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Man har kendt i mange &r, at to omega-3 fedtsyrers - EPA (eicosapentaensyre)

og DHA(docosahexaensyre) - beskytter mod hjerte-karsygdomme. Mange laeger anvender nu
rutinemaessig EPA/DHA til at reducere triglycerider (blod-fedtsyrer), beskytte mod livsfarlige rytmiske
hjerteforstyrrelser samt at opbremse dreforkalkningens vaekst og forebygger imod blodprop og
slagtilfalde.

I september 2006 beskrev den amerikanske kardiolog dr. William Travis' en patient han behandlede med
enormt forhgjet kolesterol (15, 3 mmol/L) og tilsvarende triglycerider

(32.6 mmol/L). Artiklen forfattet af dr. Travis' er en udmaerket gennemgang af EPA/DHA’s bio-
medicinske virkninger og dokumenterer hvor effektiv EPA/DHA kan veere i praksis.

Patienten var en 40-8rig kvinde med en familizer praedisposition

til hyperkolesterolzemi oghypertriglyceridaemi. 1 Igbet af 3 m3neder lykkedes det dr. Travis at reducere
patientens kolesterol/triglycerid niveau til henholdsvis 4,26 og 1, 62 mmol/L. Behandlingen bestod af en
daglig dosis af 2700 mg af omega-3 fedtsyrer (EPA/DHA) i kombination med kosteendringer. Travis
brugte ikke kolesterol-saenkende medicin til at opna sin dramatiske forbedring i patientens tilstand.

Historien er et saerligt tilfaelde men understreger, at det er absolut muligt at reducere farligt forhgjet
blod-fedtsyrer og kolesterol ved EPA/DHA. Artiklen burde laeses af konventionelle praktiserende leeger, s8
de kan fa indsigt i hvordan den nye ernaeringsmedicin kan rette op pé béde genetiske og erhvervede
8rsager til hjertesygdom.

Desuden kan det varmt anbefales embedsfolk i Fedevarestyrelsen, som arbejder ud fra det tvivisomme
juridiske begreb, at kosttilskud per definition ikke er midler, der kan bruges i behandling af sygdom. Hvis
kosttilskud i terapeutiske koncentrationer viser sig at veere effektiv overfor en bestemt sygdom, som dr.
Travis viser i forbindelse med EPA/DHA, er det ikke leengere et kosttilskud ifglge danske lovgivning. Det
bliver magisk omdefineret til lszagemiddel, som hgrer under Leegemiddelstyrelsen, og skal derpd
registreres som laegemiddel p& den samme m&de som medicinalindustriens produkter.

Uden at insinuere at Fadevarestyrelsen dirigeres af medicinalindustriens interesser, skal det pdpeges, at
resultatet af en sddan lovgivning medfgrer den utrolige tilfeeldighed, at potentielle konkurrenter til
receptpligtig medicin ulovligggres. Holder man i mente, at hver tredje skrevne recept lyder pa
hjertemedicin, synes dette i lyset heraf at virke kontraproduktivt hvad angar folkesundheden.

Fiskeoliens evne til at beskytte patienter fra arytmi - d.v.s. ukontrollerede muskelspasmer i hjertet - er
sd imponerende, at der nu findes kardiologer som tilrdder EPA/DHA tilskud til patienter, der har faet
indopereret defibrillators (et apparat til at standse livstruende arytmier)a. Arytmier er den vigtigste rsag
til pludselig hjertedgd i perioden efter blodprop i hjertet.

Studier af nyere dato har pavist at omega-3‘er eendrer strukturen i belaegninger. En meget
opsigtsvaekkende forskning publiceret i Lancet (2003) undersggte patienter med belagninger i halsens
carotid arterier, som fik fiskeolie (eller solsikkeolie) inden de fik deres belaegningerne fiernet kirurgisk”.
Efter belaeegningerne blev fjernet og undersggt viste det sig, at forsggspersoner, der havde f3et fiskeolie
havde mindre plaque inflammation og belaegninger og viste stgrre stabilitet og mindre tendens til at
briste. I modsaetning hertil var de forkalkede partier fra gruppen som fik solsikkeolie meré skrgbelige og
tilbgjelig til at briste.

Omega-3'er bekaamper depression

Kendskabet til fiskeoliens forebyggende effekt overfor hjertesygdom er efterh@nden mere eller mindre
kendt af de fleste, men hvad ikke er almindelig kendt er, at der findes et vaeld

af nye forskningsstudier som viser at omega-3’er kan forbedre depression, kreeft og inflammatorisk
gigtsygdomme.

Videnskabsfolk begyndte fgrst at mistaenke omega-3 underskud som veerende skjult arsag til depression,
da det erfaredes at befolkningsgrupper med tradition for at spise meget fisk udviste tilsvarende lave antal
depressionstilfaelde’. I sin bog "The Omega 3 Connection" har Andrew Stoll, professor i psykiatri ved
Harvard Universitet i USA, haevdet at genoprettelsen af omega-3 balancen i nervesystemet hjeelper
mange typer af depression. For lidt omega-3 aendrer nervecellekemi i en s&dan grad at individet bliver
mere s8rbart for angst og depression.
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I bogen beskrives en af forsggspersonerne, som indtegnede sig i dr. Stoll’s dobbelblind randomiseret
kontrolleret undersggelse. Hun var en 45-8rig forsker p& Harvards fakultet, som havde lidt af en bipolar
sindslidelse (mani-depression) i 23 &r. Medicinal behandling havde ikke hjulpet szerlig meget. Hun havde
ndet en tilstand, hvor hendes anti-psykotiske medicin havde gjort hendes situation mere utdlelig end
selve sygdommen.

I dr. Stolls undersggelse var EPA/DHA den primeere behandling. I Igbet af 2 uger var alle hendes
symptomer forsvundet. Foruden hendes tilfzelde var der mange andre personer i undersggelsen, som
havde ndet et punkt, hvor deres medicinale behandling ikke lzengere var effektiv, og pd lignende vis blev
fuldsteendigt rehabiliteret.

Der er nyere studier, som viser at omega-3 tilskud ikke kun arbejder alene til at forebygge depression,
men ogsa forbedrer virkningen af anti-depressiv medicin®. Dette er serligt bemaerkelsesvaerdigt, idet en
stor metaanalyse i 2004 stgttet af den amerikansk sundhedsstyrelse har vist at anti-depressiva (Zoloft,
Effexor, m.fl.) gavner kun 50 % af de patienter som bruger dem.

Biokemisk set er omega-3 fedtsyrer meget vigtig til hjernens struktur og kemiske forhold. EPA og DHA
indgdr i alle kroppens cellemembraner, men er specielt ngdvendige i nerveceller. Hjernen bestdr af mere
end 60 % fedt, hvori mere end 33 % af hjernens fedtsyrer er EPA/DHA, som bidrager til isolering af
nervecellen for at sikre dens evne til at kommunikere med sine omgivelser via elektriske og kemiske
signalers. EPA og DHA er tilkoblet tilfosfolipider (phosphatidylserine)g.

Nar isoleringsmaterialet nedbrydes, som for eksempel det ses i en sygdom som muiltiple skerose (MS),
bliver nerveledningshastigheden forsinket. Det er interessant at notere at MS findes ikke blandt
Eskimoerne i Grgnland, som indtager store maengder omega-3 fedtsyrer dagligt i form af fisk. Foruden
MS forekommer blodprop, leddegigt, lupus, astma og psoriasis sjzldent blandt Eskimoerne®,

Omega-3‘er bekaamper kraeft

P& grund af de begreensninger tilknyttet konventionelle kreeftbehandlinger (kemo, straler, kirurgi), er der
et voksende antal af forskere inden for leegevidenskab, som er begyndt til at dreje deres opmaerksomhed
til kost-tilskudsterapi som via forskellige mekanismer forhindrer kreeftcellernes formering. Blandt de mest
lovende er omega-3 fedtsyrer, som udviser et varians af péfaldende biokemiske virkninger, der kan vise
sig at have stor betydning i forebyggelse og endda som behandling mod kreeftsygdomme.

Der er to primaere mekanismer hvorved EPA/DHA udviser deres forebyggende, terapeutiske effekt
overfor kreeft. Den ene er at omega-3 fedtsyrer standser inflammation.

Omega-3 bremser adskillige trin i den inflammatoriske proces ved at haamme pro-
inflammatoriske prostaglandiner (arachidonsyre, COX-2 enzym, PGE2)11 0g cytokiner (tumor nekrotisk
faktor-alpha, interleukin-1beta) . Desuden gger EPA/DHA produktion af anti-inflammatoriske forbindelser
(PGE3). Ved at modvirker produktionen af inflammationsfremmende forbindelser, blokerer de krasftens
opstden, veekst og spredning.

Omega-6 fedtsyrer som findes i arachidonsyre (kgd, smer, ost, maelk, &g) og linolsyre(planteolier,
margarine) gger inflammation dramatisk™. Et overskud af omega-6 fedt i forhold til omega-3 vil ikke kun
bane vejen for kraeft, men ogsé for andre kroniske lidelser sasom hjertesygdom og gigt.

Medens omega-6 bidrager til produktionen af pro-inflammatoriske forbindelser, hjzelper omega-3‘er med “

at producere anti-inﬂamrn.éfib.nﬁ%bi&deﬁer. Derfor er det balancen melilem omega-6 og omega-3 som er
afggrende. Bade arachidonsyre og linolsyre udfgrer livsvigtige funktioner i kroppen{ men nar de er i for
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stort overskud kan de blive arsag til alvorlige sygdomme som, for eksempel, kraeft .

Desveerre har overdrevet indtagelse af omega-6 fedtsyrer i planteolier og animalsk fedt i visse vestlige
lande - inklusiv Danmark - fremkaldte en omega-ratio der ligger imellem 10-til-1 og s8 hgjst som 20-tii-
1. Det er en farlig ulighed. Det ideelle forhold mellem omega-6 og omega-3 burde vaere et sted mellem
1-til-1 og 2-til-1. Det vil sige, for at bevare sit helbred vil balancen mellem omega-6 og omega-3 svarer
til, at man kan spise op til dobbelt s§ meget omega-6 som omega-3 fedt.

Den anden made omega-3 fedtsyrer udviser deres forebyggende, terapeutisk effekt overfor kraft er ved
at aendre genetisk signalering i cellerne; altsd normale celler forhindres i at blive til kreeftceller. Men der
er flere og flere studier der peger p& noget endnu mere spaendende: EPA/DHA kan muligvis
omprogrammere kreeftcellers kodende DNA sekvenser (genetisk styret funktioner), s8 produktionen af
visse molekyler der er ngdvendige for kraeftcelle vackst "slukkes", medens andre DNA sekvenser
"taendes” som for8rsager krzeftcellers dgd (apoptosis) inden de far lov at udvikle sig videre.

I laboratorie- og dyreforsgg har omega-3 fedtsyrer viste sig sarlig imponerende overfor prostata-, bryst-




og tyktarm kraeft. EPA/DHA har pavist de kan forhindre progression af bryst- og prostata

kraet‘tceller;15 ogsd ved at haamme produktion af overflade receptorer som behgves for celleformering og
metastasis . I andre forsgg har forskere konkluderet at omega-3 fedtsyrer regulere gener involveret i
cellulzere reproduktion”. Visse videnskabsfolk mener at EPA/DHA’s anti-inflammationseffekt ggr dem i
stand til at forhindre angiogenesis;d.v.s. dannelsen af bloddrer som behgves for at give naering til
tumorvaekst™.

Konklusioner

Det er ngdvendigt at eliminere s§ mange omega-6 fedtsyrer som muligt til at komme ned til en omega-
ratio p8 1-til-1 (-2). Hermed skal man gger sin indtagelse af fisk samt nedsaette indtagelse af maettet
animalsk fedt i form af rgdt ked, fede mejeriprodukter, forarbejdet fedevarer (haerdet vegetabilsk fedt)
og polyumaettede omega-6 planteolier (tidsels-, soja-, maize-, solsikkeolie). Vegetabilsk planteolie kan
erstattes med ekstra-jomfru olivenolie.

Hermed vil omega-3 fedtsyrer tilskud veere fornuftig. Fordi EPA/DHA er nemt iltes, ma de opbevares |
koleskabet. Desuden vil det vaere klog at indtage 400-600 IE af naturlig E-vitamin, som vil beskytte olien
fra oxidation, og hermed styrke effektiviteten. Falske rygter fra visse kredser om, at E-vitamin kan
fordrsage hjerneblejdning19 er mildest talt tvivisomme og mangler videnskabelig dokumentation.

I et 1997 studie publiceret i New England Journal of Medicine blev 341 Alzheimers patienter behandlet i 2
ar med enten 2000 mg (2980 IE) daglig af E-vitamin eller medicinal behandlingz°. Undersggelsen har ikke
vist tegn p&, at der var gget risiko for hjerneblgdning - tvaertimod var der symptom bedring - kun i den
E-vitamin behandlede gruppe.

Den rivende udvikling, der er foregdet indenfor ernaeringsmedicinen, har bevirket, at der i hgjere grad
end nogensinde er behov for at udvide den paradigmatiske forst8else for behandlingen af sygdomme.
Den traditionelle farmaceutiske indgangsvinkel synes i stigende grad ikke at formad at forebygge og
kurere disse betydelige samfundsbebyrdende sygdomme, hvorfor det forekommer absurd, at
Fe@devarestyrelsen forhindrer ernaeringsmedicinens positive resultater i at komme den danske
folkesundhed til gode - dette m& antages at vaere resultatet enten af paradigmatisk forstokkethed eller
manglende informering, begge af hvilke forsgges imgdekommet med denne artikel.

Laage, Bruce Phillip Kyle
Stavtrup, 21/8-2007
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