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Moltiplicazione cellulare 
protidosintesi 

GH ad azione diretta  

 Sui rispettivi 

recettori (GHR) di 

membrana 

plasmatica, 

ribosomiali e 

nucleari 

GH ad azione indiretta 

 Induzione di fattori 

di crescita-

angiogenesi 

 Espressione di 

oncogeni 

 Evoluzione epitelio-

mesenchimale 

 Espressione genica 

di proteasi e 

ialuronidasi 

 Inibizione dei 

meccanismi di 

senescenza cellulare 

per azione sulle 

telomerasi 

Prolattina ad azione 

diretta 

 Recettori di 

membrana D2R 

interattivi con GHR 



EGF  
  

IGF1  
  VEGF  

  

FGF  
  

HGF  
  

NGF  
  

PDGF  
  TGF  

  

VIP  

GASTRINA 

COLECISTOCHININA 

GH  

  



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  

 



Effetto mitogeno 
[induzione alla 

proliferazione cellulare 

neoplastica] 

Angiogenesi 
[creazione della rete 

di vasi sanguigni che 

consente il suo 

apporto nutritivo] 

Insorgenza e 

progressione tumorale 
[la cellula tumorale supera tutte 

le barriere naturali di 

contenimento] 

Ben-Jonathan N et al Trends Endocrinol Metab. 2002; 13(6):245-250. 
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RXR 

RAR 

VDR 

ROR 

RZR 

Somatostatina-Octreotide 

Effetto terapeutico  

ARRESTO DEL CICLO 
CELLULARE IN G0/G1 con 
blocco della proliferazione 
tumorale 

GH         LH 
PRL       TSH 
FSH       CCK 
Gastrina  VIP 

EGF 
IGF-1 
VEGF 
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Componenti differenzianti della prevenzione 
che inibiscono le mutazioni 

Retinoidi 
(gruppo A) 

Vitamina E 

Vitamina B9 

Vitamina D3 

Vitamina C 

Condroitinsolfato 













Calmodulin 

Degradation 

Mitochondria 

MLT1/2 

Adenylate  

Cyclase 

SOD 

MEL 

ROS/RNS 

GSH-PX 

K+ 

Ca2+ 

MELATONIN 

QR2 

1 

2 

3 

SOD Catalasi GSR GSR 

GSR: Glutatione reduttasi 

SOD: Superossidodismutasi 

ROS: Specie reattive dell'ossigeno 

RNS: Specie reattive dell'Azoto 

AFMK: N(1)-acetyl-N(2)-formyl-5-methoxykynuramine

Mitochondria 
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