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Keskustelua

Riittavatko ruoan
vitamiinit?

L&&karilehdessa nro 1—2/89
dosentti Seppdnen esittdd, ettd
ravitsemussuositukset  takaavat
riittdvan vitamiinien ja hiven-
aineiden saannin. Vitamiinimaa-
ran riittdvyydelle voidaan kuiten-
kin asettaa erilaisia tavoitteita.
Vitamiinimadrd voi riittdéd 1)
puutostaudin ehkdisyyn tai 2)
parhaan mahdollisen terveyden
yllapitoon. Nama kaksi tavoitetta
ovat k&ytannossa hyvin erilaiset.

Seppénen tarkastelee vitamii-
nien riittavyyttd vain puutostau-
tien kannalta. Tama ajattelu on
ravitsemussuositusten linjan mu-
kaista. Tatd havainnollistaa hy-
vin C-vitamiinin suositus (1,2).
Noin 10 mg C-vitamiinia péivassa
suojaa keripukilta. Yleinen suosi-
tus 60 mg/pv (1) perustuu ajatuk-
seen, etta talloin turvataan riitta-
va C-vitamiinivarasto keripukin
estamiseksi.

Tallainen ajattelu ei kuiten-
kaan ota huomioon biokemialli-
sia tosiasioita: kemiallisten reak-
tioiden nopeudet riippuvat pitoi-
suuksista. Suuret C-vitamiinin pi-
toisuudet eivat siis ole passiivise-
na varastona keripukkia vastaan,
vaan lisddvat niiden kemiallisten
reaktioiden nopeuksia, joihin C-
vitamiini osallistuu, ja siten vai-
kuttavat elimiston toimintaan.

Puutostautien ehkéisyn sijasta
ravitsemuksessa voidaan pyrkia
optimi-mé&ariin, jotka aiheuttaisi-
vat "parhaan mahdollisen tervey-
den" (3,4). Talla optimi-l&hesty-
mistavalla on selked biokemialli-
nen perusta, koska se ottaa huo-
mioon, ettd elimistossd reaktio-
nopeudet riippuvat pitoisuuksista
ja syodyistd maarista. Liian al-
haisilla vitamiinimaarilla elimis-
ton reaktiot tapahtuvat liian hi-
taasti ja &dritapauksena seuraa
puutostauti. Liian suurilla mé&a-
rilld vitamiinin haitalliset reaktiot

tapahtuvat liian nopeasti ja seu-
raa lievd tai vakava myrkytys.
Jossakin néiden &aritilojen valis-
s& on sellainen vitamiinin pitoi-
suus, joka aiheuttaa parhaat
reaktionopeudet ja parhaan ter-
veyden Kkyseisen vitamiinin suh-
teen.

Optimiin pyrkiminen voi vai-
kuttaa itsestddn selvéltd, mutta
todellisuudessa se on ristiriidassa
perinteisen ajattelun kanssa. Ra-
vitsemussuositukset eivat edusta
optimaalisia mé&aria, eikd se ole
niiden tarkoituskaan. Suositusten
ainoa pdamaara on taata terveille
ihmisille kohtuullinen suoja sel-
Vi& puutostauteja vastaan.

Vitamiinien vaikutusta tervey-
teen on selvitetty monissa tutki-
muksissa. Tutkimusten tulkinta
riippuu  kuitenkin hyvin paljon
perustavoitteista. Esimerkiksi
useissa tutkimuksissa on havaittu
isojen C-vitamiinimééarien vahen-
tavan vilustumisen oireita. Jos
uskotaan, ettd C-vitamiinin teh-
tdvd on ainoastaan suojata eli-
mistod keripukilta, on helppo lei-
mata téllaiset tutkimukset huo-
nosti tehdyiksi ja tulokset jopa
mahdottomiksi, koska vilustumi-
nen ei ole keripukin oire. Jos sen
sijaan pyritdan optimiravitsemuk-
seen, tallaiset tulokset antavat
aihetta olettaa, ettd ainakin vilus-
tuneilla ihmisilla C-vitamiinin op-
timimaara on suurempi kuin mita
ihmiset saavat tavallisesta ruoas-
ta.

Seppénen on varmaan oikeassa
siind, ettd monipuolisesta ruoasta
saa riittavasti vitamiineja verrat-
tuna suosituksiin, kuten on en-
nenkin esitetty (5), ja ettd suosi-
tusten maarat riittdvat puutos-
tautien ehkdisyyn. Ravitsemus-
suosituksia ei ole aihetta epailla
tdssé suhteessa. Sen sijaan ei ole
mitenkd&n varma, ettd edes mo-
nipuolisesta ruoasta saa riittavasti
vitamiineja parhaan terveyden
yllapitamiseksi. Esimerkiksi C-vi-

tamiinin  tiedetddn osallistuvan
kolesterolin metaboliaan (6) ja
500 mg/pv -annosten on joissakin
tutkimuksissa havaittu laskevan
veren kolesterolipitoisuutta hy-
perkolesterolemiasta karsivilla
(7). Téllaisessa tapauksessa opti-
mi saattaa olla selvésti suurempi
kuin suositus. On esitetty perus-
teita, ettd ihmiselld C-vitamiinin
optimimaara voi yleisestikin olla
suurempi kuin suositus (8). Ei
kuitenkaan pitdisi kysyd, onko
esimerkiksi  C-vitamiini  hyva
"ladke" erilaisiin tauteihin, vaan
mikd on optimi-maara terveille ja
mikd sairaille. Ravitsemussuosi-
tuksissa ei jalkimmaistda kysymys
ta pohdita.

Valitettavasti vitamiineja myy-
dd&n monesti vedoten ihmisten
herkkduskoisuuteen ja usein esi-
tetddn liiallisia lupauksia. On
kuitenkin syyté tehda selvaksi py-
ritdédnkd ravitsemuksella puutos-
tautien ehkéaisyyn vai parhaan
terveyden yllapitoon.
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