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El verdadero origen del cancer: ;Aneuploidia? ¢Disfuncion mitocondrial? ;O algo
mas profundo?

Por Richard Z. Cheng, MD, Ph.D.
Editor en jefe, Servicio de Noticias de Medicina Ortomolecular

Nota del editor: OMNS recibe muchas preguntas interesantes de los lectores, pero nuestra
plataforma actual no admite preguntas y respuestas publicas. Para fomentar el dialogo,
compartiré cartas y respuestas seleccionadas en mi Substack
(= https://substack.com/@rzchengmd ). OMNS seguira publicando articulos de nuestros
editores y autores; estas preguntas y respuestas en Substack son simplemente un canal
complementario. Espero que OMNS incorpore funciones interactivas en el futuro para que
todos los editores puedan participar en la conversacion. - Richard Z. Cheng, MD, Ph.D.,
Editor en jefe

Aspectos destacados de un debate entre el Dr. Richard Z. Cheng y el Dr. David
Rasnick

El 21 de agosto de 2025, el Grupo de Trabajo de PCR de Children's Health Defense (CHD)
organizd un debate historico sobre los origenes del cancer, con la participacién del Dr.
Richard Z. Cheng, MD, Ph.D. (editor jefe de OMNS) yel Dr. David Rasnick,
Ph.D. (bioquimico y autor de The Chromosomal Imbalance Theory of Cancer ).

La pregunta central: ;Qué causa el cancer? ;Es unaenfermedad causada por
mutaciones del ADN (Teoria de la Mutacion Somatica, TMS), resultado del caos
cromosomico (aneuploidia) o consecuencia de una disfuncién mitocondrial , como
propuso Otto Warburg?

Se puede acceder a la grabacion de este debate aqui:
& Ver la grabacion
Caodigo de acceso: F8!PWVe1

Nota de correccion: La diapositiva 2.4 contiene un error. La cifra correcta indica que la
financiacion para la investigacion del cancer ha aumentado un 1200 % desde la Guerra
contra el Cancer de 1971.

Nota: Esta grabacion se proporciono originalmente a los miembros del Grupo de trabajo de
PCR de CHD y se comparte aqui con permiso para fines educativos).

Mas alla de los mecanismos: Factores de raiz vs. efectos posteriores

Aunque el Dr. Rasnick se centré en la aneuploidia y el Dr. Cheng destaco la disfuncién
mitocondrial , ambos coincidieron en que el cancer no puede reducirse unicamente a
mutaciones aleatorias.

El Dr. Cheng argumentd que la SMT, la aneuploidia y el colapso mitocondrial
son mecanismos posteriores, importantes para comprender el desarrollo del cancer, pero
no sus verdaderos origenes.


https://substack.com/@rzchengmd
https://childrenshealthdefense-org.zoom.us/rec/share/fV-TKKftPr44sOmTduaeszhxcoBwxEHOkJoxxKmzzuP8G8MMhFrCNl7fOY8HvM2s.RMn1Kl-T8HAEEmkX?startTime=1755792406000

En cambio, los factores biolégicos modificables de raiz son los que desestabilizan el
terreno celular, incluidas las toxinas ambientales, la mala alimentacion y los factores
estresantes metabdlicos, las deficiencias de micronutrientes, las infecciones cronicas, las
alteraciones hormonales y endocrinas, entre otros (Cheng, 2025, manuscrito en proceso de
envio).

Los diez impulsores biolégicos fundamentales

El Dr. Cheng ha desarrollado un modelo sistematico que identifica diez categorias de
impulsores biolégicos fundamentales que preceden y desencadenan mecanismos
posteriores como el colapso mitocondrial y la inestabilidad cromosomica.

"La aneuploidia y la disfuncion mitocondrial no son causas concurrentes del cancer,
sino consecuencias de factores desencadenantes mas profundos . A menos que la
medicina aborde estas causas profundas, la oncologia quedara atrapada en la extincion de
incendios posteriores”, sefial6 Cheng.

El marco completo de los Diez Factores Biolégicos Fundamentales se detalla en el
préximo manuscrito del Dr. Cheng, actualmente en proceso de presentacidon. Este trabajo
integra décadas de evidencia clinica, bioquimica y epidemiolégica en un modelo que
redefine el cancer como una enfermedad del terreno: una que surge de factores
estresantes bioldgicos sistémicos, no de accidentes genéticos aislados. Esta perspectiva
tiene profundas implicaciones para la medicina clinica, al desviar el tratamiento de la
busqueda de cambios genéticos posteriores hacia la correccion de factores
desencadenantes previos que son modificables mediante nutricién, desintoxicacion, estilo
de vida e intervenciones de baja toxicidad. También impacta las politicas de salud
publica , subrayando la urgente necesidad de reducir la exposicién de la poblacién a
toxinas, mejorar la suficiencia nutricional y promover estrategias preventivas que aborden
los verdaderos origenes del cancer.

Hacia soluciones integradoras

Este cambio de perspectiva tiene consecuencias practicas. Si el cancer se debe a un
terreno determinado, las terapias deberian centrarse en restaurarilo .

» Dietas cetogénicas restringidas para revertir la inestabilidad metabdlica

o Vitamina C intravenosa en dosis altas (HDIVC) y otras terapias ortomoleculares

« Reposicion de micronutrientes (vitamina D3, K2, magnesio, selenio, niacina,
omega-3)

o Terapias de restauracién mitocondrial (por ejemplo, fotobiomodulacion, CoQ10,
PQQ, carnitina y agentes metabolicos seleccionados como el azul de metileno)

o Desintoxicacion y control de infecciones

e Inmunomodulacién y medicina regenerativa

Estas intervenciones son consistentes con el Modelo de Intervencién de Triple Principio
(MPTP) :

1. Seguridad ,

2. Eficacia (o eficacias probables), y
3. Asequibilidad y accesibilidad .

Por qué es importante este debate



A pesar de décadas de investigacion y mas de 60 mil millones de dblares anuales en gastos
en medicamentos oncologicos, la mayoria de los farmacos contra el cancer prolongan la
vida solo de 2 a 4 meses , a menudo con toxicidad grave. Este fracaso se debe a que se
centran en los mecanismos subyacentes y descuidan las causas profundas.

El debate Rasnick-Cheng resalta tanto la riqueza de la investigacion cientifica como la
urgencia de un cambio de paradigma: de la oncologia centrada en los mecanismos a la
medicina centrada en las causas fundamentales .

El camino a seguir: reformar los ensayos clinicos

Un resultado claro de este debate es que el cancer no puede resolverse manteniendo el
mismo modelo de investigacion limitado. Los ensayos controlados aleatorizados (ECA)
actuales se disefian principalmente para evaluar farmacos individuales contra dianas
especificas, un marco que no puede abordar trastornos sistémicos con multiples causas
subyacentes.

Se necesita un modelo reformado: uno que abarque intervenciones integradoras y
multimodales (nutricionales, metabdlicas, de desintoxicacidn, inmunitarias, regenerativas)
y que refleje la complejidad del mundo real de los pacientes con cancer .

El Dr. Cheng y sus colegas han propuesto el Ensayo Metabdlico Integral del Cancer
(ICMT) como marco de referencia: disefios de plataformas adaptativos, inclusion de
pacientes en situaciones reales y estrategias de baja toxicidad basadas en la causa raiz.
Solo mediante estos ensayos reformados la medicina puede evaluar verdaderamente las
terapias que restauran la salud a nivel local.

Conclusion

El verdadero origen del cancer se encuentra en etapas anteriores. El estudio de la SMT, la
aneuploidia y la disfuncibn mitocondrial es esencial, pero son expresiones de la
enfermedad , no sus desencadenantes. El marco de los diez factores biolégicos
fundamentales (Cheng, manuscrito en proceso de envio) proporciona un modelo mas
completo y una hoja de ruta para la prevencion, el manejo y la reversion.
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El Dr. Cheng es un médico certificado por el NIH, radicado en EE. UU., especializado en
terapia oncologica integral, medicina ortomolecular, medicina funcional vy
antienvejecimiento. Ejerce activamente tanto en Estados Unidos como en China.

Miembro de la Academia Americana de Medicina Antienvejecimiento e incluido en el Salon
de la Fama de la Sociedad Internacional de Medicina Ortomolecular, el Dr. Cheng es un
destacado defensor de las estrategias de salud basadas en la nutricion y enfocadas en las
causas fundamentales. También se desempefia como revisor experto de la Junta
Examinadora Médica de Carolina del Sur y cofundo la Alianza China de Medicina Baja en
Carbohidratos y la Sociedad Internacional de Oncologia Metabdlica.
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