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Wetenschap voor Patiënten 

Geachte lezer. 
 
Zoals u bekend, geeft prof.dr. De Meirleir 
momenteel in het kader van het project 
Wetenschap voor Patiënten webcolleges, 
in de regel gevolgd door een chat-vraag & 
antwoordsessie. 
 
Hierbij bieden wij u de volledige tekst van 
het twintigste  door hem gegeven en op 
24 mei 2013 op ons eigen youtube-kanaal 
uitgezonden college aan, met de titel “Zin 
en onzin van testen”.  
 
U kunt deze verspreiden naar eigen inzicht 
en believen. Omdat deze informatie in 
onze visie van grote waarde is voor alle 
patiënten in het Nederlands taalgebied, 
maar het copyright bij prof.dr. De Meirleir 
ligt en die ons de vrije beschikking over de 
teksten heeft gegeven, houden wij u bij 
verspreiding wel aan de bronvermelding: 
ME/cvs Vereniging, 
www.me-cvsvereniging.nl.  
Dit geldt zowel voor het integraal als het 
gedeeltelijk kopiëren van de in bijlage 
opgenomen teksten, alsook voor alle 
teksten die in het kader van dit project 
nog zullen volgen. 
 
Mocht u geen belangstelling (meer) heb-
ben in het ontvangen van de vermelde 
teksten, dan vernemen wij dat graag. 
 
Met vriendelijke groet, 
 

Bestuur ME/cvs Vereniging 

contact@me-cvsvereniging.nl  
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Wetenschap voor Patiënten 
Alle teksten in het kader van het project 
Wetenschap voor Patiënten mogen worden 
verspreid, doch alleen onder de uitdrukkelijke 
bronvermelding: ME/cvs Vereniging, www.me-
cvsvereniging.nl 

 

College 20 : Zin en Onzin 
van Testen 
Webcollege van Prof. dr. K. de Meirleir,  
uitgezonden op 24 mei 2013 
 
Is het ATP-profiel een zinvolle test? 
 
ATP is de enige scheikundige vorm van 
energielevering die we hebben om bij-
voorbeeld onze spieren te laten samen-
trekken, dus om te bewegen. En ook om 
onze hele stofwisseling te runnen.  
 
We moeten daarom constant ATP aanma-
ken. Dat doen we uit fosfocreatine en 
door het verbruik ofwel de omzetting van 
suikers en vetten.  
 
We produceren eigenlijk continu ATP. Een 
cel zal nooit een gering ATP hebben. In die 
zin is het gebruik van ATP toch wel een 
beetje discutabel, omdat het ATP heel 
moeilijk correct te bepalen is. Het wijzigt 
constant. Wij gebruiken die testen hier in 
West-Europa niet, die worden enkel in 
Groot-Brittannië gedaan. En het praktisch 
nut daarvan lijkt mij beperkt, tenzij het 
gekoppeld is aan een interventie waarbij 
men probeert mensen meer energie te 
laten leveren.  
Maar ik denk niet dat dit het hoofd-
probleem is. Een ATP-bepaling zoals men 
dat in Groot-Brittannië doet, en wij hier in 
Europa dus niet, kan bevestigen dat er een 
stoornis is in de stofwisseling. En dat er 
een verminderde ATP-productie is. 
 
Maar dat is bij veel chronische ziekten het 
geval. Het is dus eigenlijk niet specifiek 
voor ME/cvs, maar het kan aanleiding zijn 
voor beslissingen in verband met een 
symptomatische behandeling. Om patiën-
ten te helpen in hun algemene toestand.  

Is H2S een betrouwbare marker en wat 
toont het aan? 
 
De H2S-test meet metabolieten van het 
gas H2S zoals ze uitgescheiden worden in 
de urine. Die test zal positief zijn wanneer 
er drie minuten nadat de urine in contact 
gebracht wordt met de vloeistof in de 
testkit een kleurverandering is. 
 
Wat meet deze test?  
 
Dat er méér H2S-metabolieten zijn, maar 
er ook een ver-schuiving is in de Th1/Th2 
ratio. Hoe ster-ker positief de test is, hoe 
meer Th2-dominantie er is. Dit is een test 
die inte-ressant is voor screening: 
aangezien 85% van de ME-patiënten een 
Th2- dominantie hebben, is hij interessant 
voor algemeen geneeskundigen om uit te 
maken of er sprake is van een Th1/Th2 
verschuiving is, zonder over ME te 
spreken. 
 
Wat zijn NK-cellen en wat is hun functie? 
 
De vraag is welke rol NK-cellen spelen en 
hoe daar naar gekeken wordt bij ME/cvs.  
 
NK-cellen zijn circulerende immuuncellen, 
natural killer cellen. De naam zegt het al, 
ze zullen tumorcellen en virussen vernie-
tigen. Ze spelen dus een belangrijke rol in 
onze immuniteit.  
 
Al heel lang geleden in het ME-verhaal 
heeft men ontdekt dat  heel veel patiën-
ten een laag aantal NK-cellen hebben en 
dat er ook een verminderde functionaliteit 
is van die cellen. Wat een belangrijk gege-
ven is. Maar opnieuw niet zo erg specifiek.  
 
Recent hebben we ook gezien dat bij-
voorbeeld bij de chronische vorm van de 
ziekte van Lyme en bij Bartonella-infecties 
patiënten ook een lage NK-activiteit en 
lage aantallen NK-cellen hebben. Het is 
een concreet gegeven en het is één van de 
vele factoren in het immuunsysteem van 
ME-patiënten. 
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Is de test op NADH zinvol? 
 
NADH is ook een test die door sommige 
artsen wordt aangevraagd. Ik denk dat dat 
niet voornamelijk het doel heeft een diag-
nose te stellen, maar om na te gaan of een 
eventuele aanvulling van nut kan zijn.  
 
Er wordt gekeken naar de ratio NAD-
NADH, stoffen die een rol spelen bij de 
stofwisseling. Wanneer er sprake is van 
een abnormale ratio,  verklaart dat waar-
om de spieren sneller verzuren. En ook de 
bij bijna 100% van de patiënten aanwezige 
alcohol-intolerantie kan worden verklaard 
uit een verstoring van de verhouding van 
deze stoffen. 
 
Verklarende woordenlijst 
 
ATP-profiel - ATP is een door suikers, 
vetten en eiwitten (vnl. in de mitochon-
driën) gevormde stof die een sleutelrol 
vervult als drager van chemische energie. 
Door de ATP-functionaliteit te meten, kan 
de mitochondriële  dysfunctie bepaald 
worden. Die hangt weer samen met de 
ernst van de ziekte.  
 
fosfocreatine  - een verbinding van crea-
tine met een fosfaat, wordt opgeslagen in 
de spiercellen als fosfocreatine. 
 
metaboliet  - chemische stof die tijdens de 
stofwisseling wordt gevormd. 
 
NAD – enzym dat een rol speelt bij de 
verbranding van koolhydraten, vetten en 
eiwitten. 
 
NADH – gereduceerde vorm van NAD. 
 
ratio – evenredige verhouding; verhouding 
van de werkzaamheid van stoffen die met 
elkaar worden vergeleken. 
 
  


