtwerk, noch 
enig nationaal actieplan of specifiek preventie-initiatief. 
Dit manco is des te problematischer omdat bijna 10 % 
van de Belgische werknemers occasioneel of regelmatig 
nachtwerk doet.

Het nachtwerkverbod is een maatregel die historisch 
gegroeid is uit de bekommernis om de volksgezondheid. 
Nu de Arizonaregering dat verbod wil opheffen, moet 
deze kwestie dringend op de wetenschappelijke agenda 
worden gezet.

De intrekking van dat verbod is immers flagrant in strijd 
met de thans beschikbare wetenschappelijke gegevens 
en vergroot de kans dat vrouwen worden blootgesteld 
aan beroepsrisicofactoren.

Daarom roept dit voorstel van resolutie er niet alleen 
toe op de opdracht te geven voor een wetenschappelijk 
onderzoek, maar ook af te zien van de in uitzicht gestelde 
intrekking van het nachtwerkverbod.

4	 G. Caetano en D. Leger, Le risque de cancer du sein chez les 
travailleuses de nuit: état des connaissances, INRS, maart 2019.
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PROPOSITION DE RÉSOLUTION

La Chambre des représentants,

A. considérant que le cancer du sein constitue un 
enjeu de santé publique majeur en Belgique avec plus 
de 11.000 nouveaux cas diagnostiqués annuellement 
et plus de 2280 décès chez les femmes;

B. considérant l’importance du dépistage précoce 
dans la détection et le traitement du cancer;

C. considérant le manque d’information et de sensi-
bilisation des (futures) travailleurs et travailleuses et des 
experts médicaux sur les liens entre la santé et le travail;

D. considérant que les études scientifiques publiées 
dans d’autres pays, notamment celle de l’Inserm en 
France, démontrent une augmentation significatives du 
risque de cancer du sein chez les femmes travaillant 
régulièrement de nuit;

E. considérant que d’autres facteurs professionnels 
sont identifiés comme cancérigènes pour le sein, à 
savoir les rayonnements ionisants, les perturbateurs 
endocriniens et les solvants organiques;

F. considérant que près de 10 % des travailleurs 
effectuent un travail de nuit en Belgique;

G. considérant qu’en France, des reconnaissances 
officielles de cancers du sein comme maladies profes-
sionnelles ont déjà eu lieu et qu’une étude de l’Anses 
est en cours pour établir des tableaux de maladies 
professionnelles;

H. considérant qu’en Belgique, malgré plusieurs 
dossiers introduits auprès de Fedris, aucune recon-
naissance officielle n’a été accordée et considérant 
qu’il n’existe aucune étude publique ni plan d’action sur 
cette problématique;

I. considérant l’urgence de protéger la santé des tra-
vailleuses et de lutter contre l’invisibilisation des risques 
professionnels spécifiques aux femmes;

Demande au gouvernement fédéral:

1. de commander immédiatement à Fedris une étude 
multidisciplinaire sur les liens entre le cancer du sein et 
les conditions de travail (travail de nuit, expositions aux 
perturbateurs endocriniens, rayonnements ionisants, 
solvants organiques, etc.), en collaboration avec:

VOORSTEL VAN RESOLUTIE

De Kamer van volksvertegenwoordigers,

A. overwegende dat borstkanker een belangrijk pro-
bleem vormt voor de volksgezondheid in België, met jaar-
lijks meer dan 11.000 nieuwe diagnoses en meer dan 
2280 overlijdens onder vrouwen;

B. gezien het belang van tijdige screening bij de 
opsporing en behandeling van kanker;

C. gezien het gebrek aan voorlichting en sensibilisering 
van (toekomstige) werknemers en medische experten 
omtrent het verband tussen gezondheid en werk;

D. overwegende dat buitenlands wetenschappelijk 
onderzoek, met door het Franse Inserm, aantoont dat 
vrouwen die regelmatig ´s nachts werken significant 
meer risico lopen op het ontwikkelen van borstkanker;

E. overwegende dat borstkanker ook kan worden 
uitgelokt door nog andere werkgerelateerde factoren, 
meer bepaald ioniserende straling, hormoonverstoorders 
en organische oplosmiddelen;

F. overwegende dat bijna 10 % van de werknemers 
in België nachtwerk doet;

G. overwegende dat in Frankrijk al gevallen van borst-
kanker officieel als beroepsziekte zijn erkend en dat het 
Anses er momenteel onderzoek doet met het oog op de 
opstelling van beroepsziektetabellen;

H. overwegende dat in België weliswaar meerdere 
dossiers bij Fedris zijn ingediend, maar dat geen enkel 
geval officieel is erkend en elk openbaar onderzoek 
of actieplan over deze problematiek achterwege blijft;

I. overwegende dat dringend iets moet worden gedaan 
voor het beschermen van de gezondheid van vrouwe-
lijke werknemers en tegen het onzichtbaar maken van 
specifieke beroepsrisico’s voor vrouwen;

Verzoekt de federale regering:

1. Fedris onverwijld te belasten met een multidisci-
plinair onderzoek naar het verband tussen borstkanker 
en werkomstandigheden (nachtwerk, blootstelling aan 
hormoonverstoorders, ioniserende straling, organische 
oplosmiddelen enzovoort), in samenwerking met:
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1.1. les institutions scientifiques (universités, instituts 
de recherche en santé publique);

1.2. les organisations syndicales;

1.3. les secteurs professionnels concernés;

1.4. les associations de patients et de prévention;

2. d’assurer la transparence et la diffusion des résul-
tats de cette étude dans un délai maximum de 18 mois, 
avec publication des données et méthodologies utilisées;

3. d’inscrire ensuite, le cas échéant, le cancer du sein 
lié au travail de nuit sur la liste officielle des maladies 
professionnelles de Belgique reconnues par Fedris;

4. de développer un plan national de prévention des 
risques professionnels de cancer du sein, incluant:

4.1. la sensibilisation, l’information et la formation 
des employeurs, de la ligne hiérarchique ainsi que des 
travailleurs et travailleuses;

4.2. l’information, la formation et la sensibilisation des 
experts des milieux médicaux professionnels, généralistes 
et spécialisés à l’anamnèse des parcours professionnels 
et des déclarations en maladie professionnelle;

4.3. le renforcement des mesures de prévention et 
de protection dans les secteurs à risque;

4.4. l’amélioration de la surveillance médicale et 
l’introduction d’un dépistage annuel précoce;

4.5. la promotion d’alternatives au travail de nuit 
lorsque c’est techniquement possible;

5. de renoncer à la suppression de l’interdiction du 
travail de nuit et de maintenir les protections existantes, 
en cohérence avec les données scientifiques sur les 
risques sanitaires;

6. de renforcer la collaboration internationale avec 
les pays européens engagés dans la reconnaissance 
des cancers professionnels, notamment la France et le 
Danemark, pour partager les bonnes pratiques;

1.1. de wetenschappelijke instellingen (universiteiten, 
onderzoeksinstellingen inzake volksgezondheid);

1.2. de vakbonden;

1.3. de betrokken beroepssectoren;

1.4. de patiëntenverenigingen en preventiecentra;

2. ervoor te zorgen dat de resultaten transparant zijn 
en binnen maximaal 18 maanden worden verspreid, 
met bekendmaking van de gebruikte gegevens en 
methodologieën;

3. vervolgens, in voorkomend geval, borstkanker ten 
gevolge van nachtwerk op te nemen in de officiële lijst 
van de door Fedris erkende beroepsziekten in België;

4. een nationaal plan ter preventie van beroepsrisico’s 
die borstkanker kunnen uitlokken, uit te werken, met 
inbegrip van:

4.1. sensibilisering, voorlichting en vorming van zowel 
de werkgevers als de hiërarchische lijn en alle werkne-
mers, mannen en vrouwen;

4.2. voorlichting, vorming en sensibilisering van de 
bedrijfsgeneeskundige experten, zowel de generalistische 
als die welke zijn gespecialiseerd in werkgerelateerde 
ziektevoorgeschiedenis en beroepsziekteaangiften;

4.3. sterkere preventie- en beschermingsmaatregelen 
in risicosectoren;

4.4. een verbeterd medisch toezicht en het invoeren 
van een tijdige, jaarlijkse screening;

4.5. het promoten van alternatieven voor nachtwerk 
waar dat technisch mogelijk is;

5. af te zien van de geplande intrekking van het nacht-
werkverbod en de bestaande bescherming te handhaven, 
in lijn met de wetenschappelijke gegevens over de met 
nachtwerk verbonden gezondheidsrisico’s;

6. op internationaal vlak, nauwer samen te werken met 
de Europese landen die al inzetten op de erkenning van 
beroepskankers, met name Frankrijk en Denemarken, 
teneinde best practices uit te wisselen;
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7. de soutenir la recherche belge consacrée aux fac-
teurs de risque professionnels de cancer et d’allouer les 
moyens budgétaires nécessaires à ces études.

7 novembre 2025

Caroline Désir (PS)
Ludivine Dedonder (PS)
Sophie Thémont (PS)
Marie Meunier (PS)
Lydia Mutyebele Ngoi (PS)

7. steun te verlenen aan Belgisch onderzoek naar 
beroepsrisicofactoren die kanker kunnen uitlokken, en 
er de nodige budgettaire middelen voor uit te trekken.

7 november 2025

Centrale drukkerij - Imprimerie centrale


