
Megadosissen vitamine D toch niet de oplossingl

Een studie bij volwassenen over 18maand vond niet het gewenste effect op respiratoire infec-

ties met vitamine D. Net als in een vroegere, negatieve Nederlandse studie werden echter hoge

monodosissen gebruikt: twee maal maandelijks 200.000 IE, daarna maandelijks 100.000 IE vi-

tamine D3. Tegenover placebo werd geen verschil gevonden.

Maar allicht is dit echt niet de ideale manier van vitamine D-toediening, en kan het lichaam

deze doseringen niet adequaat of zonder problemen verwerken. Het lichaam maakt in de zon

toch ook geen megadosissen vitamine D aan)
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Oeps. chemo kills!

Tot die 'compleet onverwachte' (Ii!) conclu-

sie kwamen enkele eminente wetenschap-

pers, en raar maar waar: ze kregen het nog

gepubliceerd ook in Nature Medicine! Er volg-

den ondertussen al enkele andere auteurs ...

Is het einde van het 'heroïsche' chemother-

apie-tijdperk nu eindelijk toch in zicht> (Ter

vergelijking met de 1ge-eeuwse 'heroïsche

geneeskunde' met zijn drastische, vaak bes-

chadigende 'behandelingen'.)

Therapieresistentie tegen chemo is een goed

gekende, substantiële hindernis voor de

'beoogde effectiviteit' van chemotherapie. En

zeker een van de redenen dat het eigenlijk

nog steeds niet gelukt is om de morbiditeit

en mortaliteit ten gevolge van kanker terug

te dringen.

Ongeveer go % van de patiënten met solide

(metastaserende) tumoren ontwikkelt re-

sistentie tegen chemotherapie. Deze wordt

gewoonlijk in cycli gegeven, om de patiënt

tussendoor te laten herstellen van de toxic-

iteit. Maar net deze tussenperiodes blijken

resistentie en metastasen te induceren. In

hun zoektocht waarom kankercellen zo re-

si/ient zijn, stuitten de onderzoekers op een

voor hen totaal onverwachte ontdekking: ze

stelden vast dat chemotherapie niet alleen

gezonde cellen zwaar beschadigt (wat de

genezings/overlevingskansen van de patiënt

zwaar kan ondermijnen), maar tevens de tu-

moren zeer resistent maakt voor toekoms-

tige behandelingen.

Een team onderzoekers trachtte de mecha-

nismen die hieraan ten grondslag liggen te

ontrafelen. En ze vonden inderdaad een nog

onbekend mechanisme: chemotherapie bes-

chadigt gezond weefsel, dat in reactie op de

DNA- en andere schade ontsteking initieert

om het herstel van de ontstane wonde in

te leiden. Hiervoor worden, ook in de 'mi-

cro-omgeving' van de tumor, een spectrum

aan proteïnes geproduceerd, waarvan de ex-

pressie geregeld wordt door NF-KB (de tran-

scriptiefactor die de productie van alle ont-

stekingsfactoren en cytokines induceert).

Een van deze proteïnen is 'WNT16B', geprodu-

ceerd door fibroblasten. Als dit eiwit echter

opgenomen wordt door nabije tumorcellen,

triggert het oncogene signaalpathways, die

de survival van kankercellen, en hun resisten-

tie tegen chemotherapie sterk verhogen.

Volgens dit onderzoek blijkt de tumor ini-

tieel wel te slinken, waarna hij echter ster-

ker terugkomt, groter wordt dan tevoren

én agressiever metastaseert. In de bewuste

muizenstudie deed de chemotherapie het

tumorvolume slinken met 30 %, waarna de

longmetastasen verdrievoudigden! Dit werd

overigens bevestigd in een humane studie

(prostaatkan ker).

Zoals het team zelf stelt: 'Als WNT16B gese-

creteerd wordt. interageert het met tumor-

cellen uit de omgeving, en doet deze groeien,

metastaseren én maakt ze therapieresis-

tent. Onze resultaten tonen tevens aan dat

de gevolgen van de schade aangericht in be-

nigne cellen, rechtstreeks kan bijdragen aan

o

een verhoging van de

tumorgroeimechanis-
men I'

Dit mechanisme werd

al aangetoond bij hu-

mane borst-, ovari-

um-, en prostaatkank-

er (NB dit is niet het

enige, er zijn al een

aantal andere mecha-

nismen bekend ...).

Chemotherapeuti ca,

door de farmaceu-

tische industrie én

de medici voorop-

gesteld als de enige

'wetenschappelij-

ke' behandeling voor

kanker, blijkt deze

dus eigenlijk erger te maken, en de patiën-

ten sneller te doden dan zonder behandeling!

Chemotherapeutica zouden dus niet alleen

ineffectief. maar ook gevaarlijk zijn.

Bovendien zit er spijtig genoeg weer een ad-

dertje onder het gras van de net gepubli-

ceerde studie: Nelson en zijn team gaan nu

op zoek naar mogelijkheden om deze reac-

tie, en dus de productie van WNT16B te voor-

komen, zodat ... chemotherapie eflïciënter

kan ingezet worden:

Uitkijken naar minder schadelijke behan-

delingen met natuurlijke middelen, zoals

kurkuma, broccoli en waterkers, vitamine D,

selenium ... zit er dus blijkbaar toch nog niet

in! Met natuurlijke middelen is weinig geld te

verdienen, vandaar de weinige interesse.
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