NYA RON

Ny typ av tumorantigen kommer
fran cellkdrnans histoner

Nistan all cancer beror pa en mutation
eller virusinfektion, vilket far till f6ljd
att en gen modifieras eller tillkommer.
Redan pa 1970-talet upptécktes att tu-
morspecifika antigener presenteras pa
tumorcellers yta. I dag vet vi att sadana
tumoérantigener kan vara unika och ha
sitt ursprung i muterade proteiner i tu-
moreceller eller vara identiska med friska
cellers antigener. Ett tumoérantigen kan
t ex besta av ett protein som normalt ba-
ra finns innanfor blod-hjarnbarriiren
eller uttrycks mycket mer dn det gor pa
normala celler. Detta gor att tumorcel-
lerna kan kidnnas igen av immunférsva-
rets celler.

Antikroppar mot tumorantigener ingar i
dagens immunterapi mot cancer, men
forhoppningsvis kommer morgonda-
gens behandling att innefatta ett tumor-
vaccin, som stimulerar immunforsvaret
att sjalvt bygga upp specifika antikrop-
par eller T-celler mot tumorer. Men hit-
tills har ett tillrackligt starkt immunsvar
inte kunnat pavisas.

Savage och medarbetare vid Ludwig In-
stitute i New York har gjort en viktig
upptickt av en ny typ av tumdrantigen
fran ett protein som finns i nistan alla
celler men normalt ar gomt fér immun-
forsvaret. Forskarna har funnit en klon
av T-celler, specifik fér prostatatumor,
som kénner igen histonproteinet H4.
Histoner ar viktiga bestandsdelar i cell-
kirnans kromatin. Klonen visade reakti-
vitet nér den stimulerades med cellex-
trakt fran savil tumorceller som friska
celler, men barainérvaro av antigenpre-
senterande celler (dendritiska celler).

Invivo ddremot var T-cellsklonen reaktiv
baraimodss med prostatatumor och inte i
kontrollgruppen. Antagligen presente-
ras cellkidrnans histoner normalt inte pa
cellytan eller sa har histonernas upp-
byggnad dndrats i mossen med tumorer,
och T-cellsklonen kinner darfor inte
igen H4-antigenet i friska celler.

Forskarna antar att speciella forhéllan-
den i tumoren, som nekros, vivnadsfor-
andringar, DNA-skador eller rubbningar
i kromatinuppbyggnaden, skulle kunna
dndra bearbetningen och presentatio-
nen av antigener i cancercellerna. Klo-
nen hade dock dalig cytotoxisk aktivitet
och uttryckte inte viktiga effektormole-
kyler, som t ex perforin. Orsaken till det-
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En klon av T-celler som kdnner igen histon-
proteinet H4 har upptéckts. Fyndet kan vara
ett led pa vagen mot ett tumorvaccin. Bil-
den: Datormodell av nukleosomstruktur
med kromatin och histoner (blatt och gront).
Foto: Laguna Design/SPL/IBL

ta ar okdnd. H4-reaktiva T-celler visade
sig dock ha en viss effekt pa tumortill-
vixten i moss.

Forfattarna tror att fler studier runt det
H4-reaktiva immunsvaret kommer att
Oka forstaelsen for T-cellernas roll i tu-
mortillvixt och for mdjligheten att ut-
veckla ett fungerande tumorvaccin. Tu-
morspecifika antigener &r ofta identiska
med friska cellers antigener och ger
sjalvreaktivitet. Den H4-specifika T-
cellsklonen &r dock inte reaktiv i friska
moss, trots att det ror sig om ett protein
som finns i de egna friska cellerna. Det
skulle kunna betyda att svaret dr mer
specifikt.

Framtida studier far visa om andra ty-
per av cancer framkallar ett T-cellssvar
mot histoner oberoende av vilken muta-
tion eller vilket virusgenom som cellen
har erhallit. Dessutom maste forskarna
fortfarande utrona varfér det tumorspe-
cifika T-cellssvaret hos klonen &r svagt,
vilket ar ett stort problem med tumor-
vacciner sedan tidigare. Med mer kun-
skap om tumoérspecifika T-cellssvar och
hur histoner presenteras som antigener
i tumorer kan det skapas ett vaccin som
ger T-celler som ar mer reaktiva &n de
som hittills beskrivits, men trots detta
inte sjilvreaktiva.
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Viktigt fraga om
kokainmissbruk vid
brostsmarta

Om yngre individer soker for brost-
smirta ir det viktigt att fraga om eventu-
ellt kokainmissbruk, sarskilt om indivi-
derna saknar kardiovaskulira riskfakto-
rer. Den uppmaningen kommer fran
American Heart Association (AHA) i en
sammanstéllning presenterad i Circula-
tion. Forfattarna lyfter fram fenomenet
brostsmérta bland kokainmissbrukare
och vad som ér viktigt att likare och an-
nan vardpersonal kénner till avseende
detta. De betonar att patienterna givet-
vis bor utredas enligt normal handlagg-
ningsplan avseende kardiell fragestall-
ning men dven att det dr viktigt att fragan
om eventuellt kokainmissbruk tas upp.

Om patienten tagit kokain bor han el-
ler hon 6vervakas i nio till tolv timmar,
rekommenderar AHA. Brostsmiérta i
samband med kokainintag &ar relativt
vanligt och beror sillan pa hjartinfarkt.
Normalt brukar brostsmértan debutera
inom tre timmar efter det att individen
tagit drogen, men symtomdebuten kan
dréja upp till 18 timmar efter droginta-
get, skriver forfattarna.

Nér det géller brostsmérta hos kokain-
missbrukare dr det mycket viktigt att
kénna till att kokainister 16per 6kad risk
att drabbas av aortadissektion. AHA re-
kommenderar vidare att om en patient
med kint kokainmissbruk ska ges ett
stent bor ett som inte avger likemedel
(bare metal stent) anviandas, inte ett som
avger lakemedel (drug-eluting stent).

Forfattarna hénvisar till studier som
visat att antalet sokande pa amerikanska
akutmottagningar pa grund av symtom
orsakade av kokainmissbruk ékat med
nirmare 50 procent under perioden
1999-2002. Givet det faktum att drogen
blivit allt vanligare, 4ven i Sverige, ir det
viktigt for ldkare och annan vardperso-
nal att vara vél fortrogna med dess effek-
ter.
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Inget stod for att skilja mellan naturliga
och industriellt framstallda transfettsyror

Under senare ar har diskussionen varit
livlig om transfettsyrornas bidrag till
ohilsa och om det féreligger nagra hilso-
maéssiga skillnader mellan transfettsyror
som ir bildade i samband med idisslar-
nas dmnesomséttning eller sddana som
arbildade vid industriell hirdning av fet-
ter. Tva expertrapporter har framhallit
att det inte gar att géra nagon siker skill-
nad mellan dessa tva grupper av trans-
fettsyror <http://www.efsa.europa.eu/
EFSA/Scientific_Opinion/opinion_nda

09_ej81_tfa_summary_enl.pdf>; <http://
www.sacn.gov.uk/pdfs/sacn_trans_fatty_
acids_report.pdf>. Hittills har diskussio-
nerna endast kunnat féras mot ett ofull-
stindigt vetenskapligt underlag i och
med att kontrollerade humanstudier
saknats.

Nyligen har emellertid resultaten fran
tva kontrollerade interventionsstudier
publicerats [1, 2]. I bada fallen rorde det
sig om tre eller fyra veckors studier med
ett 40-tal friska forsdkspersoner. Man
har analyserat totalkolesterol, HDL-ko-
lesterol, LDL-kolesterol, triglycerider
m fl. I den ena studien [1] gavs ca 5 ener-
giprocent transfettsyror fran vardera
kéllan. I den andra studien [2] gavs tva
nivaer, dels 3,7 (bada kallorna), dels 1,5
energiprocent (enbart idisslartransfett-
syror). Som jimforelse kan ndmnas att
det genomsnittliga intaget i Sverige i dag
totalt ar ca 0,5-0,6 energiprocent, varav
tre fjardedelar fran idisslare. Intagen i
studierna var alltsd ménga ganger hogre
in dagens intag i Sverige.

I den ena studien [1] fann man att to-
tal- och LDL-kolesterol samt triglyceri-

Minskning av transfettsyror och gdrna mag-
ra alternativ av t ex mjolk- och kéttproduk-
ter dr de svenska kostrekommendationerna.
Bilden: Fjdllko vid fabod i Furudal.

der var hogre hos kvinnor som fatt trans-
fettsyror fran idisslare, medan HDL-ni-
vaerna var ligre dn hos kvinnor som fatt
industriella transfettsyror. Forandring-
arna var dock sma. Intressant nog var
kolesterolnivaerna liagre efter interven-
tionen dn fore. Hos mén sags inga signifi-
kanta skillnader. Den andra studien om-
fattade enbart mén. For bada typerna av
transfettsyror sags vid de hoga intagsni-
vaernaen liten men signifikant 6kad halt
av total- och LDL-kolesterol, medan
andra lipidfraktioner var oféridndrade.
Inga signifikanta effekter pa lipidniva-
erna sags vid de medelhGga intagen av
transfettsyror fran idisslare.

I en ledarartikel kommenterar Walter
Willett och Dariush Mozaffarian fran
Harvard de bada studierna [3]. Deras
slutsats av dessa studier, som de beteck-
nar som »carefully conducted controlled
feeding studies in healthy volunteers«
ar: »Although the possibility remains
that subtle differences are present be-

Foto: Staffan Jénsson/IBL

tween the metabolic effects of industrial
and ruminant TFA at the rather small
amounts actually consumed, at present
there is no compelling evidence to ex-
clude natural TFA from the total TFA on
food labels.«

| ett svenskt perspektiv skulle detta séle-
des innebéra att vi dven i fortsiattningen
bor inrikta vara kostrekommendationer
och atgarder pa att minska intaget av
transfettsyror, oberoende av killan. En
begrinsning av intaget av industriellt
framstéllda transfettsyror astadkoms
genom att ersitta delvis hirdade fetter i
livsmedel med andra fettkillor, vilket
ocksa till stor del skett. Genom att vélja
magra alternativ av mjolkprodukter och
vilja magert not- och lammkott, kan in-
taget av transfettsyror, och &ven méttade
fettsyror, fran idisslare begrinsas.
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Okad dédlighet i vuxen alder for lungsjuka barn

Individer som drabbats av lungsjukdom,
sdsom astma, pneumoni och bronkit,
som barn 16per 6kad risk att drabbas av
lungsjukdomar i vuxen alder och att do i
fortid. Det visar en studie presenterad i
tidskriften Thorax.

Forfattarna har f6ljt drygt 9 500 mén,
som samtliga studerade vid universitetet
iGlasgow under aren 1948-1968. Studie-
deltagarna genomgick likarkontroller
néar de studerade och fick da uppge om de
drabbats av lungsjukdomar som barn.
En uppf6ljning av studiedeltagarna gjor-
des under perioden 1998-2002. Da be-
riknades att 8 410 av de drygt 9 500
ménnen var i livet. Av dessa fick fors-
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karna tillgang till halsoinformation fran
narmare halften, 4 044 méin, som kom
for en uppféljning. Dartill fanns uppgif-
ter om dodsorsak hos ett antal av mén-
nen som avlidit.

Det visade sig att min som hade an-
tingen bronkit, astma eller lunginflam-
mation som barn 16pte 57 procent storre
riskatt avlidaienrespiratorisk sjukdom.
Individer som drabbats av bronkit, ast-
ma eller lunginflammation var 6verre-
presenterade nar det giller dodlighet i
KOL, med férdubblad risk att do6 i sjuk-
domen jamfort med individer som inte
varit lungsjuka som barn. Mén som haft
bronkit som barn 16pte 38 procent stérre

risk att avlida i kardiovaskular sjukdom.
Nagra mer ovantade resultat var att indi-
vider som haft pneumoni som barn 16pte
Okad risk att do i prostatacancer. Det
sistndmnda sambandet kan dock vara en
slump, skriver forskarna, som lyfter
fram att det totala antalet individer
bland kohorten som avled till f6ljd av
prostatacancer var sa 1agt att det inte gar
att dra négra sékra slutsatser av samban-
det.
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