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Persbericht

Drie miljoen euro voor start van twee Nierstichting Consortia
TOONAANGEVEND ONDERZOEK MET VOLDOENDE KRITISCHE MASSA 

BRENGT WETENSCHAPPELIJKE KENNIS NAAR DE NIERPATIËNT 
Bussum, 15 september 2010 – Te vaak blijven nieuwe wetenschappelijke inzichten steken in het laboratorium, zonder dat de patiënten voor wie het onderzoek is bedoeld er baat bij hebben. De Nierstichting wil dat veranderen met de start van haar nieuwe Consortia Programma. Dankzij een subsidie van drie miljoen euro starten dit jaar twee universitaire onderzoeksconsortia ‘met massa’. Tom Oostrom, de nieuwe directeur van Nierstichting Nederland, is vol vertrouwen: “De Nierstichting wil zo de toepassing van nieuwe wetenschappelijke inzichten stimuleren. Ik ben ervan overtuigd dat deze consortia over vier jaar met concrete antwoorden komen voor actuele problemen van nierpatiënten.” 
Het Consortium Amsterdam-Nijmegen-Leiden probeert te ontrafelen waarom de mensen die na een niertransplantatie een virusinfectie doormaken, gevoeliger zijn voor afstoting van de donornier. Het Consortium Nijmegen-Leiden-Maastricht neemt de binnenbekleding van nierfiltertjes onder de loep, om te weten te komen hoe eiwitverlies en ontsteking van de nierfiltertjes precies ontstaan. Meer kennis op die thema’s opent de weg naar een betere aanpak van nierziekten.  
Vanuit het perspectief van patiënten is medisch wetenschappelijk onderzoek pas succesvol als de resultaten daadwerkelijk de kwaliteit van zorg en behandeling verbeteren. Toch blijkt dat in de praktijk vaak een (te) lange weg. Om die weg te bekorten is de Nierstichting gestart met het nieuwe Consortia Programma en stelt jaarlijks minimaal één Consortium Grant ter beschikking ter waarde van 1,5 miljoen euro voor een periode van vier jaar. Het gaat om onderzoek waarin klinische en niet-klinische onderzoeksgroepen samenwerken. Op die manier vinden de resultaten van fundamenteel, inzichtverwervend onderzoek sneller hun weg naar de dagelijkse praktijk voor nierpatiënten. Tom Oostrom: “Als slimme onderzoeksgroepen vanuit hun eigen expertise samen werken aan één onderzoeksvraag, dan krijg je de kritische massa om bruggen te slaan tussen fundamenteel onderzoek en klinische toepassing. Dit zal bovendien de internationale positie van Nederlands nieronderzoek versterken.” In totaal investeert de Nierstichting in 2010 ruim 5,3 miljoen euro in biomedisch wetenschappelijk nieronderzoek.

Problemen na een niertransplantatie ontrafeld
Wereldwijd voelen nierpatiënten en professionals de noodzaak om de resultaten na een niertransplantatie te verbeteren. Dat is nodig vanuit het belang van de ontvanger (en gever) van de donornier. Maar ook vanwege het tekort aan donornieren en de transplantatiewachtlijst. Dankzij sterkere afweeronderdrukkende medicijnen lukt het steeds beter om snelle afstoting van de donornier te voorkomen. Keerzijde van de medaille is dat mensen na een niertransplantatie vatbaarder zijn voor virusinfecties. Zo is bij orgaantransplantaties besmetting met het cytomegalovirus (CMV) een groot probleem. Ook blijft chronische afstoting van de donornier een probleem. Er zijn aanwijzingen dat er samenhang bestaat tussen de virusinfecties en de (chronische) afstoting, en dat het geheugen van ons afweersysteem voor vroeger doorgemaakte infecties hierin meespeelt. 
Het transplantatie-consortium wil die samenhang ontrafelen door onderzoek bij getransplanteerde nierpatiënten. Consortiumleider Prof.dr. ten Berge, verbonden aan het Academisch Medisch Centrum (AMC) Amsterdam, licht toe: “Het is van groot belang meer te weten over het fascinerende samenspel tussen de afweerreactie tegen ziekteverwekkers enerzijds en tegen de lichaamsvreemde eiwitten op een donornier anderzijds. Dat helpt ons betere afweermedicatie te kiezen en ondersteunt misschien zelfs de zoektocht naar de best passende donor.” Het AMC werkt in dit consortium samen met het Universitair Medisch Centrum St Radboud te Nijmegen en het Leids Universitair Medisch Centrum.   
Binnenbekleding nierfiltertjes oorzaak eiwitverlies of ontsteking
Het tweede Nierstichtingconsortium neemt de binnenbekleding van de nierfiltertjes onder de loep. Eiwitverlies in de urine wordt wereldwijd erkend als belangrijk signaal van voortschrijdende nierschade. Hoe eerder dit schadelijke proces in de nier wordt herkend, hoe beter verdere schade en uiteindelijk nierfunctieverlies zijn te voorkomen. Er zijn aanwijzingen dat de binnenbekleding van de nierfiltertjes (de glycocalyx) een sleutelrol heeft bij het wel of niet optreden van eiwitverlies. Die glycocalyx – een soort suikercoating bovenop de endotheelcellen - lijkt ook de boosdoener te zijn bij het ontstaan van ontstekingsprocessen in de nier, zoals bij diabetische nefropathie en bij glomerulonefritis*. Een gezonde glycocalyx zou belangrijk zijn voor het goed functioneren van de nierfiltertjes en eiwitverlies en ontstekingen kunnen voorkomen. 
Consortiumleider Dr. J. van der Vlag van het Universitair Medisch Centrum St Radboud te Nijmegen over het belang van dit glycocalyxconsortium: “Dit onderzoek werpt nieuw licht op nog onbegrepen, diepgewortelde processen in de nierfiltertjes. Met die kennis kunnen we eiwitverlies en ontstekingen gerichter en effectiever opsporen en uiteindelijk behandelen. Dat is echt van grote betekenis voor nierpatiënten.” Naast het UMC St Radboud participeren in dit consortium het Leids Universitair Medisch Centrum en het Maastrichts Universitair Medisch Centrum. 

Meer informatie over het Innovatie Programma en de nu toegekende subsidies is te vinden op www.nierstichting.nl/consortia. 
- EINDE PERSBERICHT -

Voor meer informatie (niet voor publicatie): 

Nierstichting Nederland, Paulien Pleijter, hoofd PR en Communicatie; telefoon: (035) 697 80 00 of (06) 520 66 222; e-mail: paulienpleijter@nierstichting.nl 
Over de Nierstichting

De Nierstichting zet zich in voor een toekomst met zo min mogelijk nierziekten én een betere toekomst voor nierpatiënten. Zo zet zij alles op alles om te bereiken dat nierfunctieverlies eerder wordt opgespoord en behandeld. Ook financiert de Nierstichting wetenschappelijk onderzoek om meer te weten te komen over het ontstaan en de behandeling van nierziekten. Kennis die ons in staat stelt betere en innovatieve behandelmethoden te ontwikkelen en zo de kwaliteit van leven en overlevingskansen van nierpatiënten te verbeteren. Bovendien blijven we werken aan mogelijkheden om de wachttijd voor een donornier te verkorten. Ook biedt de Nierstichting financiële en sociale ondersteuning aan nierpatiënten. En geven we patiënten nieuwe mogelijkheden om de regie te houden over hun ziekte en de behandeling. Zo geeft de Nierstichting toekomst! 

* Glomerulonefritis is een aandoening waarbij veel van de heel kleine filtereenheden van de nieren, de glomeruli, ontstoken raken. De nieren kunnen daardoor hun gewone functie, het verwijderen van afvalstoffen en overtollig water uit het lichaam, niet meer goed uitoefenen. Uiteindelijk ‘lekken’ ook bloedcellen en eiwitmoleculen, die gewoonlijk in het bloed blijven, door de glomeruli naar de urine. Diabetische nefropathie is de veelvoorkomende oorzaak van nierfunctieverlies bij diabetespatiënten.
