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Trening hemmer
kreftsvulster i mus

Loping reduserer tumorinsidens
og tumorvekstiflere musemodeller
ved at adrenalin og interleukin-6
mobiliserer NK-celler.

Epidemiologiske data viser at regelmessig
trening beskytter mot visse kreftformer,
men man vet ikke hvordan. En studie der
mus ble injisert med enten ulike kreftceller
eller et kreftfremkallende stoff, ga holde-
punkter for at NK-celler er involvert (1).

Testmusene hadde fri adgang til lepehjul,
mens kontrollmusene ble holdt i vanlige
bur. Anledning til & lope noen uker for og/
eller etter injeksjonene ga nedsatt tumor-
insidens, over 50 % reduksjon av tumor-
volum, nedsatt metastasering til lungene
og forsinket utvikling av en spontan muse-
melanomtype.

Gener oppregulert i testsvulstene kodet
bl.a. for bade medfedte og adaptive immun-
reaksjoner. Infiltrasjon med NK-celler, serlig
fra milt, samsvarte best med reduksjonen
i tumorvolum. Drap av NK-celler med anti-
stoffbehandling opphevet lopeeffekten. Kon-
sentrasjonen av interleukin-6 (IL-6), utskilt
fra aktiv muskel, og adrenalin steg under
lopingen og hadde betydning for NK-celle-
infiltrasjonen, siden bade propranolol og
anti-IL-6-antistoff reduserte lopingens effekt
pé tumorutviklingen.

— Det spennende med denne studien er at
mobiliseringen av NK-celler ikke bare er til
blodet, noe vi visste fra for, men ogsa ferer
til okt antall NK-celler i selve kreftsvulsten
og til en positiv antikrefteffekt, sier Karl-
Johan Malmberg, som er professor og leder
utprevende behandling med NK-celler hos
pasienter med hematologisk kreft ved Insti-
tutt for kreftforskning, Universitetet i Oslo.

— Det er na stor interesse for a utnytte
NK-cellenes potente cytolytiske evne i kreft-
terapi, ikke minst der tumor har unnsluppet
et T-celleangrep ved & nedregulere vevsfor-
likelighetsmolekyler som gjor kreftcellene
ekstra folsomme for NK-celleangrep, sier
Malmberg.
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VERDENS HELSE

Langtidskonsekvenser av underernaring

Barn som overlever alvorlig akutt underernaering, har redusert vekst

i flere ar etterpa.
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Underernaring hos barn er et alvorlig helse-
problem med stor dgdelighet i lavinntekts-
land. Langtidskonsekvensene for de barna
som overlever, er det mindre kunnskap om.

| en nylig publisert studie fra Malawi tok
man utgangspunkt i 1 024 barn (median alder
24 md.) som var innlagt i sykehus i &rene
2006-07 grunnet alvorlig akutt underernze-
ring (1). Av disse dgde 238 under innleggel-
sen, 192 dgde innen ett ar og ytterligere 46
innen syv ar. Av de overlevende ble 320 barn
sporet opp. Disse ble sammenlignet med to
kontrollgrupper, bestdende av henholdsvis
217 sgsken av barn som hadde veert under-
ernart og 184 ubeslektede barn.

Syv ar etter innleggelsen var barna som
hadde veert undererneert signifikant lavere
enn barna i begge kontrollgruppene. De
hadde ogsd signifikant kortere benlengde,
tynnere overarmer, tynnere legger og sma-
lere hofter, og de veide mindre enn barna i
begge kontrollgruppene. Fysiske tester viste
at de hadde nedsatt gripekraft sammenlig-
net med barna ibegge kontrollgruppene.
Derimot var det ingen signifikante forskjel-
ler i hodeomkrets, bukomkrets, spirometri-
verdier, blodtrykk, kolesterolverdier, korti-
solverdier eller blodsukker-/HbA, -verdier.

Studien viser at det er vedvarende effekt

av en underernaringsepisode p& kropps-
veksten, til tross for en viss innhentings-
vekst i etterkant av episoden. Forfatterne
kommenterer at mgnsteret med lav vekt,
men bevart kroppsfett (bukomkrets) ligner
det man kan se hos barn med lav fgdsels-
vekt, og at dette predikerer lav arbeidskapa-
sitet senere i livet. Hjerte- og lungefunksjo-
nen var normal, men vekstmgnsteret tilsier
gkt risiko for fremtidig kardiovaskulaer og
metabolsk sykdom hos barn som overlever
alvorlig underernaering.

Studiens stgrste svakhet er mulig over-
levelsesskjevhet, noe som innebarer at de
barna som dgde av underernzringen, kan-
skje hadde darligere langtidsprognose enn
de som overlevde. Dermed er det mulig at
langtidskonsekvenser av underernaring kan
bli enda stgrre hvis flere overlever som fglge
av bedre akuttbehandling.
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