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ONCOGENI: TFF1 e 3: Trefoil factor; HOXA1: Homeobox 1; MAPK : protein chinasi attivate 
da mitogeno; MMP2 e 9: metalloproteasi 2 e 9; Fibronectina e Vimentina; JAK/STAT: 
proteine Janus chinasi e le proteine trasduttrici del segnale ed attivatore della trascrizione 
; Bcl-2: proteina pro-apoptotica; CHOP (gadd 153): C/EBP proteina omologa ; SOD: 
superossido dismutasi ; Catalasi;  VEGF: fattore di crescita vascolare endoteliale ; IGF-1: 
fattore di crescita insulina simile; EGF: fattore di crescita dell’epidermide; h-TERT: 
telomerasi 

ONCOSOPPRESSORI: μ-catenina; TIMP-1: inibitore tissutale metalloproteasi; Occludina; 
PTGF-β: fattore di crescita placentare trasformante ; Tsp-1: trombospondina  
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Ben-Jonathan N et al Trends Endocrinol Metab. 2002; 13(6):245-250. 
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Differentiating components of prevention that 
inhibit mutations 

Retinoids 
(group A) 

Vitamin E 

Vitamin B9 

Vitamin D3 

Vitamin C 

Condroitinsolfato 
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