Vitamin-C bremser kraeftveekst

Mere end 30 ars erfaring har vist kreeftheemmende effekt af vitamin-C i savel
reagensglasforsgg, dyreforsgg som humanforsgg.
Alligevel anser Kreeftens Bekaempelse det ikke for acceptabelt at anvende endnu.

Velkendt effekt pa mennesker

Allerede i 1936 publicerede en ung reserveleege pa Blegdamshospitalet i Ugeskrift for Laeger et forsgg pa
to leukeemipatienter, hvor sygdommen bedredes pa behandling med vitamin-C (1). Den unge
reserveleege var den senere sa navnkundige professor i peediatri, Preben Plum.

For 40 ar siden fandt forskere farste gang, at vitamin-C selektivt draeber kraeftceller i tumorer (2), og
allerede 7 ar efter kunne nobelpristageren Linus Pauling og den skotske kirurg Ewan Cameron publicere
et studie, hvor de havde konstateret en hidtil uset overlevelsestid for kraeftpatienter behandlet med
vitamin-C (3), og de kunne reproducere resultaterne et par ar senere (4).

Mayoklinikken i USA lagde hurtigt 1&g pa debatten med et studie pa kreeftpatienter med meget sméa doser
vitamin-C givet som tabletter, hvor man som bekendt ikke kan indtage ret meget, fgr man far diarré; —
kroppens naturlige “overlgbsventil”.

1 1982 kunne japanske forskere reproducere Pauling og Camerons usaedvanligt lange overlevelse for
kraeftpatienter pa Vitamin-C (5).

Siden har der veeret publiceret talrige bade dyre- og humanforsgg med behandling af kreeft med vitamin-
C.

Det nye gennembrud

For nogle ar siden begyndte man pa National Institute of Health i USA at se de gamle forsgg efter i
sgmmene, og fandt det relevant at efterprgve dem, og i 2006 publicerede man et stort anlagt
laboratorieforsgg, der viste, at nar man udsaetter kreeftceller for C-vitamin i de hgje doser, som kan
opnas ved intravengs indgift, s& medfarer det gget celledgd hos cancercellerne, vel at maerke uden at
skade de normale celler(6).

Dette ansporede NIH til at ga videre, og i sidste uge hgrte vi s& om deres sidste publikation (7), hvor de
havde vist betydeligt svind i tumorstgrrelse hos mus med implanterede kreaeftsvulster, som blev
behandlet med intravengs vitamin-C.

Den nye skepsis
Nu skulle man jo tro, at disse nyheder blev modtaget med begejstring og optimisme i en organisation
som Kraeftens Bekaempelse, hvis fremmeste mal vel bedst beskrives i foreningens navn; -men nej.

Vi ser i dagens BT, at Anja Olsen fra Kraeftens Bekeempelse, som ellers forsker i kost- og
livsstilsbetydning for kreeft absolut ikke er begejstret.

Hun siger til BT: "Det er etisk pa kanten, nar nogle behandler med C-vitamin. Nye behandlinger skal
godkendes efter helt faste regler, hvilket blandt andet betyder, at der skal udfgres forskning baseret pa
mennesker. Fgr dette er gjort, ved vi ikke, om det virker, ligesom vi ikke kan udelukke bivirkninger, siger
hun.”

Det er naturligvis let for en forsker i Kraeftens Bekaempelse at kreeve mere forskning. Det er jo det
Kraeftens Bekeempelse laver. Og hvor er det let at bruge mere tid pa forskning, nar man ikke fejler
noget. Men her knaekker filmen.

Kreeftens Bekeempelse ma vagne op

For forskere langt fra patienter og for administratorer bag lukkede dgre er det naturligvis vanskeligt at
forestille sig; men som enhver praktiserende leege ved, s er tidsfaktoren for en kreeftpatient af helt
andre dimensioner end for raske.



Den patient, som har terminaltilskud, fordi ”yderligere behandling er udsigtslgs”, har ikke en tidsramme
pa flere ar, for det viser sig om en behandling virker eller ej. Han kan ikke sige "lad os vente og se”, for
sa far han aldrig at se.

Han sgger en udvej til at forleenge livet og tilkgbe sig lidt ekstra tid. Skal han ikke have den mulighed?
Og er det ikke bedre, at han veelger en behandling, som hviler pa evidens end alt muligt andet?

Tilmed star vi med en behandling, som igennem 10-15 ars brug har veeret fri for bivirkninger, og en
behandling, som har talrige bade dyreforsgg og humanforsgg som evidensgrundlag.

Vagn op KB, og pak jeres moraliseren ned. | har ikke noget at have den i.
Danmark har topplacering i kreeftforekomst og bundplacering i kreeftbehandling.

Flere klinikker
En bivirkningsfri kreeftbehandling, som selektivt rammer kreeftceller uden samtidigt at skade normale
celler, er den ideelle kreeftbehandling.

Nar det en gang siver ind i det offentlige sundhedsvaesen og i Kreeftens Bekaempelse, hvor god en
palliativ og livsforl&engende behandling Vitamin-C kan veere, sd ma vi habe, at der vil blive etableret
store ambulatorier, s& denne behandling i fremtiden kan blive et gratis tilbud til kreeftpatienter i
Danmark.
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