Re: Knoblauchbombe gegen Krebs

	Forum des BPS 


Geschrieben von Wil am 04. Januar 2004 16:22:16: 

Als Antwort auf: Re: Knoblauchbombe gegen Krebs geschrieben von Ralf am 04. Januar 2004 15:41:39: 

Hallo Guy 

Die Ausführungen von Ralf sind richtig. Hier noch mal schematisch: 

Das Enzym Alliinase wird im Magen sehr schnell zerstört.
Alliinase + Alliin >>> Allicin, Halbwertzeit im Blut etwa 60 Sekunden.
Allicin ist hochgiftig, auch für gesunde Zellen. 

Wir brauchen:
Eine Tumorspezifische Wirkung und ein Überleben der wirksamen Substanzen.

Tumorspezifische Wirkung
Die Außenhülle der Krebszellen haben z.B. ein Rezeptor ErbB2, die gesunde Zellen nicht haben.
Das Enzym Alliinase wird mit einem mAb (monoclonal Antibody) verbunden (conjugated). Dieses mAb ist so ausgesucht daß es spezifisch an den ErbB2 Rezeptoren andockt, trotzdem daß es das Alliinase bei sich trägt. Die Verabreichung wird wohl intravenös sein müssen.
Danach wird das Alliin verabreicht, auch intravenös. 

Alliin reagiert mit dem Alliinase das schon and den Krebsoberflächen hängt. Zusammen bilden sie daß giftige Allicin. Die Krebszelle wird getötet. 

Nachschrift: Die vielseitigen guten Wirkungen von Knoblauch können kaum von Allicin abhängen denn von dieser Substanz kommt kaum etwas in die Blutbahn an. Das wenige was ankommt ist nach einigen Minuten zerstört. Ist auch besser so, denn es ist Gift. 

Gruß
Wil 


>Hallo Guy,
>gegen die Einnahme von Knoblich in natürlicher oder Pillenform bestehen zunächst mal keine Bedenken, außer Rücksichtnahme auf die Mitmenschen.
>Ich meine, dass uns die israelische Entdeckung nicht unmittelbar (kurzfristig) weiterhilft, weil erst einmal ein Schlüsselmolekül gefunden werden muss, das die Alliinase zu unserem Krebs transportiert und dort an die Rezeptoren andockt. Die Allicin-Konzentration im Blut allein durch Einnahme von Knoblauch in Natur- oder Pillenform ist vermutlich viel zu gering, als dass sich ein Tumor davon beeindrucken ließe, zumal, wie es in dem Artikel heißt, Allicin sehr flüchtig ist. Die Versuchsmäuse scheinen mit Darm-, nicht Prostatakrebs infiziert worden zu sein. Außerdem kann ich mir vorstellen, dass die unterschiedlichen PK-Zelllinien auch unterschiedliche Schlüsselmoleküle erfordern, weil ihre Rezeptoren unterschiedlich gestaltet sind.
>Ich denke, dass noch viel Forschungs- und Entwicklungsarbeit nötig ist, bevor PK-Patienten von dieser Entdeckung etwas haben. Aber bis dahin können wir ja trotzdem schon mal reichlich Knoblauch zu uns nehmen, es soll ja auch für und gegen anderes gut sein.
>Ralf


