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C-vitamiini I6ydettiin viime vuosisadan alkupuolel-
la, kun etsittiin keripukin syyta."* C-vitamiini paransi
keripukin tehokkaasti, ja laakareille syntyi kasitys, etta
C-vitamiinin tehtava elimistéssa on pelkastaan keri-
pukin estaminen. Jos ihmisella ei ole keripukkia, C-
vitamiinin lisdannoksista ei nain ollen olisi hy&tya. Tal-
lainen ajattelu on jaanyt yleiseksi, ja se on vahentanyt
mielenkiintoa muita sairauksia koskevia C-vitamiini-
tutkimuksia kohtaan.

Hengitystieinfektiot

Pian C-vitamiinin keksimisen jalkeen osa tutkijoista
kiinnostui kuitenkin siitd, onko silld vaikutusta myos
muihin sairauksiin kuin keripukkiin. Hengitystieinfek-
tiot olivat yksi tallaisen mielenkiinnon kohde.**® Sys-
temaattisen katsauksen perusteella C-vitamiini on ly-
hentanyt flunssan oireiden kestoa seka aikuisilla etta
lapsilla.** Keuhkokuumeen ilmaantuvuus pieneni kol-
messa tutkimuksessa, joissa koehenkildt olivat poik-
keuksellisissa olosuhteissa (esimerkiksi Yhdysvaltojen
merijalkavaen sotilaat).>® Naiden tulosten perusteella
on ilmeistd, etta C-vitamiinin vaikutukset eivat rajoitu
vain keripukin estamiseen, vaan silla on vaikutusta
myos esimerkiksi hengitystieinfektioihin. limion kay-
tanndn merkitys on kuitenkin vield epaselva.

Astma

Viime vuosisadan alkupuolella pohdittiin sitakin, voi-
siko C-vitamiinilla olla vaikutusta astmaan. Esimerkik-
si JAMA-lehdessa julkaistiin vuonna 1938 (111:1885)
yhteenveto tutkimuksesta, jonka mukaan 75 prosent-
tia astmapotilaista (15/20) hyotyi suonensisaisesta C-
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vitamiinista. Suun kautta annetusta C-vitamiinista ei
raportin mukaan ollut hyotya.

Eldinkokeissa on saatu viitteitd C-vitamiinin mahdol-
lisista vaikutusmekanismeista astmassa. C-vitamiinin
puutos on nostanut keuhkoputkien supistumista
aiheuttavan prostaglandiini F,:n pitoisuuksia, ja C-vi-
tamiinin korkeat annostasot ovat vahentdneet hista-
miinin aiheuttamaa hengitysteiden ahtautumista.’
lhmisilla tehdyssa tutkimuksessa C-vitamiini esti
keuhkoputkia supistavien leukotrieenien C4-E4 ja
prostaglandiini F,:n kohoamisen rasituskokeen jal-
keen.® Samassa tutkimuksessa C-vitamiinin havaittiin
myds laskevan typpioksidin (NO) pitoisuutta hengi-
tysilmassa.® Taméankaltaiset biokemialliset vaikutukset
voivat selittad C-vitamiinin mahdollisia vaikutuksia
keuhkojen toimintaan.

C-vitamiinin vaikutusta krooniseen astmaan selvitet-
tiin englantilaisessa tutkimuksessa, jonka kesto oli 16
viikkoa (n = 154).° Tuossa tutkimuksessa C-vitamiini
(1 g/pv) ei vaikuttanut FEV,-tasoon eika astmaoirei-
siin.

Rasitusastma

Vaikka C-vitamiinilla ei olisi normaalioloissa vaikutus-
ta kroonista astmaa sairastavien potilaiden oireisiin
tai FEV4-tasoon, silla voi erityisoloissa silti olla vaiku-
tuksia. C-vitamiini on antioksidantti, minka johdosta
sen vaikutukset voivat ndkya selvimmin tai ilmaantua
ainoastaan kohonneen oksidatiivisen stressin aikana.
Esimerkki tallaisesta tilanteesta on raskas liikunta,



Taulukko 1

Tutkimus [viite]

C-vitamiinin vaikutusta rasitusastmaan selvittaneet tutkimukset

Koehenkiléiden keskeiset piirteet

Schachter ja Schlesinger (1982)" Valinta:

12 astmaatikkoa Yalen yliopiston (USA) tyon-
tekijoiden joukosta: “kaikilla 12:lla koehen-
kilolla oli tyypillinen rasitusastma.”

Sukupuoli, ika:

5 Miestd, 7 naista; keski-ika 26 v. (SD 5 v.).

Cohen ym. (1997)" Valinta:

20 astmaatikkoa Israelissa. Kaikilla oli rasitus-
astma silld perusteella, etta rasituskokeessa
FEV1 laski vahintaan 15 prosenttia.

Sukupuoli, ika:

13 Miesta, 7 naista; keski-ika 14 v. (7-28 v.).

Tecklenburg ym. (2007)® Valinta:

Indianan yliopiston (USA) 8 opiskelijaa ja la-
histon asukasta, joilla oli 1aakarin diagnosoi-
ma lieva tai keskivaikea astma. Kaikilla oli ra-
situsastma silléd perusteella, etta rasitusko-
keessa FEV1 laski vahintddn 10 prosenttia.
Kaikilla oli rasituksen jalkeista rinnan puris-
tusta, hengenahdistusta tai vinkunaa.

Sukupuoli, ika:

2 Miesta, 6 naista; keski-ika 24.5 v. (SD 5 v.)

jonka aiheuttaman oksidatiivisen stressin on arveltu
olevan osallisena rasitusastman synnyssa.'®

C-vitamiinin vaikutusta rasitusastmaan on selvitetty
kolmessa satunnaistetussa lumekontrolloidussa tut-
kimuksessa (Taulukko). Kussakin tutkimuksessa koe-
henkilot osallistuivat rasituskokeeseen, jossa FEV;-
taso mitattiin ennen rasitusta ja 5-30 minuuttia
rasituksen jalkeen. Rasituskoe tehtiin samoille koe-
henkiloille kahdesti: kerran lumeldakkeen ja kerran
C-vitamiinin annon jdlkeen. C-vitamiini vahensi FEV-
tason alentumista 48 prosenttia (95% Cl: 33%,
64%) (Kuva). Esimerkiksi Tecklenburgin ryhman tut-
kimuksessa rasituskokeen jalkeinen FEV,-lasku oli lu-
melaakkeen jélkeen 12.9 prosenttia, mutta C-vitamii-
nin jalkeen vain 6.4 prosenttia.®

Taulukon tutkimuksissa C-vitamiinia annettiin 0.5-2
g/pv. Tecklenburgin ryhman tutkimuksessa C-vitamii-
nia annettiin kahden viikon ajan ennen rasituskoet-
ta.® Kahdessa muussa tutkimuksessa sitd annettiin
vain yksi annos 1-2 tuntia ennen rasituskoetta, mutta
hyéty oli samanlainen.''? Laboratoriokokeissa on ha-
vaittu, etta syoty C-vitamiini kohottaa varsin nopeasti
limakalvojen C-vitamiinipitoisuutta. Erddssa tutki-
muksessa nenan limakalvojen C-vitamiinipitoisuus
kasvoi kolminkertaiseksi kaksi tuntia sen jalkeen, kun
koehenkildille oli annettu kaksi grammaa C-vitamii-
nia.” Nopea siirtyminen limakalvoille voi selittaa ra-
situskoetta edeltavan yksittaisen C-vitamiiniannoksen
hyddyn.
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Meta-analyysi yhdistaa taulukossa esitettyjen kolmen tutkimuksen tulokset. Keskimaarin C-vitamiini va-
hensi rasituskokeen aiheuttamaa FEV,-tason laskua 48 prosenttia (95% Cl: 33%, 64%). Vaakasuorat
viivat esittavat kolmen tutkimuksen tulokset ja alaosassa oleva salmiakkikuvio esittda yhdistetyn vaiku-
tuksen. Meta-analyysi perustuu tietoihin julkaisussa Hemila (2013).’

Rasitusastmaa selvittdneissa tutkimuksissa on ollut
yhteensa vain 40 koehenkilda, mutta tutkimukset on
tehty kolmella eri vuosikymmenella ja kahdella eri
mantereella. Lisaksi koehenkildt ovat poikenneet toi-
sistaan ian ja astman luonteen suhteen. Tutkimusten
eroista huolimatta tulokset ovat yndenmukaisia (Kuva
1). Taman johdosta meta-analyysin tulos on toden-
nakoisesti yleistettavissa rasitusastmapotilaisiin.

Liikuntaan liittyvat hengitystieoireet

Nayttéon perustuva ladketiede korostaa sit, etta hoi-
tojen pitaisi pohjautua sellaisiin tutkimuksiin, joissa
mitataan potilaan kannalta keskeisia asioita, kuten
oireita ja elamanlaatua. FEV, on keskeinen muuttuja
arvioitaessa keuhkojen toimintakykya, mutta se ei ole
potilaan kannalta suoranaisesti tarked muuttuja. Esi-
merkiksi rasitusastmassa oireiden ja FEV;-tason las-
kun valinen korrelaatio on huono." " Taulukon kol-
messa tutkimuksessa ei tutkittu potilaiden oireita ra-
situskokeen jalkeen.

Viidessa satunnaistetussa tutkimuksessa tarkasteltiin
C-vitamiinin vaikutusta koehenkildiden hengitystie-
oireisiin fyysisen rasituksen aikana. Meta-analyysin
perusteella C-vitamiini vahensi hengitystieoireiden il-
maantuvuutta keskimaarin 52 prosenttia (95% Cl:
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36%, 65%).? Kolmessa tutkimuksessa oli maraton-
juoksijoita, yhdessa kanadalaisia varusmiehia talvihar-
joituksissa ja yhdessa sveitsilaisia koululaisia hiihtolei-
rilld. Kaikkien naiden tutkimusten tekijat ajattelivat,
ettd hengitystieoireet johtuivat virusinfektioista, mut-
ta maratonjuoksun jalkeinen yskiminen ja kurkkukipu
voivat kuitenkin johtua voimakkaan hengittamisen ai-
heuttamista vaurioista hengitysteiden limakalvoilla.'®

Peters selvitteli tutkimusryhmansa kanssa maraton-
juoksijoiden yskaa, kurkkukipua ja nuhaa juoksun jal-
keisen kahden viikon aikana."” C-vitamiini vahensi
juoksun jélkeisen yskan esiintymista 71 prosenttia
(P =0,02) ja kurkkukipua 67 prosenttia (P = 0.001),
mutta silla ei ollut mitdan vaikutusta nuhaan
(P=0,2), joka on rinovirusinfektioiden hankalin oire.™
Petersin ryhma ei tehnyt keuhkojen toimintakokeita
eika virologisia tutkimuksia yskan etiologian selvitta-
miseksi. C-vitamiinin hydty voi selittya silla, etta se
esti rasituksen aiheuttamia limakalvojen vaurioita.

Raskaan fyysisen rasituksen yhteydessa C-vitamiini
voi siis puolittaa FEV4-tason laskun (Kuva), mutta sen
lisaksi se voi puolittaa hengitystieoireet. Potilaan kan-
nalta oireiden helpottuminen on tarkedmpaa kuin
muutokset laboratoriokokeissa. [ |



YHTEENVETO

Kolmen satunnaistetun tutkimuksen perusteella\

on vahva naytto siita, ettd C-vitamiini puolittaa ra-
situsastmaan liittyvan FEV,-tason laskun. Viidessa
satunnaistetussa tutkimuksessa C-vitamiini puolitti
fyysiseen rasitukseen liittyvien hengitystieoireiden
ilmaantuvuuden. Jalkimmaisissa tutkimuksissa oi-
reet todennakdisesti johtuivat osaksi rasitusastman
tyyppisesta limakalvojen vaurioitumisesta.

C-vitamiini on halpa ja turvallinen ravintoaine**
jota voi hyvin suositella rasitusastmapotilaille ko-
keiltavaksi. Kahdessa tutkimuksessa hydty saatiin
yhdelld annoksella ennen rasituskoetta.'"'* Rasitus-
astmapotilas voi kokeilla C-vitamiinia yhden tai
kahden gramman annoksella pari tuntia ennen ur-
heilua.
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