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ÖZET 

 

Kanser, günümüzün en önemli hastalıklarındandır. Kanser mekanizma, tanı ve tedavi 

yöntemleri en çok araştırılan çalışmalar listesinde yerini korumaktadır. Tedavisinde 

kimyasal ilaçların, cerrahi operasyonların ve nakillerin kullanımı çok yaygındır. Bu 

tedavi yöntemlerine ek olarak yapılan çalışmalar doğal ve bitkisel türevli maddelerin 

etkilerini kapsamaktadır. Fitoterapi olarak adlandırılan bu çalışmalarda çeşitli 

maddeler kullanılmaktadır.  Çalışmamızda Aloe vera ve Cocos nucifera’nın 

hepatosellüler karsinoma ve sağlıklı hücre hatları üzerindeki etkisinin ve biyolojik 

aktivitelerinin belirlenmesi amaçlandı. ÇalışmamızdaAloe vera ve Cocos nucifera gibi 

doğal ve bitkisel türevli maddelerin farklı konsantrasyonları L929 Fibroblast hücre 

hattı ve Hep-G2 Hepatoselüler Karsinom hücre hattı üzerindeki sitotoksik etkileri 

araştırıldı. Bu çalışmalara ek olarak çeşitli patojenler üzerindeki biyolojik aktiviteleri, 

probiyotik mikroorganizmalar üzerinde prebiyotik etkileri ve antioksidan kapasiteleri 

değerlendirildi. Çalışma sonuçlarına göre, A. vera ve C. nucifera Hep-G2 

Hepatoselüler Karsinom hücre hattında sitotoksik etki göstermiş ve L929 hücrelerin 

prolifere olmasını sağlamıştır. Biyolojik aktivite testlerinde ise antioksidan etkilerinin 

olduğu saptanırken, test edilen mikroorganizmalara karşı antimikrobiyal etkileri tespit 

edilememiştir. 

Anahtar kelimeler: Hep-G2, L929, MTT, Aloe vera, Cocos nucifera Sütü, Biyolojik 

Aktivite 
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ABSTRACT 

 

Cancer is one of the most important diseases of today. Cancer mechanism, diagnosis, 

and treatment methods maintain their place in the list of the most researched studies. 

The use of chemical drugs, surgical operations, and transplants are very common in its 

treatment. In addition to these treatment methods, studies include the effects of natural 

and plant-derived substances. Various substances are used in these studies, which are 

called phytotherapy. In our study, it was aimed to determine the effect and biological 

activities of Aloe vera and Cocos nucifera on diseased cells and healthy cells. In our 

study, different concentrations of natural and plant-derived substances such as Aloe 

vera and Cocos nucifera were investigated for their cytotoxic effects on the L929 

Fibroblast cell line and Hep-G2 Hepatocellular Carcinoma cell line. In addition to 

these studies, their biological activities on various pathogens, prebiotic effects on 

probiotic microorganisms, and their antioxidant capacity were evaluated. According 

to the results of the study, A. vera and C.nucifera showed a cytotoxic effect in the Hep-

G2 Hepatocellular Carcinoma cell line and proliferated the cells in the L929 cell line. 

In biological activity tests, it was determined that it had antioxidant effects, but 

antimicrobial effects against the tested microorganisms could not be determined. 

Keywords: Hep-G2, L929, MTT, Aloe vera, Cocos nucifera Milk, Biological Activity 
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L     Litre  

dl    desilitre 
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%                                  yüzde 
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J   joule 

kg  kilogram 

mg     miligram 

g     gram  
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nm     nanometre  
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M  molar 
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sp    türler 

spp    alt türler  

sa     saat  

dk     dakika  
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pH     hidrojen konsatrasyonunun eksi logaritması  

ppm    milyonda bir birim 

cfu     colony formit unite 

U    unit 

OD  optik yoğunluk değeri 

Ca kalsiyum 

Cu bakır 

Fe demir 

Mg magnezyum 

Mn manganez 

Na sodyum 

P fosfor 

Se selenyum 

Zn çinko 

α  alfa 

β  beta 

ϒ  gama 

µl     mikrolitre  

µg  mikrogram 

μm    mikrometre 

Kısaltmalar 

 A. vera  Aloe vera 

 AC  Asemannan 

 AGS  İnsan Mide Kanseri Hücre Hattı 
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 AIDS     Acquired Immune Deficiency Syndrome 

 (Kazanılmış  Bağışıklık Yetersizliği Sendromu)  

ATP  Adenozin Tri Fosfat 

AV  Aloe vera 

B. subtilis  Bacillus subtilis 

BHT  Bütil Hidroksi Toluen 

C. albicans  Candida albicans 

C. nucifera  Cocos nucifera 

Ca  Candida albicans 

CAT  Katalaz  

CCD-18 Cellosaurus Cell Line (Kolon Ficroblast Kanser Hücre 

Hattı) 

CM  Complete Medium 

CN  Cocos nucifera 

CNÖ  Cocos nucifera Özü 

CNS  Cocos nucifera Suyu 

CNSÜTÜ  Cocos nucifera Sütü 

Ct  Candida tropicalis 

DM  Diabetes Mellitus 

DMEM  Dulbecco’s Modified Eagles Medium 

DMSO   Dimetil Sülfoksit 

DNA  Deoksirübo Nükleik Asit 

DPPH  1,1-difenil 2-pikril hidrazil 

EC50  Yarım Maksimal Etkili Konsantrasyonu 

https://web.expasy.org/cellosaurus/CVCL_2379
https://web.expasy.org/cellosaurus/CVCL_2379
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E. coli  Escherichia coli 

EDTA  Etilen Diamin Tetraasetik Asit 

E. faecalis  Enterococcus Faecalis 

ELISA   Enzyme Linked Immuno Sorbent Assay 

EMB     Eosin Methylen-Blue 

FBS  Fetal Bovin Serum 

FDA  Food and Drug Administration, Türkçe: Birleşik 

Devletler Gıda ve İlaç Dairesi) 

FGF  Fibroblast Growth Factor 

GFR  Growth Factor Receptor (Büyüme Faktör Reseptörleri) 

GSH-Px   Glutatyon peroksidaz 

GST   Glutatyon-S-transferaz 

H. plori  Helicobacter plori 

HCC   Hepatosellüler Karsinom Kanseri 

HCT116  Kolon Kanser Hücre Hattı 

HDL  Yüksek Yoğunluklu Lipoprotein 

HEPG-2   Hepatosellüler Karsinoma Hücre Hattı 

  HIV    Human Immunodeficiency Virus (İnsan Bağışıklık  

  Yetmezliği Virüsü) 

HSV  Herpes Simplex Virüsü 

HT-29  Kolon Kanser Hücre Hattı 

HUVEC   Human Umbilical Vein Endothelial  

IAP  Inhıbıtors Apoptosıs Proteın (Apoptoz protein 

inhibitörleri) 

https://www.sigmaaldrich.com/catalog/product/sigma/20005n
https://www.sigmaaldrich.com/catalog/product/sigma/20005n
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IASC  Inter-Agency Standing Committee (Uluslararası Aloe 

Bilim Konseyi) 

IC50  Yarım En Yüksek İnhibitör Konsantrasyonu 

IFN  İnterferon 
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1. GİRİŞ VE AMAÇ 

Kanser, kalıtsal, kimyasal ve çevresel sebepler nedeniyle hücrelerin işleyişinde ve 

genlerin ekspresyonu sonucunda oluşan hatalar, kontrolsüz bölünme ve metastaz ile 

yayılım gösteren karmaşık bir hastalıktır (Demirkaya ve ark., 2019). Günümüzün 

veremi olarak bilinmekte ve anlaşılması, mekanizması, tedavisi en çok yürütülen 

çalışmalar listesinde yerini korumaktadır. 

Kanserin anlaşılması ve mekanizmasının çözülmesi kanser tedavisinde çok önemlidir. 

Tedavisinde kimyasal ilaçların, cerrahi operasyonların ve nakillerin kullanımı çok 

yaygındır. Bu tedavi metotlarına ek olarak yapılan çalışmalar doğal ve bitkisel türevli 

maddelerin etkilerini kapsamaktadır. Fitoterapi olarak adlandırılan bu çalışmalarda 

çeşitli maddeler kullanılmaktadır.   

Eski zamanlarda alternatif tıp yöntemlerinde kullanılan ve günümüzde fitoterapi 

yöntemleri ile değeri artan ve birçok çalışmaya etken madde olan Aloe spp.nin ana 

toprakları Güney Afrika ve Arabistan yarımadasıdır (Baytop, 1984; World Health 

Organization (WHO), 1999; Çandöken, 2008, 2016; Tunçay, 2019). 3000 türü ve 4500 

çeşit arasında en çok tercih edilen ve şifalı görülen ülkemizde “sarısabır” olarak anılan 

Aloe vera’dır (Çandöken, 2008, 2016, 2017; Upon ve ark., 2012; Tunçay, 2019). Aloe 

vera yapraklarının amino asitler, antioksidan etki oluşturan enzimler, çeşitli 

vitaminler, mineraller ve lektinler gibi biyolojik aktivitelerde yararlı rol yürüten birçok 

kimyasal içerdiği bilinmektedir (Capasso ve ark. 1998; Rüdiger 1998; Dziewulska ve 

ark., 2018; Maan ve ark., 2018; Tunçay, 2019). Aloe türleri asırlar içerisinde birçok 

hastalığa çarede ana element olmuştur. 

Halk arasında gerek jeli gerekse yaprağının çeşitli türevleri kabızlığa, ülsere, öksürük, 

sindirim problemleri gibi rahatsızlıklara, şeker hastalığına ve mantar enfeksiyonlarına 

karşı tedavide kullanılmıştır. Jelin kullanımı ise özellikle yara, yanık ve kesiklerde, 

akne, sedef, egzama, dermatit gibi cilt rahatsızlıklarında, böcek ısırıklarında, 

hemoroitte, göz rahatsızlıklarında ve güneş koruyucu olarak kullanıldığı 

belirtilmektedir. Bunlara ek olarak, sindirim sistemi rahatsızlıkları, hepatit, anemi, 

romatizma gibi hastalıklarda jelin tercih edildiği bildirilmektedir (Arambewela ve 
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Alagiyawanna, 2006; Tuncay, 2019; Upton ve ark., 2012; World Health Organization 

(WHO), 1999; Yagi ve ark., 1985; 2002). A. vera bitkisinin günümüz şartlarında ise 

kozmetik ve gıda sanayi ilk sırada olmak üzere tıp alanında da yapılan çalışmaların 

ışığında önemli yer tutmaktadır (Imanishi 1981,1986, 1993; Saito 1993; Koike ve ark. 

1995; Çandöken, 2008, 2016, 2017; Harlev ve ark. 2012; Maan ve ark., 2018; Tuncay, 

2019). 

Bir diğer fitoterapi ajanı olarak seçilen Arecaceae familyasına ait olan Hindistan 

cevizi (Cocos nucifera) tropik bölge meyvesidir. Savunma ve bağırsak sistemini 

destekleyici, güçlendirici etkisi olduğu bildirilmektedir ve çok besleyicidir. Cocos 

nucifera protein, yağ, karbonhidrat ve lif açısından oldukça zengindir. Pantotenik asit, 

piridoksin, riboflavin, niasin, tiamin yanı sıra C, E ve K vitaminlerini de içerir. 

Mineraller bakımından zengin olan C. nucifera başta sodyum ve potasyum olmak 

üzere; demir, kalsiyum, bakır, fosfor, selenyum, çinko, magnezyum, manganez gibi 

elementleri yapısında bulundurmaktadır. Bunun yanı sıra sağlık açısından yararlı olan 

diğer birçok besin bileşeni de yapısında yer almaktadır (Öner, 2018). Cocos 

nucifera geleneksel olarak insan hastalıklarının bir dizi mücadele için kullanılmıştır. 

Geleneksel olarak Güney Asya, Afrika ve Amerika ülkelerinde artrit, ishal, ateş, 

iltihaplanma, deri enfeksiyonları, düşük önleme, astım, kısırlık ve diüretik tedavisinde 

kullanılmaktadır (Ross, 1993; Tayler ve ark., 2019).  

Cocos nucifera yağı orta zincirli yağ asitlerini doğal olarak bulunduran en iyi 

kaynaktır. Bu nedenle C. nucifera yağı içeren öğünlerin insanlar üzerine etkilerinin 

incelenmesi sağlık açısından önemlidir. C. nucifera sütünün kimyasal ve besinsel 

bilgileri az sayıda çalışmada bildirilmiş olmasına rağmen, farklı C. nucifera sütü 

preparatlarının kimyasal ve besinsel özellikleri karşılaştırılmamış ve C. nucifera sütü 

antioksidanlarının oksidatif stresin neden olduğu makro moleküler hasar üzerindeki 

koruyucu etkisine ilişkin ayrıntılı çalışmalar yapılmamıştır. C. nucifera sütünün 

fenolik maddeleri, lipitler, proteinler ve DNA gibi makro molekülleri canlı 

sistemlerdeki oksidatif hasara karşı koruyabilir (Karunasiri ve ark., 2020). 

Cocos nucifera bileşenleri orta zincirli yağ asitlerini doğal olarak bünyesinde 

bulunduran en iyi kaynaktır. Bu sebeple C.nucifera’nın hücrelerdeki etkileri ve bu 

etkilerin değerlendirilmesi sağlık yönünden oldukça kıymetlidir. 
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Çalışmamızda model olarak hepatoselüler karsinoma hücre hattı olan Hep-G2 ve insan 

fibroblast hücrelerine benzeyen ve genel olarak tercih edilen ökaryotik hücre hattı olan 

fare L929 fibroblast hücreleri seçilmiştir. Karaciğerin enerji depolamada, 

detoksifikasyonda, hormon dengelenmesinde ve vücuttaki birçok metabolik olayda yer 

alması ve önemi bilinmektedir. Ayrıca, fibroblast hücrelerinin de cilt yenilenmesinde, 

deri, kemik, kas hücreleri oluşumunda, lifli yapıların oluşumunda, doku beslenmesi ve 

savunmasında ayrıca hücre büyümesi ve farklılaşmasını etkileyen büyüme 

faktörlerinin üretiminde doğrudan ve dolaylı olarak üstlendiği rol azımsanmayacak 

boyuttadır. Kanserin anlaşılması ve uygulanmakta olan kimyasal ajanlara ek olarak 

doğal törepatik ajanların etkileri ve sağlıklı dokularda bu doğal törepatik ajanların 

etkileri gözlemlemek önemlidir. Bu nedenle bu çalışmada yukarıda faydaları ve 

çalışmalardaki yeri bahsedilen A. vera ve C. nucifera’nın hepatoselüler hücrelerindeki 

etkileri ve fibroblast hücreleri üzerindeki canlılık etkileri araştırmayı amaçlamaktadır. 

Alanda yapılan çalışmalarda A. vera ve C. nucifera’nın,  ham form kullanımı 

çalışmalarda çok nadir yer almaktadır. Ayrıca Cocos nucifera’nın sütü, yağı çalışılmış 

ancak içerisindeki suyunun ve özünün yapıldığı çalışmaların sayısı oldukça azdır. Yine 

Aloe vera ve Cocos nucifera ile ilgili literatürde birçok kaynak yer almakta ise de, bu 

çalışma ile literatüre katkı sağlamanın yanı sıra ham formdaki kullanımının biyolojik 

aktiviteleri ve antikanser etkisinin birlikte belirlenerek değerlendirilmesi 

amaçlanmışdır. Etken maddelerin sitotoksik etkileri, farklı hücrelerdeki etkilerinin 

aydınlatılması oldukça önemli olduğu için hepatoselüler karsinom hücreleri ve sağlıklı 

fare fibroblast hücreleri üzerindeki, Aloe vera ve Cocos nucifera’nın sitotoksik etkileri 

ve biyolojik aktiviteleri araştırılmıştır. Araştırma sonunda elde edilen verilere göre A. 

vera ve C. nucifera’nın biyolojik aktivitesinin, kanserli hücrelerde ve normal sağlıklı 

dokulardaki etkisinin, ileriye dönük çalışmalara bilgi ve temel sağlaması 

beklenmektedir. 
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2. KAYNAK TARAMASI 

Bitkiler günümüzde kozmetik, sağlık, ar-ge, ilaç sanayi, tekstil ve çeşitli endüstriyel 

alanlarda yerini korumaktadır. Sağlıkta ve ilaç sanayideki kullanımı eski zamanlarda 

başlamış ve tarihi ilk çağlara kadar uzanmaktadır (Heinrich ve ark., 2004; Faydaoğlu 

ve Sürücüoğlu, 2011; Taheri ve ark., 2011; Ergün ve ark., 2019; Ötnü ve Akan, 2020).  

Doğal yaşamın izlenmesi ile yaralanan bir hayvanın kendini çeşitli ot ve bitkilerle 

sarması sonucu yaralanan bölgedeki iyileşme, tedavilere yön verebilir fikrini 

oluşturmuştur (Altan ve ark., 1999; Kökçü ve ark., 2015). Tıpta tercih edilen bitkiler 

ürettiği kimyasal maddeler yoluyla organizmada fizyolojik farklılıklara sebep olur ve 

bireylerin sağlıklı yaşamasına katkı sağlayarak alternatifler oluşturmaktadır (Anonim, 

2005; Kökçü ve ark., 2015).  

Zaman içerisinde bitkilerin tedavilerde kullanılması bir bilim dalı halini alırken, 

Yunancadan gelen “Fitoterapi” sözcüğü phyton=bitki ve herapeia=yardım etmek, 

iyileştirmek, tedavi etmek sözcüklerinin kombinasyonundan oluşmaktadır. (Çubukçu 

ve ark., 2002; Ötnü ve Akan, 2020). Fitoterapinin yanı sıra “geleneksel tıp”, “alternatif 

tıp” yahut “tamamlayıcı tıp” ismi ile de tanımlanmaktadır (Ersöz, 2012; Kırıcı, 2015; 

Ötnü ve Akan, 2020). Ve tedavi amacıyla kullanılan bitkiye de “tıbbi bitki” 

denilmektedir (Baydar, 2007; Deveci ve ark., 2016). 

Piyasadaki ilaçların 1/4'ü bitkisel kaynaklıdır ve üretim aşamaları ar-ge merkezleri 

tarafından laboratuvar bünyesinde oluşmaktadır. Total şekilde 250 000 ve 500 000 

arasında bitki türünün varlığı bilinmektedir. Dünya Sağlık Örgütü (WHO) eliyle 

oluşturulan verilere göre dünya popülasyonun %70-80 kadarı korunma ve iyileşme 

amaçlı fitoterapiden yararlanmaktadır (Kırıcı, 2015; Ergün ve ark., 2019; Ötnü ve 

Akan, 2020). 250 000 ve 500 000 bitki türü içerisinden 70 000 türün tıbbi amaçla 

kullanıldığı düşünülmektedir ancak WHO açısından 21 000 bitki türü, fitoterapi için 

uygun bulunmuştur (Başaran, 2012; Kumar ve ark., 2013;  Dastjerdi ve ark., 2014; 

Ergün ve ark., 2019; Ötnü ve Akan., 2020). 

Son zamanlarda ilaç ve tıp alanlarında gelişen ülkelerde bitki türevli ilaç yapımı 

artmaktadır (Nezhad ve ark., 2017; Ergün ve ark., 2019). Çeşitli hastalıkların özellikle 
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zührevi hastalıkların iyileşmesinde ticarileştirilen kimyasal türevli ilaçların aksine 

bitki türevli ilaçlar ve özleri tercih edilmeye başlanmıştır (Dastjerdi ve ark., 2014; 

Ergün ve ark., 2019). 

Bitkilerden saflaştırılan özler ve materyaller antioksidan, antiviral, antibakteriyel, 

antifungal, antimikrobiyal, antiseptik ve analjezik etkileri sebebiyle tıpta ve diş 

sorunları tedavisinde kullanılmaktadır (McGaw ve ark., 2000; Mathabe ve ark., 2006; 

Kumar ve ark., 2013; Sinha ve Sinha, 2014; Ghuman ve ark., 2016; Cruz ve ark., 2017;  

Ergün ve ark., 2019). İlaç sanayide kullanılan antibakteriyel ve antimikrobiyal 

özelliklere sahip maddelerin yan etkileri ve ticari faaliyetler açısından maliyetli oluşu 

düşünüldüğünde bitkisel türevli ilaç yapımı ve kullanımı emniyetli, tesirli ve finansal 

açıdan uygun oluşuyla çeşitli tedavi seçeneklerine uygulanabilirliği ile tercih sebebi 

olmaktadır (Palombo, 2011; Ergün ve ark., 2019). Özellikle şifalı bitkiler, Güney 

Afrika gibi eş ekonomiye sahip olan ülkeler ve ilerleme kaydeden ülkelerdeki kaynak 

bakımından fakir toplulukların çoğu için en çok kullanılan temel sağlık hizmeti 

kaynağını oluşturmaktadır (WHO, 2002). Bitki türevli ilaçların ve bitki merkezli 

tedavilerin tercih edilmesinin ve çok kullanılmasının temel nedeni kimyasal 

bileşenlerden meydana gelen ilaçların ve tedavilerin yan etkilerinin oluşudur (Nezhad 

ve ark., 2017; Ergün ve ark., 2019).  

İlaç içeriğinde kullanılan kimyasal maddelerin antibiyotik ve antiseptik özelliklerine 

karşı bakterilerin direnç mekanizması geliştirmesi, ilaçların önleyiciliğini engellemesi 

ve kaliteyi düşürmesi sebepleriyle yeni antimikrobiyal maddelere ihtiyaç artmıştır 

(Van ve ark., 2001; Sedighinia ve Afshar, 2012; Ghuman ve ark., 2016). Destekleyici 

ve etkisiz tedavi edici özelliğiyle bazı bitkisel ürünler, bazı hastalıklar ve  

yaralanmalarda faydalıdır (Assiri ve ark., 2017; Ergün ve ark., 2019). Çeşitli bitkilerin 

içeriğinde mevcut olan madde bileşenleri immün sistem özelliklerinin ve işlevinin 

çalışmasında rol oynayarak vücudu çevresel faktörlere karşı savunmada etkilidir (Cruz 

ve ark., 2017). Doğal ve bitkisel ürünler; kolay elde edilebilirlik, finansal açıdan 

maliyetsiz ve çeşitli çalışmalar ile direnç mekanizmasının gelişmemiş olması gibi 

avantajlara sahiptir (Sinha ve Sinha, 2014). En önemli görülen alternatif özelliği ise 

yan etkilerinin yok sayılacak derecede olması ve tedavi sonuçlarının daha etkin 

olmasıdır (Cruz ve ark., 2017; Ergün ve ark., 2019). Bitki türevli ilaçlar kimyasal 
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temelli ilaçların sebep olduğu yan etkilerin çoğunu engelleyebilmektedir. Fakat 

kullanımda doz miktarının hatalı olması sonuçta yan etki gösterebilmektedir (Taheri 

ve ark., 2011). Kimyasal temelli ilaçlarda olduğu gibi bitkisel türevli ilaç kullanımında 

tedavi uygulanan yere, bitkinin bileşenine ve bitkinin kullanım dozuna bağlı şekilde 

toksik etki gösterebilmektedir. Ve çeşitli çalışmalarda ekstraktların toksisitesinin 

şiddeti genellikle konsantrasyon, maruz kalma süresi ve fizyolojik parametrelerle 

ilişkilidir (Meyer ve ark., 1982). Çoğu tıbbi bitki özünün toksisite etkileri, büyük 

ölçüde geleneksel tıbbi bitkilerin güvenli olduğuna dair yaygın olarak kabul edilen 

inanç nedeniyle iyi belgelenmemiştir (Elgorashi ve ark., 2003; Ghuman ve ark., 2016). 

Çeşitli bitkilerin yanlış kullanımı ve miktarı cerrahi müdahale sırasında kanamaları 

çoğaltmakta, anestezi süresinde anormalleşmelere sebep olmakta, hayati değerleri 

farklılaştırabilmektedir (Cruz ve ark., 2017).   

Bitki türevli ilaçlar ve tedavi metotlarıyla ilgili araştırmalar bitkilerin kullanım şeklini, 

alanını ve etki mekanizmasını belirlemek açısından son derece kıymetlidir. Ve bu 

araştırmaların ana unsuru çağımızın veremi olarak bilinen kanserin ve çeşitli 

hastalıkların tedavisine, ilaç üretimine ve bilime ön ayak olmaktır.  

2.1. Kanser 

Kanser, kalıtsal, kimyasal ve çevresel sebepler nedeniyle hücrelerin işleyişinde ve 

genlerin ekspresyonundaki yanlışlıklar sonucu oluşan, kontrolsüz bölünme ve 

metastaz ile yayılım gösteren bir kompleks hastalıktır (Demirkaya ve ark., 2019). 

Günümüzün veremi olarak bilinmekte ve anlaşılması, mekanizması, tedavisi en çok 

yürütülen çalışmalar listesinde yerini korumaktadır. 

2.1.1. Kanser nedenleri 

Multifaktöriyel bir hastalık olan kanserin oluşumuna virüsler, radyasyona maruz 

kalma, kimyasal maddeler, beslenme tarzı, bağışıklık sistemindeki bozulmalar, sigara 

ve alkol, çevresel, fiziksel ve genetik faktörler neden olmaktadır (Yokuş ve Çakır, 

2012).  

Genetik faktörler ile kanserleşmenin meydana gelmesinde de çevresel faktörlerin 

etkisi bulunmaktadır. Var olan bir bozukluğu çevresel şartlar ile daha yatkın hale 
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getirmek mümkündür. Alkol, sigara, uyuşturucu gibi zararlı alışkanlıklara sahip 

bireylerde ve ultra viole ışınlara, bedensel ve psikolojik yıpranmaya maruz kalarak 

hayatını devam ettiren bireylerde kanser görülme riski daha fazladır. 

Bu bahsedilen etkenlere ek olarak, tümör baskılayıcı genler inaktive durumda, 

onkogenler aktive durumda ise, hücre siklusunun kontrolünden sorumlu olan genlerde, 

DNA hasarının belirlenmesinde ve onarımında yer alan genlerdeki mutasyon yahut 

anormal değişiklikler ile kanser oluşumu gözlenmektedir (Demirkaya ve ark., 2019). 

Değişim gösteren genler, sağlıklı hücrelerdeki dengeyi, düzeni ve hücre 

proliferasyonunu sağlayan hücre siklusu, apoptozisi ve hücre farklılaşmasını 

etkileyerek devam eder. Bu etkilenme sonucunda kanserler ve çeşitli hastalıklar 

görülmeye başlar (Yokuş ve Çakır, 2012). 

Temel olarak sebebine bakıldığı zaman kanser, birçok nedenin bir arada toplanması ve 

birbirlerini uyarması ile oluşmaktadır. 

2.1.2. Kanserin moleküler mekanizması 

Kanser hücresinin en önemli özelliği, kronik bölünme ve çoğalma sağlamasıdır. 

Sağlıklı hücrelerde büyüme belirli bir ölçüde gerçekleşir ve çoğalırken çevreye ve 

dokuya zarar vermezler. Kanser hücreleri bunun aksine, dokunun konumuna ve 

şekline zarar verir ve büyüme sırasında, büyüme faktörü ligandları üretirler, reseptör 

ekspresyonunu artırırlar ve otokrin prolifertif stimulasyon sağlarlar. Mikro 

çevresindeki normal hücreleri büyüme faktörleri salgılamaları için uyarırlar. Büyüme 

faktörü reseptörlerinin (GFR) ekspresyonunu artırırlar ya da ligand bağımsız GFR 

aktivasyonu özelliği kazanırlar. Bu özelliği reseptörün yapısını değiştirerek sağlarlar. 

Kanser hücrelerinin hücre çoğalmasını baskılayan sistemlerden yani tümör baskılayıcı 

genlerin etkisinden kurtularak canlı kalmaya devam etmektedir. Tümör baskılayıcı 

genler, normal olarak hücre bölünmesini baskılayan bir grup gendir. Bu genlerin 

inaktivasyonları ile kanser oluşabilir. Bu genlerin her iki allelinde de normal işlevin 

kaybı, kontrolsüz hücre bölünmesine ve tümör büyümesine neden olur. 
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Yaşlanma, hücresel ve DNA hasarı, hipoksi, hormonal düzensizlikler, mitotik 

fonksiyon bozukluğu, oksidatif stres, telomer erozyonu ve onkogen aktivasyonu gibi 

durumlarda p53 geni aktifleşerek siklusun durmasına karar vererek hücrelerde DNA 

tamirine yahut hücre ölümünün gerçekleşmesine karar vermektedir (Aydın ve Ercan, 

2012) (Şekil 2.2.). Ve bu baskılayıcı genlerdeki bozulma ya da baskılanması 

sonucunda kanserleşme meydana gelmektedir (Ho ve ark., 2010; Aydın ve Ercan, 

2012). 

Hücrelerin böyle durumlarda ölüm şekli 3 formdadır. Nekroz fizyolojik olmayan 

şartlarda gerçekleşerek enflamatuvar oluşumuna neden olur. Doku bozulmalarına ve 

hasarına neden olan patolojik olarak gerçekleşen bir hücre ölüm türüdür. Patalojk ve 

fizyolojik durumlar tarafından uyarılan apoptoz ise hücre ölümünü hasarlı hücrelerde 

programlanarak reseptörler aracılı dış yolak ölümü ve mitokondriyal aracılı iç yolak 

ölümü şeklinde gerçekleştirir (Nanji ve Hiller-Sturmhöfel, 1997; Zeiss, 2003; Elmore, 

2007; Aydın ve Ercan, 2012). Otofajide her ikisine benzer yönleri olan ve yaşlanan ve 

deforme olan hücrenin lizozomu ile sindirilmesidir. 

Şekil 2.1. Kanserin moleküler özellikleri (Hanahan ve Weinberg, 2011) 
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Apoptozda kaspazlar sayesinde proteolitik bir süreç başlar ve hücre ölümü gerçekleşir. 

Hücrenin kanserden doğal kaçış yöntemi apoptozu devre dışı bırakmaktır. Çeşitli 

nedenler sonucunda bastırılması ile tümör oluşumu gözlenmektedir. Tümör hücreleri 

apoptozdan kaçmak için farklı stratejiler geliştirir (Şekil 2.3.). En bilineni p53’ün 

etkisiz hale getirilmesidir. Ya da antiapoptotik düzenleyicilerin ekspresyonunu 

artırırlar, proapoptotik genlerin ifadesini azaltırlar.  

 

 

Şekil 2.2. p53 (TP53) çalışma mekanizması (Moulder ve ark., 2018) 

Şekil 2.3. Apoptoz ve kanser IAP: apoptoz protein inhibitörleri (Wong, 2011) 
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Kanser hücreleri de normal hücreler gibi besine ve enerjiye ihtiyaç duyarlar ve 

metabolik atık ve karbondioksit üretirler. Tümöre bağlı damarlaşma süreci bu 

gereksinimleri karşılamak için geliştirilmiştir. Normal hücrelerde damarlaşma süreci, 

sessiz konumdadır ve yara, menstruasyon gibi süreçlerde geçici olarak aktifleşir. 

Kanser hücrelerinde bu süreç hep aktiftir. 

Kanser hücrelerinde hücre-hücre bağlılığını sağlayan molekül epitel kaderinin ortadan 

kaybolması ile hücreler prolifere olur göç eder ve invazyona neden olur. Böylece 

ilerleyen tümör hücreleri metastaz ile yayılım gösterir (Şekil 2.4.).  

Metastaz ile yeni bir bölgede yer alan tümöre sekonder tümör denir ve o bölgede de 

tümörleşerek kanserin yayılmasına sebep olmaktadır. Kanser hücrelerinin köken aldığı 

organa göre hastalık adlandırılır. Örneğin kanser, akciğer hücrelerinden meydana 

geldiyse akciğer kanseri, epitel hücrelerden köken aldıysa karsinoma şeklinde 

tanımlanmaktadır. 

Şekil 2.4. İnvazyon ve metastaz ile kanser (Scheel ve Weinberg, 2012) 
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Çeşitli hücrelerden ve organlardan köken alarak birçok kanser türü varlığını 

korumaktadır. Karaciğer hücreleri olan hepatositlerde meydana gelen kanser 

hücrelerine hepatoselüler karsinoma denmektedir. Halk arasındaki yaygın kullanımı 

ise karaciğer kanseridir. 

2.1.3. Karaciğer kanseri (Hepatosellüler karsinoma-HCC) 

İnsanlarda lezyonla karakterize olan epitel hücrelerde gerçekleşen sirozlu karaciğer 

dünyada beş, mortalitede üç ve yetişkinlerde birincil görülen kötü huylu kanser tipidir 

(Forner ve Llovet, 2012; Nenni, 2019). 

2.1.3.1. Epidemiyoloji 

45 yaş üzeri bireylerde ve erkeklerde kadınlara göre daha fazla rastlanmaktadır (Nenni, 

2019).  

Dünya çapında en sık görülen kanser türleri arasında yerini koruyan HCC Amerika, 

Afrika ve Asya toplumlarında yaygındır. Dünya çapında her yıl 500 000' in üzerinde 

yeni hasta (Eroğlu, 2019) ve 668.000 ölümle sonuçlanmaktadır ve Çin’deki ölüm bu 

sayının neredeyse yarısını oluşturmaktadır. 

Harita 2.1. Yaşa bağlı 100.000 kişi başına karaciğer kanseri 

(Dünya Sağlık Örgütü, 2012; Eroğlu, 2019) 
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2.1.3.2. Patogenez 

En önemli ve etkili olarak bilinen risk faktörü sirozdur. Sirozun ve kanserin gelişimine 

neden olan bir parametrede aşırı derecede alkol kullanımıdır (Heidelbaugh ve 

Bruderly, 2006).  

Dünya çapındaki hepatosellüler karsinoma tanısının %80 civarının nedeni olan kronik 

viral hepatit (hepatit A ve B), toksin madde birikimi (aflatoksinler, hemokromatoz, 

prolizidin alkaloidleri), metabolik tetikletici olarak alkolsüz yağlı karaciğer hastalığı 

(NAYKH) (White ve ark., 2012), tip 2 diyabet (El–Serag ve ark., 2006) ve kalıtsal 

bozukluk tetikleyicileri olarak alfa-1- antitiripsin, Wilson hastalığı sayılabilmektedir 

(Bosch ve ark., 2004; Nenni, 2019).  

Ayrıca siroz ve hepatiti olmadan iyi huylu karaciğer tümörleri (hepatoselüler adenom), 

glikojen depo hastalıkları ve hemofili gibi etkenlerde hepatoselüler karsinoma zemin 

hazırlayabilmektedir. 

Hepatosellüler karsinom altında yatan en önemli parametre aslında karaciğer 

hücrelerindeki yenilenmedir (rejenerasyon). Karaciğerde sebep önemsenmeden ilk 

gelişen olay enflamasyondur. Devamında nekrozis, fibrozis ve yenilenme 

görülmektedir (Nenni, 2019). Ve bu yenilenme sırasında yenilenme öncesinde 

karaciğer tümörü gelişebilmektedir (Taş, 2018a; Nenni, 2019). 

Hepatoselüler karsinom, tüm kanser oluşumundaki gibi hücresel mekanizmayı 

etkileyen değişiklikler ve mutasyonlar sonucunda hücrenin daha hızlı prolifere 

olmasına ve hücrenin apoptozdan kaçınmasına bağlı olarak ortaya çıkmaktadır 

(Shibata ve Aburatani, 2014).  

Ayrıca, savunma-onarma mekanizması sırasında hataların oluşması ile karsinogenez 

gerçekleşebilmektedir. Örneğin hepatoselüler karsinom gelişmesinde bir risk faktörü 

olan viral hepatit durumunda, savunma yapan hücrelerin enfekte olması ile virüsler 

karaciğere saldırır ve karaciğerde tümör oluşumu gözlemlenebilir (Chen ve ark., 

2006).  

Sonrasında aktifleşen enflamatuvar hücreler tarafından reaktif oksijen türleri ve nitrik 

oksit türleri salınır ve oksidatif stres ile DNA onarım bölgelerinde epigenetik 
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değişiklikler meydan gelir (Yang ve ark., 2014). Bu durum DNA hasarına ve kansere 

yol açabilmektedir (Nishida ve Kudo, 2013.). 

2.1.3.3. Tanı 

Hepatosellüler karsinoma, ilk zamanlarda asemptomatik seyrederken, sonrasında karın 

bölgesinde ağrı ile birlikte şişkinlik belirtileri gösterir.  

Hepatosellüler karsinoma tanısı, tıbbi görüntülemeler (ultrasonografi, manyetik 

rezonans ve bilgisayarlı tomografi), kan testi (alfafetoprotein referans aralığına bakılır) 

(Taş, 2018b) ve biyopsi alımı ile histopatolojik değerlendirmeler sonucunda 

konulmaktadır (Nenni, 2019). 

2.1.3.4. Tedavi 

Hepatosellüler karsinoma tedavisi, hastalığın evresine, kişinin ameliyatı tolere etme 

olasılığına ve karaciğer nakline göre değişir. 

Hastaların durumuna bağlı olarak ancak %10-15’inde cerrahi operasyon ile tedavi 

imkânı sağlanabilmektedir (EaftSot, 2012; Marrero ve ark., 2018). Bunun dışında, 

karaciğer nakli ve ışın tedavileri uygulanabilmektedir.  

Kanser tamamen tedavi edilemezse, hastalık genellikle 3 ile 6 ay içinde ölüm ile 

sonuçlanır. Ölüm, geç teşhisten kaynaklanabilirken, aynı zamanda yüksek HCC 

prevalansına sahip bölgelerde tıbbi uzmanlık ve imkânların eksikliğinden de 

kaynaklanmaktadır. Bununla birlikte, hayatta kalma değişebilir ve bazen insanlar 6 

aydan çok daha uzun süre hayatta kalabilir. (Llovet ve ark., 2008; Nenni, 2019). 

2.1.3.5. Hepatosellüler karsinoma hücre hattı (Hep-G2) 

Arjantin’de 1975’de 15 yaşında hepatoselüler karsinoma sahip erkek bireyden izole 

edilen karaciğer kanseri hücre hattıdır (Resim 2.1.) (Aden ve ark., 1979).  

Hücreler, albümin gibi çeşitli ana plazma proteinleri ve akut faz proteinleri, fibrinojen, 

alfa 2-makroglobulin, alfa 1 antitripsin, transferrin ve plazminojen salgılar. Hepatit B 

virüsü yüzey antijenleri tespit edilmemiştir.  
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Resim 2.1. Hep-G2 (ATCC HB-8065®™) (Wistar Enstitüsü, 2013) 

Hepatosellüler karsinoma hücre hattı büyük ölçekli yetiştirme sistemlerinde başarıyla 

yetiştirilmektedir. Hep-G2 hücreleri, polarize insan hepatositlerinin incelenmesi 

için uygun bir in vitro model sistemdir. Hep-G2 hücreleri ve türevleri, karaciğer 

metabolizması ve ksenobiyotiklerin toksisitesi, çevresel ve diyetsel sitotoksik ve 

genotoksik ajanların tespiti ve bir model sistem olarak da kullanılır (Mersch-

Sundermann ve ark., 2004; Moscato ve ark, 2015). Hep-G2 kanser hücre hattı ilaç 

hedefleme çalışmaları ve antikanser ajan tespiti için çoğunlukla tercih edilmektedir 

(Mersch-Sundermann ve ark., 2004; Aydın ve Ercan, 2012).  

Çalışmamızda, dünya nüfusunda en sık rastlanan kanser türü olması nedeniyle Hep-

G2 kanser hücre hattı tercih edilmiştir. Kanserin anlaşılması, mekanizmasının 

çözülmesi kanser tedavisinde kıymetli bir yere sahiptir. Kanser hastalığının 

tedavisinde kimyasal ilaçların, cerrahi operasyonların ve nakillerin kullanımı çok 

yaygındır. Bu tedavi metotlarına ek olarak yapılan çalışmalar doğal ve bitkisel türevli 

maddelerin etkilerini kapsamaktadır. Fitoterapi olarak adlandırılan bu çalışmalarda 

çeşitli maddeler kullanılmaktadır. Biz de çalışmamızda Aloe vera ve Cocos nucifera 

gibi doğal ve bitkisel türevli örnekler tercih ettik. 
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2.2. Aloe vera 

2.2.1. Aloe vera’ nın tarihi ve yeri 

Afrika kıtasında (Forster ve Clifford, 1986; Park ve Lee, 1999; Reynolds, 2004) 

bulunan (Harita 2.1.), Sudan, Somali, Sokotra adası ve Arap yarımadası anavatanı olan 

Aloe spp. sıcak subtropik ve tropik iklime sahip çeşitli bölgelerde yetiştirilmeye 

elverişlidir (Grindlay ve Reynolds 1986). Çin, Akdeniz ülkeleri, Hindistan, Meksika, 

Orta ve Güney Amerika ve Karayipler’de yetişen bir türdür.  300’den fazla türe sahip 

olduğu bilinse de 3-4 türünün şifalı olduğu söylenmektedir. En şifalı olan türün ise 

Aloe vera türü olduğu bildirilmiştir (Çandöken, 2008; Koçyiğit ve Tümer, 2017). 

Aloe vera kullanımı milattan önceki yıllara dayanan ve çeşitli alanlarda kullanılan 

bitkidir. İlk kez M.Ö 4000 yıllarda Mısırlılar tarafından “ölümsüzlüğün bitkisi” olarak 

anılmış ve cilt bakımı, sindirim, yanık ve yara tedavisinde kullanılmıştır (Davis, 1920; 

Malkoç, 1997; Çandöken, 2008). Socotra Adası’ndan toplanan Aloe spp, savaş 

sonrasında yaralı olan askerlerin tedavisinde Büyük İskender zamanında 

kullanılmıştır. Sırasıyla Karahanlı, Gazneli, Selçuklu ve Osmanlı gibi çeşitli 

devletlerde de kullanılmıştır (Vikipedia, 2020; Anonim, 2021a). 

Harita 2.2. Aloe spp’nin anavatanı olan Afrika kıtasındaki dağılımı (Reynolds, 2004) 

https://tr.wikipedia.org/wiki/Aloe_vera
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Yazarı Dioscorides olan “De Materia Medica” kitabında milattan sonra 41 ve 68’de 

Aloe spp.’nin çeşitli farmakolojik özelliklerinden bahsedilmiştir. İngiltere’de 900’lü 

yıllarda, Doğu Hindistan’da ise 1800’lü yıllarda ilaç şeklindeki kullanımı yer 

almaktadır (Barnes ve ark. 2002, Çandöken 2006, 2008).  İlk tescilli olarak tıp 

kitaplarına 14 ve 16. yüzyıllarda Avrupa tıbbına geçen Aloe spp. örnekleri, Amerika 

Birleşik Devletleri Farmakopesi (U.S.P.)’ne 19. yüzyılda yer almıştır. 1959’dan bu 

yana Aloe spp. gıda maddesi olarak FDA listesinde yer almaktadır. Gıda takviyesi 

olarak kullanımı ise FDA onayı ile 1959 itibari ile başlamıştır (Çandöken, 2016). 

Ülkemizde de Güneybatı taraflarında kültürü yapılmakta (Resim 2.3.) ve evlerde 

saksılarda da yetiştirilmektedir (Resim 2.2.). 

2.2.2. Aloe vera’nın etimolojisi 

Ülkemizde eskiden çocukların anne sütünü terk etmeleri için Aloe spp.’nin 

yapraklarındaki sarı koyu özsuyunun kullanımı açısından ve bitki ömrü boyunca 3-4 

kez sarı renk çiçek açtığından Türkiye’de “sarısabır” olarak ifade edilmiştir. Arap 

dilinde ise yaprağın şekli itibari ile kılıç anlamındaki “sabre” ve Fars dilinde ölen 

kişinin mezarına sabır için ekildiğinden dolayı “sabır” (Sharrif Moghadassi 2010) 

ifadesiyle tanımlanmaktadır. 

Sarısabır ve Kap-Sabırı olarak tanımlanan Aloe türleri sırasıyla, Aloe vera (Aloe 

barbadensis) ve Aloe ferox (Aloe capensis) isimleriyle de bilinmektedir. 

Resim 2.2. Evde yetiştirilen Aloe vera bitkisi 
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2.2.3. Aloe vera’ nın taksonomisi 

Aloe spp. tek başına şu anda yaklaşık 400 türe ve çok sayıda spesifik taksona sahiptir 

(Smith ve Van Wyk, 1998; Newton, 2001; Reynolds, 2004). 

Aloe vera’nın eski çağlardan beri kullanıldığı ve zaman içerisinde çeşitli 

sınıflandırmalarda yer aldığı bilinmektedir. A. vera’nın başta Liliaceae, sonrasında 

Aloaceae ailesinin bir üyesi olduğu söylenmiş olsa da günümüzdeki taksonomik yeri 

Xanthorrhoeaceae familya üyesidir (Vogler ve Ernst, 1999; Choi ve ark., 2001;  

Reynolds, 2004; Polat ve Satıl, 2012; Upton ve ark., 2012; Saltan ve Ozaydın, 2013; 

Badakhsh ve ark., 2014; Berk ve ark., 2015; Güzel ve Güzelşemme, 2015; Develi ve 

ark., 2016; Koçyiğit ve Tümer, 2017; Moghaddam ve ark., 2017; Ergün ve ark., 2019; 

Ötnü ve Akan, 2020). Şifalı bitkilerden olan Aloe vera’nın alt familyası 

“Asphodelaceae” dır (Kökçü ve ark., 2015; Çandöken, 2016; Ergün ve ark., 2019). 

Sarısabır ailesine ait 350 alt tür bulunmaktadır ve Aloe vera barbadensis ve Aloe 

capensis alttürleri Aloe vera türleri arasında en yaygın olandır (Sujatha ve ark., 2014; 

Ergün ve ark., 2019; Anonim, 2021a). Aloe barbadensis miller Aloe vera’nın botanik 

biliminde kullanılan formudur (Resim 4.2.). Bunlara rağmen kullanılan son ismi 

Resim 2.3. Aloe vera (L). Burm. f. (A. barbadensis miller) (Anonim, 2021c) 
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1979’da Newton tarafından Aloe vera (L). Burm. f. olarak belirlenmiştir (Reynolds, 

2004). 

2.2.4. Aloe vera’nın yapısı  

Aloe vera kapalı tohumlular şubesinde ve monokotil sınıfında yer alan kuru 

topraklarda yetişen bir bitkidir. Çiçekleri genellikle günlük, tübüler, parlak kırmızı ya 

da sarı renkli, kokusuz olup bol miktarda nektar üretir.  Doğal habitatlarında genç fide 

haldeyken, ilk kurak mevsimini atlatmak için yeteri kadar kullanacağı suyu depolar ve 

dokularını oluşturmak amacıyla hızla büyür (Willert ve ark., 1992; Reynolds, 2004). 

Sıcaktan, güneşten ve hayvanlardan korunmak için kayalık bölgelerde ya da çalılık 

bölgelerde konumlanır (Reynolds, 2004).   

Üçgen forma sahip, yanlarında tırtıkları olan yapraklar sağlam bir dış kabuğa sahiptir. 

Klorofil açısından zengin kabuk bölgesi bulunur ve burada fotosentez oluşur. Kabuk, 

oksalik asit açısından zengindir (Reynolds, 2004). Düşük veya düzensiz yağış 

alanlarında hayatta kalmaya adapte edilmiş bitkilerdir (Abdulwahhab ve Jassim, 

2018). Yapraklarında bulunan hücrelerin %98-99 su ve %1-2 jeldir (Nair ve ark., 2016; 

Ergün ve ark., 2019). Yaprakları içerisinde açık renkli viskoz jel ile bilinen yeşil, 

yapışkan sıvısı bulunan bodur bir bitkidir (Reynolds, 2004, 2008; Badakhsh ve ark., 

2014; Prabhakar ve ark., 2015; Çandoken, 2016; Ergün ve ark., 2019).   

2.2.4.1. Yaprak yapısı  

Aloe spp.'nin yaprak anatomisi ilk olarak taksonomik açıdan önemli olduğu 

düşünülmüş ve incelenmiştir (Cutler, 1969). Aloe spp. salgılarının tedavilerde 

kullanımı ve özellikleri açısından ilgi çekici olabileceği anlaşıldığında anatomik yapısı 

belirli maddelerin ortaya çıktığı hücreleri veya dokuları denemek ve bulmak için 

kullanılmıştır (Beaumont ve ark., 1985, 1986). 

Aloe spp. yapraklarının iç anatomisi, türe göre değişmemektedir ve bazı kısımlar 

sabittir. Adaptasyonlara ve çevre koşullarına göre şekillenmektedir. Anlaşılması için 

genetik tanımlamaların yanı sıra iyi bir ışık mikroskobu yahut SEM (Taramalı elektron 

mikroskobu-Scanning electron microscope) ile yaprak yüzeylerine bakıldığında, Aloe 

türlerinin yapısal farklılıkları ve benzerlikleri belirlenerek ilişkili türler bilinmektedir. 
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Aloe vera yaprağı jel, müsilaj tabakası ve mezofil olmak üzere 3 kademeden 

oluşmaktadır. Şifalı olan bu tabakalar açık, şeffaf ve renksiz viskozite haldedir (Resim 

2.4). 

Epiderma, klorenkima vasküler demetler (Resim 2.4.) ve şeffaf iç parankima dokusu 

(Resim 2.5.) Aloe vera yaprağını oluşturur (Reynolds, 2004;  Koçyiğit ve Tümer, 

2017).  

Kabuğu hemen altındaki mezofil tabaka, ksilem ve floem vasküler demetlerini içerir. 

Mezofil, bitkinin en yüksek antrakinon ve kromon konsantrasyonunu içerir (Salo ve 

ark., 1972; Evans, 2002; Koçyiğit ve Tümer, 2017). Müsilajlar (Resim 2.4.) ise 

merkezi parankimada bulunur ve bitkideki su depolama görevini üstlenen kısım 

burasıdır. Jel A. vera’nın iç parankima kısmındadır ve hazırlandığında jelin sıvı kısmı 

ile selülozca zengin, lifli kısmı bulunur. 

Resim 2.4. Aloe vera yaprağının enine kesiti (Çandöken, 2016) 

Resim 2.5. Aloe vera yaprağının enine kesiti (Koçyiğit ve Tümer, 2017) 
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2.2.5. Aloe vera’nın içeriği 

Aloe vera’nın günümüzde ve geçmişte çeşitli alanlarda sıkça kullanılmasının nedeni 

yapısında mevcut olan maddelerin çeşitliliği ve bu maddelerin birçok fonksiyonel 

özelliğe sahip olmasına dayanmaktadır (Çizelge 2.1.).  

Çizelge 2.1. Aloe spp. içeriği (Akev, 2004, 2015; Çandöken, 2016) 

Bileşenler Bulunan Türevleri Gösterdiği Etkileri 

Amino asitler  20 amino asit  Besin katkısı olan 8 esansiyel 

amino asidi sağlar  

Antrakinonlar  Aloin (A ve B), aloe emodin, 

aloetik asit, barbaloin, antranol, 

emodin, vs.  

Laksatif  

Enzimler  Alkali fosfataz, amilaz, 

karboksipeptidaz, katalaz, 

peroksidaz, selülaz, lipaz, 

siklooksijenaz, bradikininaz  

Proteinlerin ve 

karbonhidratların sindirimi, 

serbest radikallerin 

nötralizasyonu  

Mineraller  Ca, Cr, Cu, Fe, Mg, Mn, K, Na, 

Zn 

Besinsel katkı 

Vitaminler  A, C, E, B, Kolin, B12, Folik asit Besinsel katkı ve Antioksidan 

Etki 

Karbonhidratlar  Monosakkaritler: Glukoz, fruktoz 

Polisakkaritler: 

Mukopolisakkaritler 

(glukomannanlar, asemannan, 

polimannoz) 

Antienflamatuar Etki 

Antiviral Etki 

İmmün Sistem Uyarıcı Etki 

Antikanser Etki 

Steroller  β-Siteroller, lupeol, kolesterol, 

kampesterol 

Antienflamatuar Etki 

Antiseptik Etki  

(ülseratif kolit, artrit, gastrik 

reflü)  

Lektinler   Aloctin I ve II  İmmün Sistem Uyarıcı Etki 

Salisilik asit   Antienflamatuar  

Saponinler   Antiseptik Etki 
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Aloe vera potasyum, magnezyum, çinko, kalsiyum ve bakır gibi kimyasal elementleri, 

çeşitli metabolik işlevlerde ve enzim sistemlerinde standart işlevleri düzenleyen A 

(betakaroten), C ve E vitaminlerini bünyesinde barındıran bir bitkidir (Nimma ve ark., 

2017; Ergün ve ark., 2019).  

Aloe vera bitkisi kimyasal yapısında farklı aktif bileşik sınıflarına ait birçok ilginç 

ikincil metabolit içerir ve bunlar, alkaloidler, antrakinonlar, pre-antrakinonlar, 

biantrakuinoidler, antioksidan etki oluşturan enzimler, flavonoidler, mineraller, 

salisilik asit, steroidler, kromonlar, lignin, saponin, kumarinler, pirenler ve lektinlerdir 

(Capasso ve ark., 1998; Rüdiger 1998; Develi ve ark., 2016; Ghuman ve ark., 2016; 

Abdulwahhab ve Jassim, 2018; Dziewulska ve ark., 2018; Maan ve ark., 2018; Ergün 

ve ark., 2019; Tunçay, 2019). Aloe türlerinden izole edilen çok sayıda biyoaktif 

bileşiklere ek olarak, aloe-emodin, aloesaponol I-IV, aloin A / B, (barbaloin), 

aloinoside A / B, feroxin A / B, aloesone, lupeol da dahildir (Waller, 1978; Dagne ve 

ark., 2000; Girelli ve ark., 2001; Ghuman ve ark., 2016). 

Amino asitler, yara iyileştirme ve hücre büyümesi süreci için gerekli olan enzimlerin 

ve yapısal elementler dâhil olmak üzere proteinlerin yapı taşlarıdır. Aloe spp. hücrenin 

kendi sentezleyemediği 8 temel amino asitin 7’sini, protein sentezi için hücrelerin 

ihtiyaç duyduğu 22 amino asitten 20'sini içerir (Gjerstad, 1971). İçeriğinde bulunan bu 

aminoasitler karmaşık enzim mekanizmasının düzenli işlev görmesine yardım eder ve 

antienflamatuvar, antiseptik, antiviral, antibakteriyel, analjezik, antifungal ve antiplak 

gibi fonksiyonlara sahiptir (Sujatha ve ark., 2014; Ergün ve ark., 2019). 

Aloe vera’nın ticarileştirilmesinde ve doğrudan tüketime sunulmasında faaliyet 

yürüten endüstri ticaret gruplarını kapsayan Uluslararası Aloe Bilim Konseyi (IASC) 

1981'de kurulmuştur. Bu kuruluş kullanılan, satışa sunulan ürünlerin 

sertifikalandırılması için 1983'te bir kalite kontrol programı (IASC, 1991; Pelley ve 

ark., 1993; Waller ve ark., 1994) kullanıldı. Çalışmanın amacı Aloe vera (A. 

barbadensis)'daki ana kimyasal bileşenlerin içeriğini ve zaman içindeki değişimini 

belirlemekti. Yin-Tung Wang liderliğindeki bu projede, Teksas'ın Rio Grande 

Vadisi'ndeki dört ticari A. barbadensis yapraklarından on iki parametre araştırıldı ve 

sonuçta 500'den fazla numune tarandı. (Wang ve Strong, 1995; Reynolds, 2004).   
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2.2.5.1. Yaprak içeriği 

Fenol bileşikler  

Aloe türlerinden izole edilen fenolik bileşikler, antron, antrakinon, kromon, antranol 

ve pironlar (aloenin) olacak şekilde sınıflandırılmış (Park ve Kwon, 2006) ve A. vera 

yaprak usaresinde, antron C-glikozitleri olarak bilinen aloin A (“barbaloin”) ve B 

(“izobarbaloin”) mevcuttur (Boudreau ve Beland, 2006; Upton ve ark., 2012).  

Flavonoidler bitkilerde çokça bulunmaktadır ve 31 Aloe türünden rapor edilmiştir 

(Viljoen ve ark., 1998). Hem aglikonlar hem de glikozitler mevcuttur. Önce A. 

arborescens'ten izole edilen ve daha sonra hayatta kalan 200'den fazla Aloe türünün 

%12'sinde (Reynolds, 1985b; Yagi, 2004) Aloenin bulunmaktadır (Suga ve ark., 1974; 

Hirata ve Suga, 1977).  

Deri yanıklarında ve yara iyileşme süreçlerinde fenolik-protein kompleksleri, 

dehidrasyonu önleyen ve hasarlı dokuya fiziksel bir bariyer oluşturan bir film 

oluşturarak mikrobiyal enfeksiyonu ve kimyasal hasarı önler (Luseba ve ark., 2007). 

Bu grup bileşiklerin antimikrobiyal etkilerini gösterdiği düşünülen aynı mekanizma 

(fenolik-protein kompleksi) yoluyla gerçekleşir. Aloe vera yaprak sulu ekstraktlarında 

fenolik konsantrasyonları, flavonoid konsantrasyonu ve askorbik asit içeriği Aloe 

türlerinde yüksek bulunmuştur (Ghuman ve ark., 2016). 

Bitkilerdeki fenolik bileşiklerin, istilacı patojenlere karşı savunma rollerine hizmet 

ettiği iddia edilmektedir (Dey ve Harborne, 1989; Treutter, 2001) ve antioksidan, 

antikarsinojenik, antibakteriyel ve antienflamatuvar etkiler gibi önemli farmakolojik 

aktiviteler kaydedilmiştir (Sharma ve ark., 1994; Bruneton, 1995; Kuda ve ark., 2005). 

Flavonoidler, antikarsinojenik özelliklere sahip olmanın yanı sıra doğrudan 

antibakteriyel özellikleri sayesinde antibiyotiklerle sinerjik aktivite ve bakteriyel 

virülansı baskılama yeteneği ile bilinir (Tapas ve ark., 2008).  

Tanenler antibakteriyel, antiparazitik, antienflamatuar ve ülser önleyici özellikleri ile 

bilinir. Tanenlerin fenolik-protein komplekslerde önemli rol oynamaktadır. 
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Fenolik bileşiklerdeki hidroksil grubu, protein karboksil grupları ile güçlü hidrojen 

bağları oluşturan mükemmel bir hidrojen grubudur. Yara iyileşmesinin yanı sıra, 

fenolik protein özellikleri, bakteri hücre duvarının protein bölgeleri ile hidrofobik 

etkileşimler oluşturarak antimikrobiyal ve enzim inhibe edici özellikler gösterebilir 

(Ncube ve Van, 2015).   

Kromonlar 

Kromonlar; aloesin (aloeresin b), aloeresin A, C ve D, p-kumarolaloesin, 

izorabaikromon ferulolaloesin ve aloeson olmak üzere Aloe spp.  içeriğinde mevcuttur 

(Conner ve ark., 1990; Okamura ve ark., 1998; Reynolds, 2004; Tuncay, 2019). 

Aloe spp. kromonlarının ana bileşiği olan Aloesin ilk olarak tanımlanmıştır (Haynes 

ve ark., 1970) ve türlerde %35 (Reynolds, 1985) veya %46 (Rauwald ve ark., 1991a) 

oranındadır (Reynolds, 2004).   

Antrakinonlar ve antronlar 

IUPAC adı 9,10-antrakinonu olan ayrıca antrasenedion veya dioksiantrasen olarak da 

adlandırılan C14H8O2 formüllü aromatik organik bileşiklere antrakinon denir. Doğal 

olarak oluşan antrakinon endüstri alanında yaygın olarak kullanılırlar. Antrakinonların 

büyük çaplı endüstriyel uygulaması, hidrojen peroksit üretimi içindir.  

Antrakinon bileşikleri Aloe spp. özsuyunda (eksüda) bulunur. Bu bileşiklerin güçlü 

analjezik etkilerinin yanı sıra antimikrobiyal ve antiviral ajan oldukları bilinmektedir 

(Benigni, 1950; Saalman ve ark., 1990; Anderson ve ark., 1991; Sydiskis ve ark., 1991; 

Barnard ve ark., 1992). Antrakinonların ayrıca antienflamatuvar ve antiartritik 

fonksiyonlara sahip olduğu da gösterilmiştir (Atherton, 1998; Reynolds, 2004). 

Antron ve antranol, antrakinonun indirgenmiş formlarıdır. Antronlar ve türevleri ilaç 

sanayide ve tedavilerde müshil olarak kullanılır, bağırsak hareketini uyarırlar ve su 

geri emilimini azaltırlar. Bunun yanı sıra selüloz testinde ve karbonhidratların 

kolorometrik olarak tespitinde kullanılmaktadır (Trevelyan ve ark., 1952). Bazı Aloe 

türlerinde serbest antrakinonlar ve antronlar gözlenmiştir, ancak köklerde ve yer altı 

saplarında yapraktan daha fazla miktarda bulunmaktadır (Yagi ve ark., 1974; Dagne, 

1994; Van Wyk ve ark., 1995; Reynolds, 2004).  
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Dimerik bileşik olan ve krizofanik asit olarak da bilinen  krizofanol bir mantar izolatı 

ve doğal bir antrakinondur ve A vera’da bulunmuştur (Choi ve ark., 1996). 

Krizofanol, in vitro kolon kanseri hücrelerinin çoğalmasını engeller (Lee ve ark., 

2011). ATP seviyelerinde azalma yol açarak hücrelerin nekrozunu stimüle eder 

(Burnstock ve Virgilio, 2013). Mitokondriyal krista füzyonunu, hafızayı ve öğrenme 

yeteneklerini önemli ölçüde arttırmaktadır. Kan, kalp, beyin, dalak, böbrek ve 

karaciğerdeki toksik içeriği azaltır. Süperoksit dismutaz ve glutatyon peroksidaz 

aktivitelerini teşvik eder, beyin, böbrek ve karaciğerdeki malondialdehit seviyesini 

azaltır (Zhang ve ark., 2014). 

Farklı Aloe türlerinde (Reynolds, 1985) ve A. vera’da (Choi ve ark., 1996; Saleem ve 

ark., 1997; Strickland ve ark., 2000; Pecere ve ark., 2000) aloe emodininin kendisi ve 

antronu da bulunur. Ancak Aloe spp. yaprağında antrakinonca zengin sıvıda (usare) 

bulunduğu için az miktardadır ve incelemelerde çoğunlukla saflaştırılamamaktadır 

(Groom ve Reynolds, 1987; Reynolds, 2004).  

Emodin 6-metil-1,3,8-trihidroksiantrakinon kimyasal yapısına sahip olup çeşitli 

bitkilerden ve aspergillus türlerine ait mantarlardan izole edilen kimyasal bileşiktir 

(Ulusal Biyoteknoloji Bilgi Merkezi, 2021). Geleneksel Çin Tıbbında ve çalışmalarda 

(Dong ve ark., 2016; Monisha ve ark., 2016)  emodinin müshil etkinin yanı sıra 

antienflamatuvar ve antibakteriyel etki gösterdiği belirtilmiştir. Bazı çalışmalar (Ho ve 

ark., 2007; Zhou ve ark., 2020) da SARS-CoV-2 virüsüne karşıda antiviral etkisi 

saptanmıştır (Wang ve ark., 2016; Runfeng ve ark., 2020).  

Aloe emodin Aloe spp. sıvısında çeşitli emodinden birisidir. Aloe vera’nın 

yapraklarında ve özünde bulunur. Güçlü bir bağırsak uyarıcıdır (Anonim, 2021d) ve 

cilt ürününde kullanıldığında kanserojen etkisi yoktur (Badgwell ve ark., 2004; 

Reynols, 2004; National Toxicology Program, 2010). Aloe emodin antronunun C-

glukozidi barbaloidir ve aloin olarak da isimlendirilmektedir (Reynols, 2004). 

Emodin ve aloe emodin tıp alanında laksatif etki sağlar. Buna ek olarak mitoksantron, 

pixantron ve antrasiklinler gibi antikanser ajanların kanser tedavisinde antineplastik 

olarak kullanılmaktadır. 

https://en.wikipedia.org/wiki/In_vitro
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Tetrahidroantrasenonlar 

Karbon halkasının indirgendiği bileşikler, Aloe türlerinin kökleri için tipiktir ve bazı 

kısımlarında, yaprak antrakinonlarını yansıtır.  

Köklerde birkaç antrakinonun meydana geldiği ve yapraklarda bazı antrakinonlar, 

özellikle aloe emodin, çiçeklerde ise serbest antronlar bulunduğu görülmektedir. 

Yapraklarda çok daha belirgin olan yapı C-glikozitlerdir. 

Antron-C-glikozitler 

Antron C-glikozitler aslında yaprak içeriğidir ve her türde bulunmaz (Reynolds, 1985). 

Aloin (Barbaloin) ve homonataloin en iyi bilinen antraglikozitlerdir (Reynolds, 1985). 

Aloe barbaloin ilaç sektöründe kullanılır ve aloe emodin C-glikoliziti olarak 

bilenmektedir. Aloin’in 17 türde seviyesi bilinmeyip, 68 Aloe türünde kuru yaprak 

ağırlığının %0,1 ile %6,6 düzeylerinde belirlenen toplam 85 türde saptanmıştır  

(Groom ve Reynolds, 1987; Reynolds, 2004). Aloin ilaç sektöründe kabızlığı tedavi 

etme yönünde uyarıcı müshil etkisi nedeniyle tercih edilmektedir. Yaprağın kabuğu ve 

jel ile arasında bulunan vasküler demetlere bitişik hücrelerden sızar. Acı, sarı-

kahverengi renkli bir bileşiktir. 

Doğal kaynaklardan ekstrakte edilen aloin, benzer kimyasal özelliklere sahip aloin A 

(barbaloin olarak da adlandırılır) ve aloin B (veya izobarbaloin) olarak 

adlandırılan iki diastomerin bir karışımıdır.  

Aloin, bir antrakinon glikolizdir, yani antrakinon iskeleti bir şeker molekülü eklenerek 

modifiye edilmiştir. Antrakinonların birçoğunun katartik özelliklere sahiptir. Aloin 

doğal olarak oluşan sarı, turuncu ve kırmızı pigmentlerin ortak bir ailesidir. Aloin, bir 

şeker grubu içermez ancak aloinin biyolojik özelliklerini paylaşan aloe emodin ile 

ilgilidir (Grün ve Franz, 1982). 

Aloinin besin olarak alındığında bağırsaklardaki hareketleri arttırır ve buradaki suyun 

hızlı emilimini engeller, dışkılamada kolaylık sağlar (Lulinski ve Kapica, 1998). Bu 

etkiye aloinin kolon membranının klorür kanallarını açması neden olur. Daha yüksek 

dozlarda bu etkiler, ilacın yaygın yan etkileri olan elektrolit dengesizliğine, diyareye 

ve karın ağrısına sebep olabilir (Lulinski ve Kapica, 1998).  
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Aloin molekülü, birkaç farklı karbon atomunda hidroksilasyona maruz kalır ve bu 

varlıklardan bazıları, Aloe spp. sıvılarında gözlenmiştir. A. vera'dan alınan bir 

kromatografik bölge 'izobarbaloin' (Barnes ve Holfeld, 1956) olarak adlandırıldı 

(Rauwald, 1990). Aynı zamanda iki diastereomer, 7-hidroksibarbaloin A ve 7 

hidroksibarbaloin B (Rauwald, 1990) olarak ortaya çıktığı 183 türün %13'ünde 

gösterilmiştir (Rauwalzd ve ark., 1991b). İn vitro ortamda barbaloin B kademeli olarak 

barbaloin A'ya dönüşür (Rauwald ve ark., 1989; Manitto ve ark., 1990; Höltje ve ark., 

1991). 

Homonataloin, emodin antronunun 8-O-metil eterinin C-glikozitidir (Haynes ve ark., 

1960). Kurutulmuş sıvısının %14 ile %47'sini oluşturan 34 Aloe türünde (Reynolds, 

1985) gözlenmiştir (Beaumont ve ark., 1984). Homonataloinin genç yapraklarda 

seviyeleri daha yüksektir (Rauwald ve Niyonzima, 1991).  

Şekil 2.5. Aloe vera yaprak usaresi içeriği (Femania ve ark., 1999; Tuncay, 2019) 
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Aloe spp. yaprağının merkezinde bulunan parankim dokular tatsız, renksizdir ve 

viskozite bir yapıya sahiptir. A. vera'daki bu dokular, Aloe spp. jeli kısmı ticari 

terapötik ve kozmetik preparatlarda kullanılmaktadır. İmmünolojik sistemi aktivite 

ettiği için özellikle cilt şikâyetleri için iyileştirici özelliklerle ilgili çok sayıda rapor 

vardır. (Reynolds ve Dweck, 1999; Reynolds, 2004). Jelden, maddeye yapışkan 

yapısını veren ilke polisakkaritler olmak üzere çeşitli bileşenler tarif edilmiştir. Ayrıca 

biyolojik aktivitesinin rapor edilmiş olduğu glikoproteinler de mevcuttur. Zaman 

zaman çeşitli küçük moleküllerin varlığından da söz edilir (Şekil 2.6). 

Aloe vera jelinin aseton türevleri oldukça düşük miktarda olup %1'ini oluşturur. %75 

gibi büyük bir bölümü ise tek değerlikli ve iki değerli metal katyonlar, organik asitler 

ve klorürden oluşur (Şekil 2.6.). Bu belirteçler arasında, malik asit bulunur ve bu, 

kalsiyum ile kompleks haline getirildiğinde, alkol-presipitab ve iki değerlikli katyon / 

iki değerlikli organik asit yapısının %60'ını oluşturabilir (Pelley ve ark., 1998). 

 

Şekil 2.6. Aloe vera jel içeriği ve kimsayal yüzdelikleri (Boudreau ve Beland, 2006; 

Tuncay, 2019) 
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Çizelge 2.2. Aloe vera jelinin kimyasal bileşimi 

Antrakinonlar İnorganik Bileşikler Vitaminler  

Aloin (Barboloin) Kalsiyum A  

İsobarbaloin Sodyum B1  

Antranol Magnezyum B2  

Aloeik asit Manganaz B6  

Aloe emodin Klor C  

Emodin Çinko Kolin   

Ethereal yağ Bakır Folik asit  

Resistanol Krom Beta karoten  

 Potasyum Alfa- tokoferol 

Sakkarit Enzim Aminoasit 

Glukoz Oksidaz Lizin Aspartik asit 

Mannoz Amilaz Valin Glutamik asit 

Glukomannan Katalaz Lösin Lösin 

Selüloz Lipaz Proline Fenilalanin 

Aldopentoz Alkalin fosfataz Alanin İzolösin 

  Tirozin Metiyonin 

  Treonin Histidin 

  Glisin Arginin 

 

 

 

Çeşitli Maddeler 

Kolesterol  

 

Beta-sitosterol Lektin benzeri 

madde 

 Eikosanoidler  

 

Yağ asitleri 

Trigliseridler  

 

Ürik asit  

 

Ligninler Terpenes  

 

Lupeol 

Campesterol  

 

Gibberellin Salisilik asit Oksinler  

Steroidler     
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Malik asit (Wang ve Strong, 1995), Aloe spp. jellerinin "tazeliği" için yararlı bir 

işaretleyicidir (Pelley ve ark., 1993; Waller ve ark., 1994; Reynolds, 2004). Bunun 

nedeni, malik asidin bazı gram (-) basiller veya A. vera ile ilişkili olan ve ticari Aloe 

spp.'nin bakteriyel kontaminasyona neden olan termofilik gram (+) koklar ve basiller 

tarafından asimile olmasıdır. Aloe spp. içeriğinde malik asit olmaması veya azalması, 

yüksek yoğunlukta bakteri büyümesi anlamına gelir (Pelley ve ark., 1993; Waller ve 

ark., 1994; Reynolds, 2004).  

Aloe türlerinde; sodyum, potasyum, kalsiyum, magnezyum, manganez, bakır, çinko, 

krom ve demir bulunur. Magnezyum laktat histidin dekarboksilazı inhibe ederek 

histidin oluşumunu engeller (Davis ve ark., 1988). Bu, Aloe türlerinin antipuritik ve 

antienflamatuvar etkisini kısmen açıklayabilir. Ayrıca, kalan elektrolitler hücre 

büyümesi, bakımı ve yara tedavisinde elzem olan birçok enzimatik reaksiyonun temel 

parçalarıdır. 

Aloe vera jelinin yapısının %25’i karbonhidrattır. Ve bu %25’lik dağılım %11 

monosakkaritler (95 glikoz, %5 fruktoz), %14 polisakkarit ve %1 oligosakkarit 

şeklindedir. Monosakkaritler şeker aktivitesinin %95'inden fazladır (Wang ve Strong, 

1995). Monosakkaritler ve polisakkaritler, Aloe spp. jelin katı yapısının yaklaşık 

olarak %25'ini oluşturur. 

Şekil 2.7. Aloe vera jel içeriğinin % verileri (Reynolds, 2004) 
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Öz içeriğinde baskın şekerler, toplam şekerin %70'ini oluşturan mannoz ve glikozdur. 

Mannoz ve glikoz, jelde bulunan en önemli monosakkaritlerdir. Bu şekerler, enerji 

verir ve yapı taşı görevi görür.  

Aloe vera jelinin polisakkarit bileşeninden birisi, esas olarak glikoz ve mannozdan (β1 

→ 4 bağlantılı asetillenmiş mannan) oluşan glukommannanlardır (Hirata ve Suga, 

1977; Yagi ve ark., 1977; Paulsen ve ark., 1978; Gowda ve ark., 1979). Bu 

polisakkaritler, diğer şekerlerin aksine tam olarak emilir ve sindirilmeden kan 

dolaşımına katılmaktadır. Burada birçok aktiviteleri vardır. Mannan önemli miktarda 

glikoz içerir ve bu nedenle bir glukomanandır. Aloe türleri içerisindeki mannan, 

galaktomannan (Kennedy ve White, 1983; Strickland ve ark., 1998) ve dahilindeki 

bitkiler arasında yapısal olarak benzersiz görünmektedir (Kennedy ve White, 1983; 

Reynolds, 2004).  Haq ve Hannan (1981), A. vera'dan 2:2:1 glikoz: mannoz: galaktoz 

oranına sahip bir glukogalaktomanan izole edilmiştir (Reynolds, 2004).  

İnsanların en belirgin biyolojik aktivitelerinden biri, makrofajların aktivasyonu ve T 

hücrelerinin uyarılmasıdır. Gerçekte, makrofajların hem hücre yüzeyinde hem de 

hücre içerisinde, insan için spesifik bir reseptöre sahip olduğu bilinmektedir. Sonuç 

olarak, mannanlar bulaşıcı hastalıklara karşı önemli aktiviteye sahip güçlü 

immünostimulanlardır (Stahl, 1990; Lefkowitz ve ark., 1997; Reynolds, 2004).  

Bir polisakkaritin en önemli analitik parametresi şeker bileşimidir. Çalışılan çok çeşitli 

ticari malzemelerdeki şeker bileşimini literatürde birçok çalışmada incelenmiştir  

(Gowda ve ark., 1979; Mandal ve Das, 1980a, 1980b; Reynolds, 2004). 

Ticari jel, ticari bütün yaprak Aloe spp. özlerinin yaklaşık iki katı kadar yüksek bir 

polisakkarit içeriğine sahiptir. İçeriğinde bulundurduğu polisakkaritler ve 

glikoproteinler sayesinde antifungal, antienflamatuvar ve hücre fonksiyonları gibi 

çeşitli tedavilerde, cilt bakımı ve yara tedavisinde kıymetli bir fonksiyonu vardır 

(Pereira ve Bártolo, 2016). 

Çeşitli çalışmalarda 16 farklı aminoasiti, (Cosmetic Ingredient Review Expert Panel, 

2007; Motykie ve ark., 2004) %20’sini  argininin oluşturduğu 17 farklı aminoasiti 

(Waller ve ark., 1978), bir diğerinde 18 farklı aminoasiti (Rodríguez ve ark., 2010), en 
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son olarak 20 farklı aminoasiti ve temel 7 aminoasiti (Ahlawat ve Khatkar, 2011; 

Akev, 2004, 2015; Joseph ve Raj, 2010; Çandöken, 2016) içeriğinde barındırdığı 

bildirilmiştir (Tuncay, 2019).  

Çeşitli bitkisel ve hayvansal hücrelerde var olan glikoproteinler, cilt yenilenmesini, 

yaşlanmayı, yara iyileşmesini ve hücre proliferasyonunu stimüle eder (Choi ve Chung, 

2003). Jel içeriğinde bulunan glikoprotein yapılı “alprogen” antialerjik etkiye sahiptir 

(Moghbel, Ghalambor, ve Allipanah, 2007; Ahlawat ve Khatkar, 2011; Tuncay, 2019). 

Lektinler A. vera jelden de rapor edilmiştir (Winters, 1993). A. vera'nın yaprak 

özlerinden iki lektin kısmen saflaştırılmış ve Aloctin I ve Aloctin II olarak 

adlandırılmıştır (Akev ve Can, 1999). Biyolojik faaliyeti olan, eritrositlerin, hücrelerin 

aglütine olmasına neden olan Ca2+ ve Mn2+ iyonları bünyesinde bulunmaktadır 

(Sharon ve Lis 1990). Lektinler en az iki şeker bağlama bölgesi taşır. Aglütine, hayvan 

ve bitki hücreleri (en yaygın olarak eritrositler, modifiye edilmemiş veya enzimle 

muamele edilmiş) veya polisakkaritleri, glikoproteinleri ve glikolipitleri çökeltir 

(Reynolds, 2004). İşlev lektinlerin karbonhidratları arasında anahtar kilit ilişkisi ile 

gerçekleşir ve aglutinasyon lektinlerin yapısındaki protein reseptör karbonhidratlarına 

bağlanması ile gerçekleşir (Akev, 1989; Lis ve Sharon 1989; Çandöken, 2008, 2016). 

Lektinlerin bunların dışında olan elzem işlevi, kromozom bozukluğu ve çeşitli hastalık 

tedavilerinde, kanserli hücrelerde bir araya gelerek işaret oluşturması (Vierbuchen, 

1991, Çandöken, 2008; Gül ve ark., 2008) ile kanser teşhislerinde kullanılmasıdır 

(Anadolu ve ark., 1992; Çandöken, 2008, 2016).  

Canlıların tamamında biyolojik karalizör görevi gören protein yapılı spesifik 

moleküller enzimlerdir. Glioksalaz I ve II, glutatyon peroksidaz, süperoksit dismutaz, 

katalaz, lipaz, selülaz, karboksipeptidaz, alkalin fosfataz, bradikinaz ve siklooksijenaz 

enzimlerinin A. vera’ da bulunduğu bildirilmiştir (Cosmetic Ingredient Review Expert 

Panel, 2007; Rodríguez ve ark., 2010; Ahlawat ve Khatkar, 2011; Upton ve ark., 2012; 

Akev ve ark., 2015; Mulu ve ark., 2015).  

Karboksipeptidaz ve bradikinaz enzimlerinin inflamasyon durumlarında iyileştirici 

etkisi literatürde yer almaktadır (Park ve Son, 2006; Surjushe ve ark., 2008; Tuncay, 

2019). 
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Aloe vera'nın detaylı analizinde, kuru jelin yaklaşık %5'lik bir lipid içeriğini ortaya 

konmuştur (Femenia ve ark., 1999). Ortak bitki sterolü, β-sitosterol, daha az miktarda 

kolesterol, kampestrol ve lupeol ile birlikte bütün A. vera yapraklarında bulunmuştur 

(Waller ve ark., 1978). Daha sonra, sitosterol glukozit ve palmitik asit esteri, yine 

lupeol ile birlikte A. vera'nın bütün yapraklarında bulunmuştur (Kinoshita ve 

ark.,1996). Daha sonraki bir çalışma aynı zamanda, A. vera jeli içinde, n-oktadekan 

ağırlıklı olmak üzere β-sitosterol ve çeşitli n-alkanların yanı sıra yağ asitleri ve 

bunların metil esterlerini de göstermiştir (Yamaguchi ve ark., 1993; Reynolds, 2004). 

Steroller, antiseptik ve antienflamatuvar etkilere sahiptir (Mahor ve Ali, 2016). β-

sitosterolün anjiyojenezi stimüle ederek yara iyileştirmesinde rol aldığı çalışmalarda 

gösterilmiştir (Ay ve ark., 1999; Motykie ve ark., 2004; Tuncay, 2019). 

Glikozit olarak bilinen kimyasal saponinler Aloe spp. jelinin yaklaşık %3'ünü oluşturur 

ve antiseptik özelliklere sahip temizleme ajanları oldukları bilinmektedir (Atherton, 

1998; Motykie ve ark., 2004; Akev ve ark., 2015; Mahor ve Ali, 2016). İyi bir 

antifungal ve antibakteriyeldir ve bu etkileri nedeniyle yara iyileştirmeyi 

desteklemektedir (Motykie ve ark., 2004; Tuncay, 2009).   

Aloe vera içeriğinden saflaştırılan ve saptanan organik asitler malik asit, laktik asit,  

fumarik asit, asetik asit, süksinik asit, salisilik asit ve kinik asit şeklindedir (Paez ve 

ark., 2000; Ni ve ark., 2004; Rodríguez ve ark., 2010; Upton ve ark., 2012; Tuncay, 

2019). 

Malik asit, yaprak içerisinde %11,1 – 40,4 oranda var olan organik asittir.  Suyun çok 

kullanıldığı iklimlerde ve kurak iklimlerde yetiştirilen Aloe spp. yapraklarından ise 

doğrudan güneş almayan ve nemli bölgelerde yetişen Aloe spp. yapraklarında daha çok 

miktarda malik asit mecvuttur (Paez ve ark., 2000; Tuncay, 2019). Ayrıca malik asit 

varlığının jel ve yaprakta suyun tazeliğinin ve kalitesinin anlaşılmasında önemli bir 

parametredir (Waller ve ark., 2004; Upton ve ark., 2012; Tuncay, 2019). 
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2.2.6. Biyolojik aktivitesi 

Aloe vera'nın biyolojik aktiviteleri, esas olarak, glikoz ve galaktoz kalıntıları içeren 

uzun bir asetillenmiş mannoz zincirinden oluşan asemannan (AC) ile ilgilidir (Simões 

ve ark., 2012; Gallardo-Rivera ve ark., 2018). 

Aloe vera çeşitli cilt bakımında, yanık ve yara tedavisinde, gıdasal desteklerde, 

bağışıklık sistemi aktive edici ajanlarda, tıp, farmakoloji, tekstil alanlarında ve birçok 

endüstriyel alanda kullanılmaktadır (Karaman ve ark., 2003; Reynolds, 2004; Akev ve 

ark., 2015;  Koçyiğit ve Tümer, 2017).  

Aloe vera yaprağının kabuk kısmı, kanser, tüberküloz, soğuk algınlığı, ateş, HIV / 

AIDS, mide ağrısı, yanık yaraları, sıyrıklar, morluklar ve doğum gibi olaylar sırasında 

kullanılır (Hutchings ve ark., 1996; Crouch ve ark., 2006; Klos ve ark., 2009; Van ve 

ark., 2009).  

Aloe vera yaprak jeli esas olarak karmaşık bir karbonhidrat karışımından oluşurken, 

yeşil bitki kabuğundaki kromonlar, flavonoidler ve antrakinonlar gibi birçok karmaşık 

organik bileşiklerden bazıları, özellikle kromonlar ve flavonoidler, önemli 

antienflamatuvar aktiviteye (Read, 1995) veya antiviral aktiviteye (Andersen ve ark, 

1991) sahiptir (Reynolds, 2004). 

Aloe vera yaprağının sulu kısmı, kronik ve şiddetli dermatit, yaralar, yanıklar, kesikler 

ve egzama, güneş yanığı, böcek sokmaları, zehirli sarmaşık cilt tahrişleri, sıyrıklar ve 

sayısız dermatolojik durumu tedavi etmek için kullanılır. Sap ağrıyı hafifletir ve 

iltihabı azaltır, hücre çoğalmasını engeller ve cilt ve bağ dokusunun büyümesini 

engeller (Jia ve ark., 2008; Bedini ve ark., 2009; Van ve ark, 2009). 

Aloe vera yaprak jeli, artrit, konjunktivit, zührevi yara, çürük, sivilce, kabarcık, 

saçkıran, çıban, yanık, yara ve egzama ve saçkıran gibi çeşitli cilt rahatsızlıklarında 

kullanılır (Diederichs ve ark, 2009; Van Wyk ve ark., 2009). Aloe vera jelden elde 

edilen özütlerin, yaralı dokuda kan akışını artırmak, dokuya nüfuz etme, doku 

uyuşturma, bakteri, mantar ve viral büyümeyi engelleme ve kılcal damarları 

genişletme gibi yararlı heterojen özelliklere sahip olduğu gösterilmiştir (Robson ve 

ark., 1982). Aloe vera jelinin glukomannan bileşeni, immünostimülan, antifungal ve 
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antiviral aktiviteye sahiptir. T hücrelerini uyardığı ve makrofajları aktive ettiği, 

solunum patlamasında ve fagositozda artışa neden olduğu gösterilmiştir (Lefkowitz ve 

ark., 1997; Reynolds, 2004).  

Aloe vera jeli antibakteriyel, antioksidan ve antienflamatuvar özelliklerini 

içerdiğindeki biyolojik mekanizmada işlev gören süperoksit dismutaz, 

karboksipeptidaz, mannoz-6-fosfat ve glutatyon peroksidaz gibi bileşiklerden 

almaktadır (Moghaddam ve ark., 2017; Ergün ve ark., 2019). Bu özellikler sayesinde 

immün sistemi düzenlemede, yaraları ve yanıkları iyileştirmede fayda sağlar 

(Moghaddam ve ark., 2017). 

2.1.6.1. Antimikrobiyal etkileri 

Çeşitli çalışmalarda (Fly ve Keim, 1963; Lorenzetti ve ark., 1964; Heggers ve ark., 

1979), Aloe türlerinin çeşitli organizmalara karşı %60-70'lik konsantrasyonlarda 

uygulandığında antimikrobiyal etkileri olduğu bildirmiştir (Reynolds, 2004). 

Antibakteriyel etkileri 

Aloe vera’nın antimikrobiyal aktivitesinin S. Sanguis, S. mitis, S. mutans, S. mutans, 

C. Albicans, P. İntermedia, L. Acidophilus, E. Faecalis ve S. viscosus gibi 

mikroorganizmaların üremesinde inhibisyon etki gösterdiği bulunmuştur (Kumar ve 

ark., 2013; Mansour ve ark., 2014; Sujatha ve ark., 2014; Ergün ve ark., 2019).   

Aloe vera üre, nitrojen, lupeol, kükürt, tarçınik asit, salisilik asit ve fenoller gibi altı 

antiseptik madde barındırır. Bu maddeler virüsler, mantarlar ve bakterilerde inhibitör 

özellik gösterir (Ergün ve ark., 2019; Shetty ve ark., 2019). A. vera, kuvvetli bir 

antibakteriyel maddedir (Vangipuram ve ark., 2016; Ergün ve ark., 2019). Bitkinin 

doğal antrakinonları: kristaloik asit, aloetik asit, aloin, izobarbaloin, anthrasin, 

antranol, barbaloin, eteral yağ, tarçınik asit esteri, aloe emodin ve resistannol gibi 

maddelerdir ve bu maddeler A. vera’nın antimikrobiyal işlevinden mesuldür (Kumar 

ve ark., 2013; Sujatha ve ark., 2014; Ergün ve ark., 2019).  

Aloe vera jelinde bulunan organik asitler bakteriyel hücrelerin protein sentezini 

engelleyerek hücre zarlarının bozulması yoluyla, bakteri hücresinde glikoz alımını ve 

ATP üretimini inhibe ederek antimikrobiyal aktivite gösterir. A. vera jel içeriğinde var 
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olan antrakinon ve saponinlerin direk olarak antibakteriyel işlevinin bulunduğu, 

asemannan bileşiğinin ise fagositozu tetikleyerek bakterisidal aktivite sergilediği 

bildirilmektedir (Prabhakar ve ark., 2015; Atik ve ark., 2019; Ergün ve ark., 2019). 

Dünya popülasyonunda peptik ülser hastalığı oldukça fazladır. Mide asidi ve savunma 

mukozal bariyer işlevi arasındaki bir dengesizlikten kaynaklanan (Malfertheiner ve 

ark., 2009; Atik ve ark., 2019) ve ölüm ile sonuçlanabilen ülser hastalığı tedavisinde 

de A. vera etkisi çalışılmıştır. Dengesizliğin yanında ortaya çıkmasında Helicobacter 

pylori enfeksiyonu, ilaçlar, asit hipersekresyon durumu, tümörler, Crohn hastalığı, 

sigara kullanımı, aşırı alkol kullanımı, duygusal stres ve psikolojik faktörler etkili 

olmaktadır (Malfertheiner ve ark., 2009; Lee ve ark., 2017; Atik ve ark., 2019). 

Helicobacter pylori bakteriler mide epitelini kolonize ederek (Malfertheiner ve ark., 

2000, 2009; Atik ve ark., 2019) enfeksiyon, gastrin salınımının ve asit sekresyonunun 

feed-back mekanizmasını bozar. Bu bozulma sekresyonda azalmaya ve gastrin 

sekresyonunda artışa sebebiyet vererek (Malfertheiner ve ark., 2009; Atik ve ark., 

2019) aşırı asit salgılanmasına yol açar. H. pylori mide mukozasında inflamasyona 

neden olur.  

Aloe vera jeli, mide veya duodenal mukozada H. pylori büyümesini baskılayabilir. H. 

pylori'nin neden olduğu mide mukozasının enfeksiyonunu ve iltihaplanmasını 

azaltabilir. Aloe vera jeli, ayrıca asit azaltıcı özelliği ile ülser önleyici etkiye sahiptir. 

Asit azaltıcı özellikler, muhtemelen bu bitkideki lesitin içeriğinden dolayı mevcuttur. 

Lesitin, karbonhidrat kısımlarını tanıyabilen ve bunlara bağlanabilen bir 

glikoproteindir (Atik ve ark., 2019).  

Aloe vera yaprağının proteobakteri cinsi olan Xanthomonas türlerine karşı 

antimikrobiyal etkisi saptanmamıştır (Arunkumar ve Muthuselvam, 2009; Tuncay, 

2019). 

Antifungal etkileri 

Mantar enfeksiyonlarının tedavisinde klinikte halihazırda kullanılan etkili ilaçlar 

oldukça azdır ve antimikrobiyal direnç, mantar enfeksiyonlarının tedavisinde büyük 

bir sıkıntıdır (Ruhnke ve ark., 1994; Ghuman ve ark., 2016). Bu sıkıntılara karşı, bitki 

özlerinden elde edilen iyi biyoaktivite, mantar enfeksiyonlarının tedavisine yeni yollar 
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ve çözümler sunar. Bu sebeple, kullanımına alışılan ve tercih edilen yetersiz ve pahalı 

mantar tedavilerini tercih etmekten kurtarır.  

Hypericum aethiopicum (Unsukumbili)  türünün Aloe türleri ile birlikte K. 

pneumoniae, S. epidermidis, S. aureus gibi patojenik suşlara karşı gösterdiği etkili 

aktivite ve test edilen dört mantarın (Tr, Trichophyton rubrum; Tm, Trichophyton 

mentagrophytes; Ca, Candida albicans; Ct, Candida tropicalis) tümü, bu patojenlerin 

neden olduğu deri hastalıklarına karşı kullanımları hakkında önemli bilgiler 

sağlayabilmektedir (Ghuman ve ark., 2016). 

Aloe vera ile yapılan birçok çalışmada, Aspergillus flavus, Aspergillus niger, Candida 

albicans ve bitkilere yerleşen Botrytys cinerea, Rhizopus stolonifer ve Penicillium 

digitatum gibi mantarlarına karşı antifungal etkinin varlığı saptanmıştır (Boudreau ve 

Beland, 2006; Arunkumar ve Muthuselvam, 2009; Zapata ve ark., 2013; Tuncay, 

2019). Aloe vera’nın antifungal etkileri aloin içeriğinin varlığına ve dozuna bağlı 

olarak değişebilmektedir (Zapata ve ark., 203; Tuncay, 2019). 

Antiviral etkileri 

Aloe vera içeriğindeki asemannan glikoproteinlerin enzimler ile bağlanmasını ve 

glikolizasyonunu engelleyerek virüslerin konak hücre yüzeyine tutunmasına, 

bağlanmasına ve penetre olmasına izin vermez (Boudreau ve Beland, 2006). Aloe vera 

içeriğindeki asemannan bu şekilde antiviral etki gösterirken, aloe-emodinin ise 

Varicella zoster virüsü (VSV), HSV (herpes simplex virüsü) enfeksiyonunu, İnfluenza 

virüsü ve Pseudorabies virüsünü baskıladığı ve böylece antiviral etki gösterdiği 

bildirilmiştir. Ayrıca saponin bileşenin de antiviral etkinliği olduğu söylenmiştir 

(Boudreau ve Beland, 2006; Baruah ve ark., 2016; Tuncay, 2019). 

Herpes zoster ve herpes simplex virüslerinin oluşturduğu lezyonlarda kullanılan 

Indomethacin ve Prednisolone antienflamatuvar ilaçları gibi Aloe vera’nın da etkili 

olduğu ve toksik etki meydana getirmediği saptanmıştır (Taheri ve ark., 2011; Sujatha 

ve ark., 2014; Ergün ve ark., 2019). Bir oral mukoza hastalığı olan minör rekürrent 

aftöz stomatite A. vera içeren jel uygulanarak antienflamatuvar etki ile kızarıklık, 

eksüdasyon ülser boyutu ve ülserle bağlantılı ağrıları hafiflettiği saptanmıştır 

(Mansour ve ark., 2014; Ergün ve ark., 2019).  
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Aloe vera içeriğinde bulunan asemannan'ın virüsle indüklenen hücre füzyonunu inhibe 

ettiği, virüs yükünü azalttığı ve akut enfekte hücrelerden serbest virüs üretimini ve 

salımını baskıladığı gösterilmiştir (Kahlon ve ark., 1991). Asemannan retroviral 

enfeksiyonları tedavisinde yer almıştır ve HIV virüsü ile mücadeledeki etkileri 

bildirilmektedir (Montaner ve ark., 1996; Reynolds., 2004). 

Aloe vera’nın güvercinlerde bulunan paramiksovirüs tip 1 enfeksiyonu üzerindeki 

etkisinin değerlendirildiği çalışmada hem Aloe vera özlerinin güvercinlerde 

paramiksovirüs tip 1 çoğalmasını engellediğini bildirilmiştir. 300 mg/kg Aloe vera 

dozu, en yüksek inhibitör aktivite ile karakterize edilmiştir. Bu bulgulara göre Aloe 

vera güvercinlerdeki viral hastalıkların tedavisini desteklenmiştir (Dziewulska ve ark., 

2018). 

2.2.6.2. Antienflamatuvar ve immün sistem uyarıcı etkileri 

Canlılarda sistemsel ya da hücresel boyutlarda mikroorganizmalar, fiziksel engeller ve 

kimyasal etkenler ile oluşan kesik, yanık, yangısal, iltihaplanma gibi travmalara 

enflamatuvar, bu travmalara karşı humoral ve hücreler yanıt oluşumuna 

antienflamatuvar denmektedir.  

Sitokinler hücre yüzeylerinde bulunma ve hücrelerin tanınmasında, iletişiminde, 

korunmasında ve savunmasında görev alan protein yapılı bileşenlerdir. Sitokinler 

yabancı madde ile mücadelede bağışıklık sisteminin uyarucısıdır. Mikroorganizmalara 

ve virüslere karşı doğal imminüteye yardımcı sitokinler (IFN (interferonlar), tümör 

nekroz faktörü (TNF), imterlökin (IL) 1 ve 6, kemokinler), Lenfositleri aktive ederek 

ve farklılaştırarak antijenleri tanımada yardımcı sitokinler (IL 2-4, TGF-β), 

enflamasyonları düzenleyen sitokinler (IL5-10-12, IFNγ) ve immün sistem 

elemanlarının farklılaşmasını sağlayan sitokinler olmak üzere 4 grupta incelenmiştir. 

Aloe vera’da bulunan asemannan gibi karbonhidratlar, β-sitosterol, kolesterol, 

kampesterol gibi lipitler ve  lektin, salisilik asit, giberellin, aloin, aloeresin A, aloeresin 

B, aloeresin D, aloeresin E gibi bazı antrakinon ve kromonlar gibi fenolik bileşenler 

antienflamatuvar etkiye sahiptir (Capasso ve ark., 1998; Mascolo ve ark., 2004; Tizard 

ve Ramamoorthy, 2004; Baruah ve ark., 2016; Çandöken, 2016; Heng ve ark., 2018; 

Lee ve ark., 2019; Tuncay, 2019). 
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 Aloe vera jelinin özellikle taze formu oldukça kuvvetli bir antienflamatuvardır 

(Mascolo ve ark., 2004; Tizard ve Ramamoorthy, 2004; Tuncay, 2019). 

Aloe vera sitokin seviyelerini düşürdüğü için antienflamatuvar açıdan etkilidir (Asadi-

Shahmirzadi ve ark., 2012; Akgün, 2017). Büyük mannan moleküllerinin IL-1 

(interlökin-1), interferon ve TNF (tümör nekroz faktörü) (Marshall ve Druck, 1993; 

Kawasaki, 1999) sentezini artırdığı gösterilmiştir. Sonuç olarak, Aloe spp., önemli 

aktiviteye sahip güçlü bir immünostimulandır. Makrofaların geciktirme aktivitesiyle 

Şekil 2.8. Aloe vera antienflamatuvar ve immün sistem uyarıcı etkileri ve  

Mekanizmaları 
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birlikte önemli toksisiteye sahip olmaması, Aloe spp.’yi bulaşıcı hastalıkta bir 

immünostimülan ve bir antitümör ajan olarak daha ileri araştırmalar için birincil aday 

yapar (Winters ve ark., 1981; Bomford ve Moreno, 1977; Harris ve ark., 1991; 

Reynolds, 2004). 

Saflaştırılmış glukomannanlar diğer Aloe tür bileşenlerinden ayrıldıklarında etkileyici 

antienflamatuvar aktivite göstermiştir (Davis ve ark., 1991). Bu kavram, mannaların 

uygulanmasının sıçanlarda artritik alevlenmeleri önlediği araştırmalarla 

desteklenmiştir (Moreland, 1999). Aynı zamanda mannoz, nötrofiller tarafından 

serbest radikal üretimini engelleyerek doku hasarını sınırlar (Rest ve ark., 1988). Bu 

önemlidir çünkü nötrofil enflamasyonun ayırt edici hücresi ve varlığı enflamatuvar 

yanıt için çok önemlidir (Kuby, 1997). Dahası, polimannoz, nötrofillerin kan akışından 

dışarı göçünde ilk aşamayı inhibe edebilir ve hücre yüzeyi karbonhidrat reseptör 

etkileşimlerinin varlığı yoluyla belirli patojenlerin temizlenmesine yardımcı olabilir 

(Lefkowitz ve ark., 1999; Reynolds, 2004). 

Doku hasarı anında, eikosanoid kaskadı (Progtaglandin, tromboksan ve lökotrien 

hormonları) trombositler tarafından başlatılır ve progresif doku kaybının birincil aracı, 

güçlü vazokonstriktör, tromboksan A2'dir (Rosenburg ve Gallin, 1999) ve özellikle 

doku hasarı ve iltihaplanma sırasında önemlidir. Aloe spp. bir tromboksan A2 sentetaz 

inhibitörü olarak hareket eder, üretimini engeller ve PGE2 (Prostaglandin E2) ile PGF2A 

(Prostaglandin F2alpha) arasında bir denge sağlar (Heggers ve Robson, 1989). Aloe vera 

jelin antitromboksan özelliklerinin arterleri genişlettiği ve yerel kan akışını arttırdığı 

gösterilmiştir (Davis ve ark., 1986; Robson ve ark., 1979, 1980; Reynols, 2004). 

Aloe vera jel, iltihaptan sorumlu vazoaktif maddeleri bloke edebilir, küçük kan 

damarlarını daraltabilir, polimorfonüklar lökosit (PMN) infiltrasyonunu bloke 

edebilir, oksijensiz radikallerin üretimini inhibe edebilir ve hasarlı dokuya artan kan 

beslemesine izin veren kılcal damarları genişletebilir (Davis ve ark., 1987; DelBeccaro 

ve ark., 1978; Heggers ve ark., 1985). Bu özellikler, Aloe vera'ya kısmen bile olsa 

hasar görmüş dokudaki ilerleyici doku nekrozunu tersine çevirme yeteneği vermiştir 

(Zawacki, 1974). Gibberellinler ve oksinler olarak adlandırılan bitki hormonları ve 

salisilatlar olarak bilinen aspirin ile ilgili maddeler grubu, bu tepkinin aracıları gibi 

görünmektedir (Davis ve ark., 1991).  
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Ek olarak, Aloe vera içinde, emolin, barbaloin ve emodin gibi organik bileşikler vardır 

(Van ve ark., 1988). Bu bileşiklerin antitromboksan etkisi, enzimatik substrat 

rekabetinden kaynaklanıyor olabilir. Aloe vera jel, stereokimyasal yollarla tromboksan 

üretiminin rekabetçi inhibisyonuna izin veren bol miktarda yağ asidi içerirken, aynı 

zamanda kalan araşidonik kaskadın başlatılması için trigliseritler ve kolesterol gibi 

gerekli besin öncülerini sağlar (t'Hart ve ark., 1988). Bu, hücresel bütünlüğü ve normal 

doku olgunlaşmasını sürdürmek için hücreye önemli bileşenler sağlarken, 

enflamatuvar aracıların inhibisyonuna izin verir (Brasher ve ark., 1969; Fujita ve ark., 

1978). 

Aloe vera yaprağı jellerinin akut inflamasyonun şiddetini azaltma yeteneği bazı 

hayvan modelinde değerlendirilmiştir (Saito ve ark., 1982; Davis ve ark., 1989; Davis 

ve Maro, 1989; Davis ve ark., 1994a; Davis ve ark., 1994b; Adler ve ark., 1995; 

Vazquez ve ark., 1996). Örneğin Adler, kaolin, karajenan albümin, dekstran ve jelatin 

ile indüklenen deneysel sıçanın arka pençesindeki iltihaplanmayı inceledi (Adler ve 

ark., 1995). Test edilen çeşitli tahriş edicilerden A. vera, özellikle jelatinin ve kaolinin 

neden olduğu ödemlere karşı aktif bulunurken bunun tersine, dekstranın neden olduğu 

ödemlere karşı test edildiğinde minimum aktiviteye sahiptir. Bir fare organındaki 

kroton yağının neden olduğu şişme, bir Aloe vera jeli uygulaması ile azaltılmıştır. Ek 

olarak, farelere oral yoldan yahut enjeksiyon yoluyla uygulanan çözünür asemannan 

bakımından zengin özütler de bu şişmeyi azaltmıştır (Bowden, 1995). Başka bir 

modelde, bir bakteriyel endotoksin solüsyonunun solunmasıyla fare akciğerlerinde 

indüklenen akut pnömoni, bir Aloe vera karbonhidrat solüsyonunun sistemik 

uygulamasıyla önemli ölçüde azaltılmıştır (Bowden, 1995). Her iki durumda da 

iltihaplanmadaki azalma, nötrofiller tarafından doku infiltrasyonundaki önemli bir 

azalma ile ilişkilidir. Genel olarak, antrakinon içermeyen Aloe vera, antrakinonlu Aloe 

vera’dan daha etkilidir. Bu antienflamatuvar aktivitenin bir kısmı bradikininazların 

aktivitelerinden kaynaklanmaktadır (Fujita ve ark., 1976; Yagi ve ark., 1987). 

Ultraviyole B radyasyonu (UVB) ışınlaması ciltteki bağışıklık hücrelerinin sayısını 

azaltır (Toews ve ark., 1980; Lynch ve ark., 1981). Cildin üç katmanının en dışında 

bulunan epidermiste bu bağışıklık hücreleri iki tiptedir. Tiplerden biri, antijeni 

bağışıklık tepkisini tetikleyebileceği bir forma dönüştüren Langerhans hücreleridir. 
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İkinci tip, dendritik timustan türetilmiş lenfosittir.  Deri dentritik T hücresi, işlenmiş 

antijeni tanır ve bağışıklık tepkisini düzenler. Düşük dozlarda UV (ultraviyole) 

radyasyonu (güneş yanığına neden olan dozun yaklaşık yarısı) bu epidermal 

Langerhans hücrelerine ve epidermal dendritik T hücrelerine zarar verir (Reynolds, 

2004).  

Strickland ve arkadaşları tarafından dört gün boyunca günde 400 J/m2 kadar düşük bir 

dozda uygulanmıştır ve UVB radyasyonu cildin epidermisinde Langerhans 

hücrelerinin ~%80'inde yok olmasına neden olmuştur. Morfolojik olarak, antijen 

işleyen Langerhans hücreleri, spesifik belirteçlerin soluk boyanması ve köreltilmiş 

dendritik süreçlerle hasar görmüştür. UV ışınlaması, epidermal dendritik T hücrelerini 

neredeyse benzer ölçüde azaltmıştır. ARF prosedürlerine göre hazırlanan Aloe vera  

jeli özütlerinin, farelerde T hücresi aracılı bağışıklık yanıtlarının UV ile indüklenen 

bağışıklığı bastırmasını önlediğini bildirmişlerdir (Strickland ve ark., 1994). Aloe vera 

tedavisi, UV radyasyonundan sonra gözlenen Langerhans hücrelerinin ve dendritik T 

hücrelerinin sayısını ikiye katlamıştır. Deride kalan Langerhans hücreleri normale 

daha yakın bir morfolojiye sahiptir. Dendritik epitel T hücreleri için eşdeğer bir 

morfolojik koruma derecesi gözlemlenmemiştir (Reynolds, 2004).  

Aloe vera antienflamatuvar özelliğine sahip olması nedeniyle ağız yıkama ajanı 

şeklinde de kullanılabilir (Kumar ve ark., 2013; Ergün ve ark., 2019). Diş hekimliği 

uygulamalarındaki antienflamatuvar ve antimikrobiyal faydaları A. vera jeli içeren 

gargaraların diş eti iltihabının aza indirgenmesinde (Vangipuram ve ark., 2016), 

yumuşak dokulardaki ödemi ve diş etlerinde meydana gelen kanamaları azaltmasında 

(Abdulwahhab ve Jassim, 2018), gingival iltihaplanmaların iyileşmesinde, gingival 

kanamanın engellenmesinde (Groppo ve ark., 2008; Moghaddam ve ark., 2017), plak 

birikiminin negatif yönde arttırmada başarılı olduğu belirlenmiştir (Kermanshah ve 

ark., 2014; Vangipuram ve ark., 2016; Cruz ve ark., 2017). A. vera’nın antiseptik 

aktivitesi ile çürüklerin temizlenmesinden sonra yeniden çürük oluşumunda kuvvetli 

bir önleyici olabileceği düşünülüyor (Prabhakar ve ark., 2015; Ergün ve ark., 2019).  
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2.2.6.3. Antioksidan etkileri 

Çevresel etkenler, beslenme, sistem mekanizmalarında oluşan aksaklıklar ve genetik 

temelli oluşan ortaklaşmamış elektron içeren serbest radikaller ve reaktif oksijen 

türlerinden (ROT) oluşan hücre hasarlarını, oksidasyonu engelleyen ve serbest 

radikallerin eksiğini tamamlayan bileşiklere ve enzim sistemine “antioksidan” 

denmektedir. Antioksidanlar ve serbest radikaller arasında tahterevalliyi andıran bir 

denge mevcuttur (Koca ve ark., 2003). Ve bu dengenin serbest radikaller yönünde 

bozulması sonucu oksidatif stres ortaya çıkar (Baruah ve ark., 2016). Oksidatif stres 

sonucunda DNA hasarı, lipit peroksidasyonu ve aminoasit yapısındaki bozulması 

sonucunda enzim, hormon yapılarında bozulmalar ayrıca da çeşitli hastalıklar 

meydana gelmektedir (Ozsoy ve ark., 2009; Çandöken, 2016; Tuncay, 2019). 

2.2.6.4. Anjiyogenik etkileri 

Anjiyogenez, mevcut olan damarlardan yeni damarlar oluşmasına ve gelişmesi 

olayıdır. Sağlıklı dokularda olması beklenen büyüme, gelişim, yara iyileşmesi ve 

dokulardaki beslenmede gerekli olan bir mekanizmadır. Ancak anjiyogenezi 

düzenleyen faktörlerdeki aksaklık, aşırı uyarılması ya da engellenmesi nedeniyle 

anjiyogenez negatif bir etki göstermeye başlayabilir. Patolojik etkisi ile kanser, ve 

enflamasyon hastalıkları görülebilmektedir. Ayrıca yaralarda ve travmalı dokularda 

geç iyileşme ya da iyileşmeme de görülmektedir. 

İskemi durumunu iyileştirmesi, inflamasyon faktörlerinde azalma sağladığı, 

immünostimülan etkisi ve kanser oluşumunda önemli yer tutan anjiyogenik etksiyle 

Aloe vera kanser çalışmalarında da umut vericidir. 

2.2.6.5. Yara iyileşmesi 

Aloe vera bitkisi eskilerden günümüze kadar yara iyileşmesine yardımcı olmak için 

kullanılmaktadır (Robson ve ark., 1982; Shelton, 1991; Abdullah ve ark., 2003). 

Aloe vera yaprak kabuğu ve jelinin çalışıldığı bir çalışmada, jelin yaprak kabuğundan 

daha etkili bir yara iyileştirici olduğu bildirilmiştir (Fox ve ark., 2017; Tuncay, 2019).  
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Dünya Sağlık Örgütü raporuna göre, Aloe vera jeli doğrudan yara iyileşmesini 

destekler. Hem kollajeni hem de proteojik artışı yükselten Aloe vera, makrofajların ve 

fibroblastların aktivitesinin uyarılması ile doku onarımını teşvik ederek sentez 

yapabilir (WHO, 1999; Boudreau ve Beland, 2006; Karayıldız ve ark., 2010) 

Aloe vera jelden elde edilen özütlerin, yaralı dokuya kan akışını artırmak için dokuya 

nüfuz etme, doku uyuşturma, bakteri, mantar ve viral büyümeyi engelleme ve kılcal 

damarları genişletme gibi yararlı heterojen özelliklere sahip olduğu gösterilmiştir 

(Robson ve ark., 1982; Grindlay ve Reynolds, 1986; Shelton, 1991; Heggers ve ark., 

1993, 1995, 1996; Visuthikosol ve ark., 1995; Somboonwong ve ark., 2000; Abdullah 

ve ark., 2003; Reynolds, 2004). Yara iyileşmesi sırasında büyüme, düzenleme, üreme, 

savunma, rejenerasyon ve onarım için optimum beslenme gereklidir.  

Aloe vera’nın yapraklarını kesip içerisinden elde edilen jel, eski toplumlardan bugüne 

kadar yara ve yanıklarda, sudan daha hızlı emilmesi, daha fazla nemlendirici 

işlevselliği ile kozmetik alanlarda ve farklı toplumlarda mumyalamada tercih 

edilmiştir (Sung, 2006; Manvitha ve Bidya, 2014; Mehta, 2017; Tunçay, 2019).  

Jel içeriğinde bulunan sterollere kampesterol, β-sitosterol ve lupeol dâhildir. Bu 

bileşiklerin, yara iyileştirme ve iltihap önleyici özellikleri olduğuna inanılmaktadır 

(Davis ve ark.,  1988; Reynolds, 2004). Ayrıca eikozanoidler ve terpenler, yaralardaki 

inflamasyonun azalmasıyla bağlantılı olarak aktiftir (Davis ve ark., 1989).  

Bitki hormonları olarak bilinen gibberellin ve oksin, inflamasyonu bastırır. Antikor 

üretimini stimüle eder ve doz-yanıt oluşturarak yara iyileşmesini destekler (Davis ve 

Maro, 1989). 

Lignin, iyileşme sürecine yardımcı olmak ve dermisi beslemek için cildin 

derinliklerine diğer aktif bileşenleri taşımak gibi özelliklere sahip Aloe vera içeriğinde 

var olan inert bir maddedir (Atherton, 1998). 

Aloe vera hücre duvarlarında bulunan pektin (Ni ve ark., 1999), belirli memeli büyüme 

faktörlerini bağlama ve stabilize etme yeteneği gibi olağan dışı biyolojik özelliklere 

sahiptir. Ham haliyle A. vera asemannandaki işlevselliği ile yara iyileşmesini 

hızlandırdığı bildirilmiştir (Tizard ve ark., 1994). 
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Çalışmanın bir tanesinde diş işlemleri yapıldıktan sonra, iyileşme soketine A. vera jeli 

uygulanmış ve tedaviyi olumlu anlamda geliştirmek için güvenli ve doku dostu olduğu 

sonucuna varılmıştır (Nimma ve ark., 2017; Ergün ve ark., 2019).  

2.2.6.6. Laksatif Etkileri  

Laksatif maddeler vücuda oral yoldan veya rektumdan alınabilen, bağırsak 

hareketlerini arttırarak dışkılamayı arttıran maddelerdir. Laksatif maddeler 

bağırsaklardaki su hacmini değiştirerek bağırsaktan emilmezler ve suyu tutarak 

osmotik basıncı arttırır, bağırsak harekerlerini arttırır ve dışkının yumuşamasını 

sağlayarak kolay dışkılamaya yardımcı olurlar. Aloe vera türlerinin yaptığı laksatif etki

ise bağırsak hareketlerini stimüle eder ve bu da sinirlere etki ederek bağırsak 

hareketlerini arttır (Şekil 2.9).  

Diyare dışkılamanın sulu ve kolay halde olmasıdır. Diyare, kalın bağırsağın su 

miktarının fazlalığı ile peristaltik hareketlerdeki düzene bağlıdır. A. vera içeriğindeki 

antrakinonlar bağırsaklarda mukus salgılanmasını uyarır, suyun tutulmasını ve 

peristaltik hareketlerin fazlalaşmasını sağlayarak etkisini gösterir (Boudreau ve 

Beland, 2006; Sahu ve ark., 2013). 

Aloe vera içeriğindeki antron, antrakinon, aloin A ve B sayesinde laksatif etki 

gösterirler ancak yapılan çalışmalara göre kişilere ve canlı türelerine göre etkisi ve 

dozajı değişmektedir (Ishii ve ark., 1993; Tuncay,2019). 

Aloe vera sindirim sisteminin olağan seyirde çalışmasında önemli rolü olan 

antienflamatuvar etkili yağ asidi bulundurmaktadır (Kumar ve Bhowmik, 2010; Kılıç 

ve ark., 2020). Bu nedenle Aloe vera’nın probiyotik veya fonksiyonel süt ve süt 

ürünleri üretiminde kullanıldığı görülmektedir.  

Çeşitli çalışmalarda, Aloe vera probiyotik içerikli yoğurtlara ilave edildiğinde 4°C’de 

28 günlük depolama süresinin %100 arttığını, probiyotik mikroorganizmalardan 

Lactobacillus türleri sayısında artış olduğunu, Bifidobacterium türlerinde sayıca 

azalma olduğunu ve pH değerlerini düşürdüğünü bildirmişlerdir (Panesar ve Shinde, 

2012; Karami, 2018; Kılıç ve ark., 2020).  
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Şekil 2.9. Aloe vera laksatif etkisi mekanizması (Tuncay, 2019) 
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2.2.6.7. Antidiyabetik etki 

Diabetes mellitus (DM) organizmanın karbonhidrat, yağ ve proteinlerden yeterince 

yararlanamadığı, sürekli tıbbi bakım gerektiren dünya çapındaki en yüksek kronik 

metabolizma hastalığıdır. Bozulmuş açlık glukozu ve bozulmuş glukoz toleransı olan 

kişilerde diabetes mellitus gelişme riski artmıştır (Arslan ve ark., 2009; Atik ve ark., 

2019). DM tip 1 ve tip-2 olmak üzere iki tip diabetes mellitus vardır. DM tip-2’de 

vücut, üretilen insülini hücreye glikoz almak için kullanamadığında ortaya çıkar 

(Maori ve ark., 2012; Zarrintan ve ark., 2015; Atik ve ark., 2019). 

Şekil 2.10. Aloe vera glikoz ve lipid metabolizma etki mekanizmaları 
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Aloe vera jeli içeriğindeki mineralleri (bakır, krom, demir, magnezyum, potasyum vb.) 

insülin salgılanmasını direk yahut dolaylı olarak etkiler ve antidiyabetik etki gösterdiği 

bilinmektedir (Rajasekaran ve ark., 2005). Karbonhidrat içeriği ile (asemannan ve 

jelde içeriğindeki polisakkaritler) bağırsakta glikoz emilimini yavaşlatarak 

antidiyabetik etki sağlar (Heng ve ark., 2018). Ve bağırsaklardaki glikoz, kolesterol 

seviyelerini azaltır, adopik doku ekspresonunu baskılayarak plazmadaki lipit 

seviyelerini referans aralığına getirir. Kan şekeri ve insülin seviyelerini azaltarak, 

insilüne duyarlı hale getirerek (Kim ve ark., 2009) diyabetli deneklerde kan glikozu ve 

lipidlerinin miktarını düşürdüğünü (Zhang ve ark., 2016) saptayan çalışmalar 

mevcuttur (Tuncay, 2019) (Şekil 2.10.).  

2.2.7. Aloe vera ve kanser 

Kanser, yüzyılımızın en zor ve amansız, tedavisi araştırılan ve kesin çözüme 

kavuşturulmaya çalışılan hastalıklarından olmakla birlikte, çeşitliliği ile de oldukça 

karmaşıktır. Bitki âleminden faydalanarak kanser tedavisinde kullanılmak üzere 

sitotoksik ve antikanser ajanlar oluşturmak önemli yere sahiptir ve araştırılmaya 

değerdir. 

Bitki materyallerinin ve özünün yan etkileri, biyoaktivite değerleri, kullanımı ve 

farmakolojik fonksiyonlarının değerlendirilmesi tıbbi açıdan oldukça önemlidir. 

Sitotoksisite, bitki özlerinin potansiyel toksik veya mutajenik etkilerine daha fazla ışık 

tuttuğu için oldukça önemlidir. Toksisite ve sitotoksisitenin değerlendirilmesi (Van 

Dyk ve ark., 2009) ekstrelerin konsantrasyonuna, maruz kalma süresine ve fizyolojik 

parametrelerine bağlıdır (Meyer ve ark., 1982; Ghuman ve ark., 2016).  

Aloe vera jel içeriğinin bağışıklık potansiyeli, antimutajenik, antiproliferatif, tümör 

hücrelerinin apoptozunu indükleyen ve antimetastaz etkisi olduğu savunulmuştur 

(Hussain ve ark., 2015; Atik ve ark., 2019). 

1981'den bu yana A. vera ile çeşitli çalışmalar yürütülmüştür (Winters ve ark., 1981; 

Gribel ve Pashinski, 1986; Tsuda ve ark., 1993; Saito, 1993; Corsi ve ark., 1998).  

https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fphar.2016.00320/full#B56
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fphar.2016.00320/full#B56
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fphar.2016.00320/full#B37
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Aloe vera jeli ile C vitamini kombinasyonu ratlara besin olarak verilmiş, karaciğer 

karsinomu üzerindeki etkisine bakılmıştır. Bu kombinasyonun tümör gelişimini ve 

yayılmasını engellediğini literatürde yer almaktadır (Boudreau ve Beland, 2006).  

Kanser hücrelerindeki araştırmalarda, sağlıklı hücrelerin kanser hücrelerine 

dönüşümünde, hücre yüzey glikoproteinleri yapısı ve oligosakkarit yapısı 

farklılaşabilmektedir (Diani, 2010). Kanserleşmiş hücrelerin, hücre yüzeyindeki 

spesifik yapılı glikoproteinlere tutunarak çeşitli maddeler ile vücudun bağışıklık 

sistemlerince daha basit algılanıp, daha basit savunma yapacağı düşünülmüştür (Bovin 

ve Gabius, 1995).  

2.2.8. Aloe vera’nın kullanımı 

Aloe vera, gıda endüstrisinde özellikle bitkisel türevli yiyecek ve içeceklerin 

üretiminde sağlıklı bir kullanım materyalidir. A. vera jelinin tedavi edici etkileri ve 

antimikrobiyal etkileri, aroma katkısı ve içeriği koruyucu etkisiyle; şekerli gıdalarda, 

içeceklerde tercih edilmektedir (Eshun ve He, 2004; Boudreau ve Beland, 2006). Ek 

olarak jel, çeşitli tüketilen koruyucu film ve kaplamalarda da raf ömrünü uzatmak ve 

kaliteli hale getirmek maksadıyla tercih edilmektedir (Eshun ve He, 2004; Valverde 

ve ark., 2005; Serrano ve ark., 2006; Kılıç ve ark., 2020). Gıda sektöründe kimyasal 

olmaması, tüketilen gıdanın görünüşünü ve tadını değiştirmemesi nedeniyle Aloe vera 

jeli, kimyasal sentetiklere göre daha koruyucu, sağlıklı ve güvenilirdir (Serrano ve 

ark., 2006; Kılıç ve ark., 2020).  

Aloe vera yaprağından, özünden çeşitli çaylar, yoğurtlar, çeşitli sütlü tatlılar, meyve 

suları ve et türevli gıda malzemeleri tüketime sunulmuştur (Kılıç ve ark., 2020).  

Aloe vera jeli ile kaplanan çiğ etlerin raf ömrünün uzanmasına, mikrobiyolojik dengesi 

bozulmadan ve lipit oksidasyonuna neden olmadan normal dolap ısısında 42 güne 

kadar saklanabileceği Jairath ve arkadaşları tarafından (2015) ve birçok çalışmada 

(Bishnoi ve Ahlawat, 2015; Soltanizadeh ve Ghiasi-Esfahani, 2015; Rajkumar ve ark., 

2016) bildirilmiştir. Ve bu uzun süre içerisinde ürünlerin bozulmamasının nedenini 

Aloe vera’nın antioksidan, antimikrobiyal ve antiviral özelliğine bağlamışlardır (Kılıç 

ve ark., 2020).   
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Sebze, meyve ve yeşillik türevlerinde raf ömrünü uzatmak ve besin değerini korumak 

amacıyla film ve kaplama yapılmaktadır. Çeşitli zararlı kimyasalların aksine, doğal ve 

maliyetsiz olan  Aloe vera jeli hammaddeli yenilebilir film ve kaplamalar tercih 

edildiği bildirilmiştir (Valverde ve ark., 2005; Serrano ve ark, 2006). A. vera’lı 

yenilebilir film kaplamalarının mikroorganizma sayısını azalttığı, toplam fenolik 

bileşiklerin ve askorbik asit bileşiklerin zamanla azalmasını engellediği ve 

oksidasyonu geciktirdiği gösterilmiştir (Serrano ve ark., 2006; Hassanpour, 2015; 

Kılıç ve ark., 2020). 

İlaç sanayide, merhem ve jel solüsyonlarında, tablet ve kapsül şeklindeki ilaç 

tedavilerinde kullanılmaktadır. Aloe vera'nın en etkili kullanımı kozmetik ve kâğıt 

endüstrilerindedir. Aloe vera jeli antikarsinojenik, antienflamatuvar, antimikrobiyal ve 

antidiyabetik etkileri ve ciltteki işlevsellikleri nedeniyle tercih edilmektedir (Hu ve 

ark., 2003; Valverde ve ark., 2005; Kılıç ve ark., 2020). Jelin en önemli ürünleri ise 

kremler, sabunlar, güzellik losyonları, merhemler, spreyler, şampuanlar ve yüz 

temizleyici (Eshun ve He, 2004) şeklindedir (Akev ve ark., 2015). 
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2.3. Cocos nucifera L. (Hindistan Cevizi) 

Arecacea ailesine ait olan Hindistan cevizi (Cocos nucifera), tropik bölge meyvesidir 

(Resim 2.6.). Savunma ve bağırsak sistemini destekleyici, güçlendirici etkisi vardır ve 

çok besleyicidir.  

2.3.1. Cocos nucifera’nın tarihi ve yeri  

Cocos nucifera tropikal bir bölge ürünüdür. Cocos nucifera’nın yaygın olma nedeni 

tarımda ve sanayide geniş uygulamaya sahip olmasına dayanmaktadır (Xiao  ve ark., 

2017). 

Güney ve Güneydoğu Asya, Hint okyanusu, Hindistan’ın alt alanlarını kapsayan Sri 

Lanka bölgelerinin eski tarihine ve Hindistan’ın en eski destanı olan Ramayana’ya 

göre tarihi milattan önce 1. yüzyıldan önceye kadar dayanmaktadır (Blench ve Spriggs, 

1998). 

En eski tanım, Cosmas Indicopleustes tarafından 545 civarında yazılan ve 

"Hindistan'ın büyük cevizi" olarak anılan Topographia Christiana adlı eserinde yer 

Resim 2.6. Hindistan cevizi (Cocos nucifera) ve ağacı 
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almaktadır (Rosengarten, 2004). Cocos nucifera‘dan başka erken bahseden ise, beşinci 

yolculuğu sırasında bir Hindistan cevizi alıp satan Denizci Sinbad'dır"Bin Gece" adlı 

eserinde yer vermiştir. 

Cocos nucifera hurması kumlu topraklarda büyür ve tuz oranı yüksek topraklara karşı 

oldukça toleranslıdır. Bol güneş ışığı ve düzenli yağış alan bölgeleri tercih eder (Chan 

ve Elevitch, 2006). 

Ayrıca optimum büyüme için en az %70-80 neme ihtiyaç duyar, bu yüzden düşük 

nemli bölgelerde nadiren görülürler. C. nucifera palmiyeleri, başarılı bir büyüme için 

sıcak koşullar gerektirir ve soğuk havaya karşı toleranssızdır. Ortalama olarak yazın 

sıcaklığın 28-37°C arasında olduğu, kış sıcaklıklarının 4-12°C'nin üzerinde olduğu 

zamanlarda bitki hayatta kalarak bazı mevsimsel değişiklikleri tolere edebilir. 

Cocos nucifera Güneybatı ve Batı Pasifik bölgesi (Malay Yarımadası ve Takımadaları, 

Yeni Gine ve Bismarck Takımadaları dâhil), Orta ve Güney Amerika, Doğu ve Batı 

Afrika, Güneydoğu Asya (Burma, Endonezya, Malezya, Filipinler, Singapur, Tayland, 

Vietnam), Hint Yarımadası, Hint Okyanusu (Bangladeş, Güney Hindistan, Sri Lanka 

ve Andaman adaları, Nicobar) ve Pasifik Adaları dahil olmak üzere 93 tropikal ülkeye 

dağılmış durumda ve 12 milyon hektarlık alanda yetiştirilmektedir (Harita 2.3.) (Chan 

ve Elevitch, 2006; Xiao  ve ark., 2017). Çin Hainan şehrinde C. nucifera, ekonomik 

ve süs bitkisi olarak yetiştirilmektedir (Resim 2.7). 

Harita 2.3. Cocos nucifera’nın yayılımı (Anonim,  2021e) 
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2.3.2. Cocos nucifera’nın etimolojisi 

"Hindistan cevizi" (veya arkaik "coconut") ortak olarak kullanılan terimdir ve botanik 

olarak kabuklu ve sert olması nedeniyle "nut" ismini alırken, tohum ve sert çekirdekli 

meyve kısmından oluşmaktadır.  

Cocos nucifera adı, Hindistan cevizi kabuğundaki yüz özelliklerine benzeyen üç 

girintiden sonra 'kafa' veya 'kafatası' anlamına gelen 16. yüzyılda Portekizcede 

"coco" kelimesinden türemiştir (Resim 2.8.) (Anonim, 2021f).  

Görünüşe göre "Coco ve Hindistan cevizi" isimlendirmesi, Portekiz ve 

İspanyol kâşiflerin Pasifik adalılar ile  1521 yılında karşılaşmalarından sonra 

kullanılmaya başlanmıştır (Figueiredo, 1940). Batıda ise, 1280 yılında Sumatra’da 

Marco Polo tarafından kullanılan bir isim olan "nux indica" olarak adlandırılıyordu 

ve bu terimi, 'Hint cevizine' çeviren Araplardan aldı (Elzebroek, 2008).  

Özel "nucifera" adı ise Latince nux (nut) ve fera kelimelerinden türetilip, "ceviz 

taşıyan" ya da kabuklu yemiş olarak yaygınlaşmıştır. 

Birçok faydası olması ve yetiştirildiği toplumda günlük hayattaki yaygınlığı sebebiyle 

birçok millet "hayat ağacı" olarak da tanımlamaktadır (Chan ve Elevitch, 2006; 

DebMandal ve Mandal, 2011). 

 

Resim 2.7. Cocos nucifera’nın Hindistan’da yetiştirilme alanı (Anonim, 2008) 
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Bilimsel isimleri Palma cocos miller ve Cocos nucifera L.’dır. Ancak Palma cocos 

kullanımı pek tercih edilmemektedir (Chan ve Elevitch, 2006).  

2.3.3. Cocos nucifera’nın taksonomisi 

Cocos cinsinin tek yaşayan türü olan Hindistan cevizi ağacı (Cocos nucifera) palmiye 

ağacı ailesinin (Arecaceae) bir üyesidir. Kapalı tohumlu olup monokotan bir bitkidir 

(Chan ve Elevitch, 2006; NMCE, 2007; DebMandal ve Mandal, 2011). 

2.3.4 Cocos nucifera ağacının yapısı 

Cocos nucifera, boyu 30 metreye kadar ulaşan geniş bir palmiyedir (Resim 2.9.). 

Yaprak ayası dardır. Tüylü yaprakları 4-6 m uzunluğunda ve gövdede bulunmaz, 

gövde pürüzsüzdür (Chan ve Elevitch, 2006; Pradeepkumar ve ark., 2008). 

Meyve verimi yetiştirildiği topraklara, hava sıcaklığına göre değişen C. nucifera ağacı, 

ortalama yılda 30 meyve verebilmektedir ancak yılda 75'e kadar meyve verebilir 

(Resim 2.9.)  (Grimwood ve Ashman, 1975; Tanalp, 2017).  

Maypan C. nucifera, Kral C. nucifera ve Macapuno C. nucifera dâhil olmak üzere 

birçok farklı çeşit yetiştirilmektedir. Bunlar C. nucifera suyunun tadı ve meyvenin 

renginin yanı sıra diğer genetik faktörlere göre değişmektedir. 

Resim 2.8. Kafatasına benzeyen Cocos nucifera (Anonim, 2017a) 
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Cocos nucifera morfolojik özelliklere ve üreme alışkanlıklarına göre genellikle 2 ana 

kategoriye ayrılır. “Uzun” ağaç (ekimden 8-10 yıl sonra çiçeklenme) ve “Cüce” ağaç 

(ekimden 4-6 yıl sonra çiçeklenme) şeklindedir. Cüce olan ağaç daha küçük boydadır 

ve daha küçük meyve vermesine rağmen daha fazla üretirler. Küçük boyları daha 

avantajlıdır ve ev bahçeleri, parklar ve yol kenarları için popülerdirler.  Bu palme 

türünün üreme yıllarından önce uzun bir büyüme dönemi vardır ve bu da geleneksel 

üreme sürecini engeller (Xiao ve ark., 2017; Tanalp, 2017). 

2.3.5. Cocos nucifera’nın yapısı 

Cocos nucifera sert kabuklu bir meyvedir (Anonim, 2014; 2021f). C. nucifera 

oluşumu yapraksı halden meyve haline doğru evrilmektedir. Küçük yumru halinden 

gittikçe yuvarlak bir yapı olur. Ağaç dalında genel itibari ile yeşildir ve olgunlaştıktan 

sonra rengi kahverengi olmaya başlar (Resim 2.10).  

A B 

Resim 2.9. A: Cocos nucifera ağacının boyu (Anonim, 2020), B: Cocos nucifera 

Resim 2.10. Cocos nucifera oluşumu 
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Olgun, sağlıklı bir avuç içindeki yapraklar bir küreyi tanımlar ve büyürken her yöne 

eşit olarak dağıtılır (Esquenazi ve ark., 2002; Chan ve Elevitch, 2006). 

Cocos nucifera kabuğunu oluşturan ekzokarp ve mezokarp dışında üçüncü bir 

katmanda endokarptır (Resim 2.11.).  

Oluşumun ilk başlarında C. nucifera sıvısı içerisinde nükleer formda bulunan 

endosperm, bitki büyüdükçe endospermin hücresel katmanları C. nucifera’nın 

duvarları boyunca birikerek yenilebilir ve C. nucifera "eti" haline gelir (Duka, 1983).  

Üretimi yapılamayan ülkelerde genellikle C. nucifera’nın dışında bulunan ve meyveyi 

saran yeşil ekzokarp (en dış katman) yoktur. Yeşil dış kabuk çıkarıldığı zaman 

üzerinde üç çimlenme gözeneği (mikro tarzlar) veya "gözleri" vardır. Mezokarp, 

birçok geleneksel ve ticari kullanıma sahip olan, C. nucifera adı verilen bir liften 

oluşur. Dış kabuk serttir ve kırıldığı zaman içerisinde kahve renkli C. nucifera lifleri 

bulunur ve bu liflerin altında beyaz etli kısım mevcuttur.  

Meyve şekilleri, neredeyse küresel olacak şekilde uzatılmış ve olgun halde tam boyutlu 

bir C. nucifera yaklaşık 850- 1400 gram ağırlığındadır (Chan ve Elevitch, 2006).  

Resim 2.11. Cocos nucifera katmanları ve yapısı (Anonim, 2011) 
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Uzun boylu ağaç ile cüce ağaç meyveleri arasında yapısal olarak farklar 

bulunmaktadır.  Uzun boylu formlarda iki ayrı türe ayrılmaktadır. İlki, yabani olan 

küçük uzun kabuklu üçgen şekilli, kalın kabuklu meyvelere sahip olan Hindistan 

cevizidir. Uzun boyluların sınıflandırılmasında çiçek biyolojisi, meyve yapısı ve 

meyve olgunlaşma süresi etkilidir. Cüce formlar olgunlaşmamış meyve rengi ile 

karakterizedirler (Resim 2.12.). Cevizler sarı, kırmızı, yeşil ve turuncu renklidir. 

Bunlar daha az dayanıklıdır ve daha iyi verim için cazip iklim koşulları ve toprak tipi 

gerektirir (Chan ve Elevitch, 2006; NMCE, 2007; DebMandal ve Mandal, 2011). 

2.3.6. Cocos nucifera içeriği 

Cocos nucifera protein, yağ, karbonhidrat ve lif açısından oldukça zengindir. 

Pantotenik asit, piridoksin, riboflavin, niasin, tiamin yanı sıra C, E ve K vitaminlerini 

de içerir. Mineraller bakımından zengin olan C. nucifera ilk olarak sodyum ve 

potasyum verilirken; demir, kalsiyum, bakır, fosfor, selenyum, çinko, magnezyum, 

manganez gibi elementleri yapısında bulundurmaktadır. Bunun yanı sıra sağlık 

açısından yararlı olan diğer birçok besin bileşeni de yapısında yer almaktadır (Öner, 

2018). 

Amerika Birleşik Devleti Tarım Bakanlığı Tarımsal Araştırma Hizmeti olgun C. 

nucifera’nın etli yenen kısmının 100 gramında bulunan bileşenlerin verilerini 

hesaplanmış ve kesinleştirilmiştir (USDA, 2019). 

Resim 2.12. Cocos nucifera yapıları (Bourdeix ve ark., 2005) 



57 

 

2.3.6.1. Cocos nucifera suyu  

Bir Cocos nucifera’nın iç kısmındaki (endokarp bölümünde) berrak, tatlı ve hafif 

asidik sıvı, " Cocos nucifera suyu" olarak anılmaktadır. Bu ferahlatıcı ve doğallığı ile 

birçok kişi tarafından "mükemmel içecek" olarak kabul edilmektedir. Darbe görmemiş 

ve yaralanmamış C.nucifera’nın suyu sterildir. Herhangi bir olası durumda hazır temiz 

içme suyu kaynağıdır. Sodyum ve potasyum içeriği onu rehidrasyon için ideal bir 

içecek yapar. 2. Dünya savaşı sırasında, kan plazmasının bulunmadığı zamanlarda kan 

kaybı olan hastaların tedavisi için damardan C. nucifera suyu kullanılmıştır. 

Cocos nucifera yaşlandıkça suyun özellikleri değişir. Çok genç bir C. nucifera 

(endospermin başlamasından yaklaşık 3-5 ay önce), biraz buruk olan tatsız suya 

sahiptir. Olgun bir C. nucifera suyunun tadı biraz tuzludur. C. nucifera suyunun en iyi 

içilebileceği zaman endospermin jölemsi kıvama gelmeye başladığı meyvenin 6-7 

aylık zamanlarıdır. Bu aşamada su maksimum tatlılığa ve düşük asitliğe sahiptir. Bu 

zamanlarda hasatı yapılan C. nucifera suyu ekşimeye başlamadan 2-3 gün önce 

depolanabilir (Chan ve Elevitch, 2006). 

Cocos nucifera suyunun 100 mililitresindeki miktarı 19 kilokalori gıda enerjisi sağlar. 

İçeriğinin %95’i su ve %4’ü karbonhidrattır, protein ve toplam yağ içeriği ise %1'in 

altındadır ve az miktarda vitamin ve mineralleri içerir. 

Cocos nucifera suyu harika doğal bir sudur. 17.4/100 g kalori değeri vardır. C. 

nucifera, 0,64 g ml nikotinik asit B3, 0,52 g/ml pantotenik asit B5, 0,02 g/ml biyotin, 

<0,01 g/ml riboflavin B2, 0.003 g/ml folik asit, eser miktarda tiamin B1 ve piridoksin 

B6 vitaminleri içermektedir (Demandal ve Mandal, 2011). 

Cocos nucifera suyu ayrıca şeker, şeker alkolleri, C vitamin, folik asit, serbest amino 

asitler,  fitohormonlar (oksin, 1, 3 difenilüre, sitokinin), enzimler (asit fosfataz, katalaz, 

dehidrojenaz, diastaz, peroksidaz, RNA polimerazlar) ve büyümeyi teşvik edici 

faktörler içermektedir (Yong ve ark., 2009; DeMandal ve Mandal, 2011). Suyun 

içeriğindeki şeker dengesi endosperm kısmının ham halden olgun hale gelmesi ile 

değişiklik göstermektedir. 
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Potasyum, sodyum, kalsiyum, magnezyum ve fosfor gibi inorganik elektrolitleri 

bünyesinde bulunmaktadır (Effiong ve ark., 2010; DeMandal ve Mandal, 2011). C. 

nucifera suyu içeriği olan bu elektrolitlerin miktarı, kanda gözlenene benzemektedir 

(Effiong ve ark., 2010) ve ozmotik basınç oluşturarak, plazma pıhtılaşmasını 

etkilemez. Yüksek potasyum miktarının kan basıncını düşürerek miyokard 

enfarktüsünde kalp koruyucu etkilerinin varlığı savunulmuştur (Loki ve Rajamohan, 

2003; DeMandal ve Mandal, 2011).  

Cocos nucifera suyu, mineral fazlalığı durumunda gerçekleşen zehirlenmelerde 

zehirleri temizleyerek aşırı doz toksisitesine bağlı panzehir etkisi gösterdiği 

bulunmuştur (Effiong ve ark., 2010; DeMandal ve Mandal, 2011). 

Cocos nucifera suyu ve özünün içeriğinde bulunan bileşenlerin besleyici özelliklerini 

ve antioksidan etkisini, şeker hurması (Borassus flabellifer) ve şeker kamışı 

(Saccharum officinarum L.) gibi diğer doğal şeker kaynakları ile karşılaştırmak için 

yapılan araştırmada, bileşen, pH değeri, renk ve tat bakımından farklar bulunmamıştır. 

Özü diğer şeker türevlerine kıyasla daha yüksek antioksidan kapasiteye sahip ve daha 

sağlıklı bir şeker kaynağı olarak belirlenirken, suyu ise C vitamini, sodyum ve 

potasyum minerali bakımından diğerlerinden daha zengindir (Asghar ve ark., 2020). 

Taze ve olgunlaşmamış C. nucifera suyunu yumurtalıkları alınmış sıçanlara uygulayan 

Radenahmad ve arkadaşları, demans riskini azaltmada ve menopoz sonrası kadınlarda 

yara iyileşmesinde, hormon replasman tedavisinde kullanılabilen fitoöstrojen ve diğer 

seks hormonu benzeri maddeler içerdiğine inanmaktadır (Radenahmad ve ark., 2006; 

DeMandal ve Mandal, 2011). 

Suyun hepatoprotektif (karaciğere zarar vermesini önleme) etkisi, histopatolojik 

karaciğer çalışmalarında kanıtlanmıştır (Loki ve Rajamohan, 2003; DeMandal ve 

Mandal, 2011). 
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2.3.6.2. Cocos nucifera sütü  

Cocos nucifera sütü, olgun C. nucifera’nın rendelenmiş etinden elde edilen opak, süt 

beyazı bir sıvıdır. C. nucifera sütünün C. nucifera etinden eldesindeki verimliliği ve 

kalitesi, eklenen suyun sıcaklığına, su oranına bağlıdır (Patil ve Benjakul, 2018). 

Cocos nucifera sütü, dünyanın dört bir yanındaki çeşitli ürünlerin tadı ve lezzetini 

artırmak için fırınsal gıdalarda, soslar, şekerlemeler, dondurma ve bisküvi endüstrileri 

dâhil olmak üzere çeşitli endüstriler için güneyde ve dünyanın çeşitli yerlerinde 

mutfaklarda kullanılan sulu bir çözümdür (DeMandal ve Mandal, 2011).  

Cocos nucifera sütü, esas olarak lipit karbonhidratları ve proteinleri içeren bir 

emülsiyondur (Resim 2.14). 

Resim 2.13. Cocos nucifera suyu (Anonim, 2012) 

Resim 2.14. C. nucifera süt oluşumu ve fazları 
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Aynı zamanda fenolik maddeler de dahil olmak üzere birkaç küçük bileşik içerir 

(Nadeeshani ve ark., 2015). C. nucifera sütünün bazı besin bileşenleri ve antioksidan 

özellikleri rapor edilmiştir (Nadeeshani ve ark., 2015).  

Olgunlaşmış halinden elde edilen ve Güney Asya bölgesinde oldukça sık tüketilen 

doymuş yağ deposu olan C. nucifera sütü, 100 mililitresinde 230 kilokalori sağlar ve 

buna ek olarak %68 su, %24 toplam yağ (%21 laurik asit), %6 karbonhidrat ve %2 

protein desteği sağlayan oldukça kıymetli bir içecektir (USDA, 2019). Ve günlük 

alınması gereken manganez ve demir gibi inorganik elektrotlarında alınmasını sağlar. 

Kuru C. nucifera ile taze C. nucifera’dan elde edilen bileşenlerin değerlerinde 

farklılıklar bulunmuştur. Bawalan ve Chapman tarafından 2006’da önemli besin 

bileşenleri kuru C. nucifera’de %20 karbonhidrat, %8 protein, %61 lipit ve %6 doğal 

şeker içeriği belgelenmiştir.  

Oysa taze kıyılmış etli kısımdan elde edilen C. nucifera sütünün besin bileşenlerinin 

verdiği enerji 26 kalori, 1,6 gr protein, 0,4 gr lipit, 4,5 karbonhidrat, eser miktarda 

vitamin (0,002 gr C vitamini, 0,00001 tiamin-riboflavin ve 0,0004 nikotinik asit) ve 

belirli miktarda inorganik elektrolit (0,026 gr kalsiyum, 0,036 gr potasyum ve 0,0007 

gr demir) şeklinde içeriği kaydedilmiştir (USDA,2019). 

Ayrıca çeşitli amino asit içerikleri (yaklaşık olarak sırasıyla 2,5-5,2-4-3,5-2,2 ve 1,9 

gr izolösin, lösin, lizin, fenilalanin. tirozin ve sistein) bildirilmiştir (Bawalan ve 

Chapman, 2006; USDA, 2019). İçeriğinde bulunan L-arginin hipolipidemil etki 

Resim 2.15. Cocos nucifera sütü (Kumar, 2020) 
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göstermesine yardımcı olduğu 2004’te Mini ve Rajamohan tarafından literatüre not 

edilmiştir (DeMandal ve Mandal, 2011). 

Cocos nucifera sütünde bolca bulunan proteinler %40 globülin ve %21 albümindir. Ve 

bunların yapısal özellikleri besinsel değerini etkilemektedir (Chan ve Elevitch, 2006). 

Cocos nucifera endospermden meydana gelen süt içeriğindeki polisakkaritlerin varlığı 

ve miktarı C. nucifera’nın yetiştiği süreye ve evreye bağlıdır. İlk zamandan beri 

endospermde mevcut olan galaktomananlar ve selüloz, olgunlaşan endospermde 

azalmıştır. Bunun aksine mannanlar ise olgunlaşmış C. nucifera’da daha fazladır. Ve 

bunların total polisakkaritte bulunma miktarı sırası ile galaktomannanlar, mannanlar 

ve selüloz % 61, % 26 ve %13 şeklindedir (Seneviratne ve Jayathilaka, 2016). 

Pastörize C. nucifera sütü saklama koşullarının 3 hafta boyunca soğutma koşullarında 

fizikokimyasal özelliklerini değerlendirmek için yapılan bir çalışmada, süt 

numunelerinde 2 hafta sonunda mantar kontaminasyonu, renk, koku ve tadında 

değişikler olduğunu saptamıştır. Kullanım için kabul edilebilir aralığın 2 hafta olduğu 

sonucuna varılmıştır (Tarek ve ark., 2020). 

2.3.6.3. Cocos nucifera yağı  

Cocos nucifera bitkinin çekirdeğinden, etli kısmından ve sütünden elde edilen bir çeşit 

yağdır (Resim 2.16). C.nucifera yağı insanların kullanımı için zararlı değildir. 

"Şişedeki eczane" yahut dini açıdan kıymetli olması nedeniyle "özlemin meyvesi" 

olarak adlandırılmaktadır (DebMandal ve Mandal, 2011). 

Kolesterol varlığı etteki liflerde yok denecek kadar azdır ve doğal yollar ile 

oluşmamaktadır. Cocos nucifera yağının çeşitli yerlerde losyon ve krem bazlı 

kullanımı yaygındır. C. nucifera yağının antiseptik etkilidir ve güvenli bir cilt 

nemlendiricisi olmuştur. 

Cocos nucifera içeriğinde yağ asitleri kaprilik asit %8, kaprik asit %7, laurik asit %49, 

miristik asit %18, palmitik asit %8, stearik asit %2, oleik asit %6, linoleik asit %2 

şeklinde yer almaktadır (Yong ve ark., 2009; DeMandal ve Mandal, 2011; USDA, 

2019). 
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Bu yağların %92’si doymuş, %8 ’si doymamış yağ asitlerdir. Bu doymuş yağlar uzun, 

orta ve kısa zincirli trigliserid olmak üzere üçe ayrılır. Yağ içeriğinde %65 orta zincirli 

doymuş yağ asitleri bulunmaktadır (DeMandal ve Mandal, 2011; Cardoso ve ark., 

2015; Uner, 2018). Bu doymuş yağlar hayvansal doymuş yağlardan farklıdır. Ve orta 

zincirli trigliserid yapısında 8 ile 12 karbon bulunduran, hafif diyet trigliserididir 

(Cardoso ve ark., 2015; Kinsella ve ark., 2017; Uner, 2018). 

Bağırsaktan emilmesi ve enerji üretimi için hızlı bir şekilde metabolize edilmesi için 

doğrudan karaciğere gönderilmesini sağlar ve böylece orta zincirli doymuş yağ asitleri 

biyosentez ve kolesterol taşınmasına katılmaz (DeMandal ve Mandal, 2011; Cardoso 

ve ark., 2015; Uner, 2018). 

Safra tuzlarına ve pankreatik enzimlere gerek kalmadan çabucak hidrolize edilmesini 

sağlar. Sindirim esnasında orta zincirli trigliseridler, orta zincirli yağ asitlerine 

dönüştürülür (Clegg, 2017). Artan enerji yağ şeklinde depolanmaktansa, organlar ve 

kaslar için enerji olarak kullanılır (Clegg, 2017; Uner, 2018).  

Ayrıca C. nucifera yağında bulunan orta zincirli doymuş yağ asitleri, antioksidanca 

zengin polifenoller (fenolik asit) içermektedir ve bunlar p-kumarik asit, ferulik asit, 

kafeik asit, kersetin, metil kateşin, gallik asit, ellajik asit, vanilik asit, dihidrokamferol 

Resim 2.16. C. nucifera yağı (Anonim, 2010, 2018) 
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ve mirisetin glikozit olarak sıralanabilmektedir (Seneviratne ve Jayathilaka, 2016; 

Kaman, 2019).   

Bu yağ içeriğinde bulunan fenolik bileşiklerin varlığı ile, Alzheimer hastalarında 

amiloid plakaların ana bileşeni olan amiloid-β’nın yapısının değişmesine neden olarak 

hastalığın ileri aşamalara geçişinin yavaşlatılabileceği ya da engellenebileceği 

düşünülmektedir (Kaman, 2019).  

2.3.7. Biyolojik aktivitesi 

Cocos nucifera ürünleri geçmişten günümüze Hint halk tıbbında saygın ve değerli bir 

yer tutmuştur. Analjezik, antienflamatuvar, antioksidan, antianjiyogenik, 

antihipertansif, antidiyabetik, antitümör, antibakteriyel, antifungal ve antiviral etkiler 

literatürde yer almaktadır (Esquenazi ve ark., 2002; Pal ve ark., 2011; Silva ve ark., 

2013; Kaman, 2019). 

Günümüzde yapılan çalışmalara göre (Han ve ark., 2007; Chandrashekar ve ark., 2010; 

Cardoso ve ark., 2015; Khaw ve ark., 2017), C. nucifera yağının, suyunun ve özünün 

beslenmede tercih edildiği zamanlarda, plazma kolesterol seviyelerini, kan basıncı ve 

kan şekeri seviyelerini olumlu yönde etkilediği savunulmuştur (Uner, 2018). 

Kadın ve erkeklerin varlığında 51 kişiden oluşan bir çalışmada, sağlıklı beslenmeye 

ek olarak günde 50 g C. nucifera ile beslenen kişiler 1 ay boyunca takip edilmiştir. 1 

ay sonunda bireylerin vücut kas kütlesinde bir değişiklik gözlenmezken, vücut yağ 

kütlesinde azalma görülmüştür (Uner, 2018). 

2.3.7.1. Antimikrobiyal etkileri 

Cocos nucifera yağının antimikrobiyal ve antiviral etkilerinin varlığı literatürde yer 

almaktadır.  

Yapısal olarak değişik oranlarda bulunan laurik asit, monolaurin, fenolik bileşenler, 

tanenler ve kateşinlerden dolayı antifungal, antimikrobiyal ve antiviral aktiviteler 

göstermektedir (Esquenazi ve ark., 2002; Lima ve ark., 2015; Kaman, 2019). 
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Cocos nucifera'nın zengin polifenolik içeriği, 60 dakika 10 g/ml'de Leishmania 

amazonensis’e uygulandığında büyümesini inhibe eder. Cocos nucifera’da bolca 

bulunan polifenol memelilerde in vivo alerjenik reaksiyon veya in vitro sitotoksik etki 

göstermeyen, çarpıcı derecede güçlü bir antiprotozoal bir içeriktir (Esquenazi ve ark., 

2002).  

Antibakteriyel etkileri 

Vibrio cholerae bakterisinin enfekte ettiği bağırsaklar sebebiyle şiddetli diyare 

gözlenen kolera hastalarına iyi bir içecek olan Cocos nucifera suyu, içeriğindeki salin 

ve albümin ile çok sayıda tıbbi özelliğe sahiptir. Cocos nucifera suyu idrar 

enfeksiyonunu ve diyareyi kontrol altında tutmak için tercih edilebilmektedir (Effiong 

ve ark., 2010). 

İnsanların hayatını tehdit eden enfeksiyona sebebiyet veren patojenik bakterilere karşı 

mükemmel bir koruyucudur (Obi ve ark., 2005; DeMandal ve Mandal, 2011).  

Cocos nucifera özünün in vivo çalışmalar ile düşük toksisiteye sahip olduğu anlaşılmış 

ve dermik veya oküler reaksiyonları indüklemediği gösterilmiştir. Cocos nucifera özü 

yüksek laurik asit içeriği ile ağız enfeksiyonlarına ve yaralarına karşı antimikrobiyal 

etkilidir (Taheri ve ark., 2011; DeMandal ve Mandal, 2011).  

Cocos nucifera içeriğinde bulunan en kuvvetli ve miktarca çok olan orta zincirli 

doymuş yağ asitlerinden biri laurik asittir. Cocos nucifera yağ içeriğinin ortalama 

%50'sini oluşturur. Orta zincirli doymuş yağ asitleri ve bunların türevleri, örneğin 

Cocos nucifera’da bulunan monogliseridler, lipid membranlarını parçalayarak çok 

çeşitli lipit kaplı bakterileri yok etmede etkilidir. Örneğin mide ülseri (Kökçü ve ark., 

2015), sinüzit, diş boşlukları, gıda zehirlenmesi ve idrar yolu enfeksiyonlarına yol 

açabilecek bakterilere karşı Cocos nucifera etkilidir. 

Bu monogliseritler, özellikle monolaurin, Escherechia coli (E. coli), Pseudomonas 

aeruginosa (P. aeruginosa), Staphylococcus aureus (S. aureus) ve Candida 

albicans'ın (C. albicans) büyümesine karşı kullanılabilmektedir (Daftary ve ark., 

2008). Monolaurin, yüzeysel cilt enfeksiyonlarından kaynaklanan gram pozitif ve 
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gram negatif bakteri izolatlarına karşı istatistiksel olarak anlamlı in vitro geniş 

spektrumlu duyarlılığa sahiptir (DeMandal ve Mandal, 2011).  

Antiviral etkileri 

Cocos nucifera kabuğundan ve suyundan elde edilen kateşin, epikateşin ve 

yoğunlaştırılmış tanen (B-tipi prosiyanidinler) bileşenleri Herpes simplex tip-1 virüsü 

için inhibitör aktivite gösterdiği savunulmuştur (Esquenazi ve ark., 2002). 

Cocos nucifera yağı visna virüsü, sitomegalo virüsü, Epsteinbarr virüsü, influenza 

virüsü, lösemi virüsü, pnömoni virüsü, hepatit C virüsü gibi lipit kaplı çeşitli virüslere 

karşı oldukça etkili olduğu belirtilmektedir (DeMandal ve Mandal, 2011; Lima ve ark., 

2015).  

Cocos nucifera yağındaki orta zincirli doymuş yağ asitleri, virüslerin zarf yapılarını 

bozar, virüs oluşumunu ve olgunlaşmasını engelleyerek ortadan kaldırır (DeMandal 

ve Mandal, 2011).  

Antifungal etkileri 

Monolaurin, Aspergillus sp., Penicillium sp., Cladosporium sp., Fusarium sp., 

Alternaria sp., C. albicans, Fonsecaea pedrosoi ve Cryptococcus neoformans gibi 

mantar türlerine karşı antifungal etki gösterdiği bildirilmektedir (Esquenazi ve ark., 

2002). 

2.3.7.2. Antienflamatuvar ve immün sistem uyarıcı etkileri 

Halk arasında C. nucifera liflerinden yapılan çaylar enfeksiyonlu hastalıklarda 

kullanılmaktadır ( Kuman, 2019). 

Cocos nucifera proteini ile beslenen bağışıklığı baskılanmış hayvanlarda, kırmızı kan 

hücreleri, beyaz kan hücreleri, trombosit, nötrofil, monositler, eozinofil, B lenfositleri, 

T-lenfositleri ve hemoglobin seviyelerinde artma gözlemlenmiştir. C. nucifera proteini 

güçlü immün uyarıcı etkiye sahiptir (Vigila ve Baskaran, 2008; DeMandal ve Mandal, 

2011). 
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2.3.7.3. Antioksidan etkileri 

Cocos nucifera içeriğinde antioksidan aktivite gösteren polifenol ve sulu 

bileşenlerdeki reaktif oksijen türlerinin yakalanmasına yardımcı olarak dokularda ve 

serumda (Nevin ve Rajamohan, 2004) normal lipid parametreleri seviyelerini 

koruyabilir. Örneğin, arteriyel duvarın plazma ve interstisyel sıvısı gibi, LDL 

oksidasyonunu, kolesterol taşınmasının tersine çevrilmesini ve kolesterolün 

bağırsaktan emilmesini azaltır (DeMandal ve Mandal, 2011). 

Cocos nucifera suyu içeriğinde bulunan L-arginin (30 mg/dl) serbest radikal 

oluşumunu önemli derecede azaltmıştır (Loki ve Rajamohan, 2003; DeMandal ve 

Mandal, 2011). Sıçanlarda uygulanan bir çalışmada lipid peroksidasyonunu önemli 

derecede azaltan C vitamini (15 mg/100 ml) içeriğine sahiptir (Loki ve Rajamohan, 

2003; DeMandal ve Mandal, 2011).  

C. nucifera saf yağı içeriğinde minimum miktarda doymamış yağ asit olduğu için 

oksidasyona karşı direçlidir. C. nucifera saf yağı, sıçanlarda diyetlerle 

desteklendiğinde antioksidan enzimleri artırabileceği söylenmektedir. C. nucifera saf 

yağının LDL oksidasyonunu önlediği bulunmuştur (Bankar ve ark., 2011; DeMandal 

ve Mandal, 2011). C. nucifera saf yağı, lipid peroksidasyon içeriğini azaltabilir (Nevin 

ve Rajamohan, 2008). C. nucifera saf yağ içeriğindeki orta zincirli trigliseridler, E 

vitamini ve polifenoller ile birlikte kuvvetli antioksidan etki taşımaktadır (Cardoso ve 

ark., 2015; Uner, 2018). Besinsel olarak desteklenen C. nucifera yağı antioksidan 

enzimlerinin etkilerini arttırabilmektedir (Kuman, 2019). 

2.3.7.4. Anjiyogenik etki ve Yara iyileşmesi 

Yara iyileşmesi süreci keratinositlerin, fibroblastların, endotel hücrelerinin 

proliferasyonuna dayanmaktadır. Yara iyileşmesi sürecinde anjiyogenez de oldukça 

kıymetlidir. Yara iyileşmesi sürecinde anjiyogenik kılcal damarlar yara pıhtısına göç 

ederek birkaç gün içinde granülasyon dokusu boyunca mikro-vasküler bir ağ oluşturur. 

Yeni kan damarlarının oluşmasına neden olan maddeler yara iyileşmesinde bu nedenle 

oldukça önemlidir. 
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Kesi ile deride yara oluşturulmuş ameliyat ile yumurtalıkları alınmış ve yumurtalığı 

olan dişi sıçanlara enjeksiyon ile östrojen ve günlük 100 ml oral yolla C. nucifera suyu 

verilen çalışmalar yapılmıştır. Kontrol ile değerlendirildiğinde C. nucifera suyu 

verilen yumurtalığa sahip sıçanlarda yara iyileşmesi daha çabuk gerçekleşmiştir. C. 

nucifera suyunun östrojen türevli özelliklere sahip olduğunu ve bunun da kutanöz yara 

iyileşmesi üzerinde faydalı etkileri olduğunu çalışma sonunda vurgulamışlardır 

(Radenahmad ve ark., 2006). 

2.3.7.5. Antidiyabetik etkileri 

Cocos nucifera proteini, glikojen seviyelerinin tersine çevrilmesi, karbonhidrat 

metabolize eden enzimlerin aktivitesi ve L-arginin aracılığıyla pankreas β-hücre 

yenilenmesi üzerindeki etkilerinden dolayı normal seviyelerde pankreas hasarıyla 

güçlü bir antidiyabetik aktiviteye sahiptir (DeMandal ve Mandal, 2011; Salil ve ark., 

2011) 

Renjith ve arkadaşlarının (2013) Cocos nucifera suyu ile yaptığı çalışmada insülin 

seviyelerindeki iyileşme sayesinde pankreas β-hücre hücrelerinde yenilenme 

sağlanmıştır. Buna ek olarak Cocos nucifera suyunun karaciğerde glikojen 

depolanmasını arttırarak, diyabetli sıçanlarda karaciğer enzimlerini normalleştirdiği ve 

plazmadaki protein düzeylerini iyileştirdiği belirtilmiştir (Kaman, 2019).  

2.3.8. Cocos nucifera ve kanser 

Cocos nucifera sütünün farklı formlardaki halini K562 ve Lucena-1 insan eritrolösemi 

hücre hattında denemişlerdir. C. nucifera sütünün Lucena-1 hücre hattında çoklu 

direnç ve hücre canlılığını yarı yarıya azalttığını yazmışlardır (Kaman, 2019). 

2019’da Tayler ve arkadaşları tarafından C. nucifera’nın yaprak, yağ ve sütünün 

kullanıldığı bir çalışmada antiparazitik ve antikanser aktivitesinin analizi yapılmıştır. 

Çalışma sonucuna göre C. nucifera, insan sıtmasının en ölümcül formundan sorumlu 

olan parazitin büyümesini spesifik olarak inhibe edebildiğini bildirirken, meme kanser 

hattı olan MCF-7  üzerinde antikanser etki göstermediği ve hücreleri öldürmediği de 

sunulmuştur (Tayler ve ark., 2019). 
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Cocos nucifera yağ içeriğindeki tripalmitin ve trilaurin gliseritlerinin antikanser etkisi 

bilinmektedir. C. nucifera yağ içeriğindeki antioksidanca zengin olan polifenol 

bileşikleri, kolerektal kanserlerde antienflamatuvar ve antioksidan etki gösterip 

iyileşmeler sağdığı ve böylece antikanser etki gösterdiği düşünülmektedir. (Illam ve 

ark., 2017). 

2.3.9. Cocos nucifera’ nın kullanımı 

2.3.9.1. Geleneksel kullanımdaki yeri 

Sütü, yağı, suyu, çeşitli formları ve onlarca yılla dayanan geçmişi ile C. nucifera çeşitli 

ülkelerde günlük hayatta kullanılmaktadır (Çizelge 2.5). Yaprak özütünün telde 

edilmesi ile yapılan çalışmalarda felci azalttığı bildirilmiştir (Manalo ve ark., 2017; 

Tayler ve ark., 2019). 

2.3.9.2. Kozmetikteki yeri 

Ciltte çeşitli deformasyonlar sonucunda ya da bölgesel yaşam sonucunda cilt su 

kaybeder ve ciltte kuruma meydana gelir. Ciltteki kuruluğu azaltmak ve ortadan 

kaldırmak amacıyla nemlendirici maddeler kullanılmaktadır. C. nucifera’nın bu amaç 

ile kullanımı bilinmektedir. Cildi yumuşatmanın yanı sıra iyi bir besleyicidir (Kaman, 

2019). 

6 tane genç sıçanın yaraları üzerine C. nucifera yağı uygulanan çalışmada, kollajen 

sentezindeki artışa bağlı olarak epitel iyileşmesinde hızlanma, antioksidan 

enzimlerinde artış ve fibroblastların kontrollere göre C. nucifera ile muamelesinde 

daha çok prolifere olduğu saptanmıştır (Nevin ve Rajamohan, 2010). 

Cocos nucifera yağı fazla su tutma kapasitesine sahip olmasından dolayı sabun üretimi 

için önemli bir temel bileşendir.  Yağı ile yapılan sabun sert olma eğilimindedir. Sert 

suda ve tuzlu suda diğer sabunlara göre daha fazla çözünür olması daha kolay 

köpürmesini sağlar. 

Yıpranmış saçlara uygulandığı zaman keratin yapısını güçlendirir ve saçları 

nemlendirerek yumuşatır (Karabacak ve Doğan, 20014; Ötnü ve Akan, 2020). Ayrıca 

Hindistan bölgelerinde saçkıran hastalığı içinde uygulanmaktadır (Esquenazi ve ark., 

2002). 
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2.3.9.3. Mutfaktaki yeri 

Organik ve inorganik besinsel değerleri ve enerji vericiliği nedeniyle oldukça 

besleyicidir ve yaygın olarak tercih edilmektedir.  

Kurumuş ve dilimlenmiş C. nucifera çeşitli yiyeceklerde ve özellikle çikolatada dolgu 

maddesi olarak kullanılmaktadır. 

Sütü çeşitli maddelerin içerisine tadının iyileştirilmesi, uzun ömürlü olup saklanması 

ve çeşitli işlev nedeniyle katılmaktadır. Örneğin, sütün toz formuna getirilmesi ile raf 

ömrü uzatılır, sonrasında su ile karıştırılıp kullanımı sağlanabilir. By süt dolgulu süt 

ürünlerinde, peynir, muhallebi ve soya sütünü zenginleştirmede tercih edilmektedir.  

Sade C. nucifera suyu, meyvesi yetiştirilen tropikal ülkelerde taze hali ile konserve 

veya şişelenmiş olarak tüketilen popüler bir içecektir. Özellikle tropikal bölgelerde yer 

alan sokak satıcıları tarafından Cocos nucifera palalar veya benzeri aletlerle kesilir ve 

satılır (Resim 2.17).  

Cocos nucifera sirkesi üretimi için tercih edilen C. nucifera suyu aynı zamanda Cocos 

nucifera jeli denilen bir tatlı türünde de kullanılmaktadır. 

Çalışmada kullanılan Aloe vera ve Cocos nucifera endüstriyel alanlarda ve günlük 

kullanımda çok tercih edilmektedir. Bu kadar tercih edilmelerinin nedeni içeriğindeki 

maddelerin işlevselliği ve faydalarıdır. Bitkilerin içeriğindeki mucizevi güç sayesinde 

kanserli hücrelerde baskılanma ve biyolojik aktivitelerde anlamlı sonuç elde etme 

hedeflenmiştir. Seçilen Aloe vera ve Cocos nucifera’nın kanseri hücre hatlarında 

Resim 2.17. C. nucifera suyu (Anonim, 2013; 2021h) 
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sitotoksik etkisi sağlıklı hücrelere proliferasyonu, ileriye dönük çalışmalara umut 

verici olabilir. Biyolojik aktivitelerdeki rolleri de sağlık ve kullanım açısından değerini 

bir sonraki basamağa taşıyacaktır.
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3. MATERYAL VE YÖNTEM 

3.1. Materyal  

3.1.1. Uygulama yeri  

Çalışmalar Hitit Üniversitesi Fen Edebiyat Fakültesi Moleküler Mikrobiyoloji ve 

Biyoteknoloji/ Biyokimya Araştırma Laboratuvarı ve Hücre Kültürü Laboratuvarı’nda 

gerçekleştirildi. 

3.1.2. Örneklerin temini 

Araştırmada kullanılan örnekler Hitit Üniversitesi Fen Edebiyat Fakültesi Moleküler 

Biyoloji ve Genetik Laboratuvarı kültür koleksiyonundan temin edildi.  

3.1.2.1. Kullanılan hücreler 

Çalışmamızda ATCC kültür merkezinden temin edilen Hep-G2 Hepatoselüler 

Karsinom Hücre Hattı ve L929 Fare Fibroblast Hücre Hattı kullanıldı. 

3.1.2.2. Kullanılan mikroorganizmalar 

 Patojen mikroorganizmalar   

 

 

 

 

 

 

3.1.2.3. Bitki materyali  

Hindistan cevizi (Cocos nucifera) ve A. vera (L.) Burm. f. bitkisi ticari olarak temin 

edildi. 

Probiyotik mikroorganizmalar 

Lactobacillus reuteri DSMZ 17938,  

Lactobacillus rhamnosus ATCC 53103 
Staphlacoccus aureus ATCC 25923,  

Pseudomanas aeroginosa ATCC 27853,  

Enterococcus feacalis ATCC 29212,  

Escherichia coli ATCC 25922,  

Candida albicans ATCC 10231, 

Bacillus subtilis ATCC 6633 
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3.1.3. Laboratuvar teknik ekip, malzemeler ve kimyasallar 

3.1.3.1.  Hücre Kültürü Laboratuvarı:  

Inverted Mikroskop (Zeizz) 

CO2’li İnkübatör (Esco) 

Santrifüj (Nüve CN 180) 

Vorteks (DragonLab mx-f) 

Hücre Kültür Kabini (ClassII-ESCO) 

Mikropipet takımı (Dragonlab) 

25 cm2 ve 75 cm2 Flasklar 

15 ml ve 50 ml Falkon 

Serolojik Pipet (5-10-25 ml) 

Otomatik Hücre Sayımı (Bio-Rad) 

96’lık Hücre Kültürü Plate (Biologix) 

Tripan mavisi boya (Bio-Rad) 

Hücre sayım plakası (Bio-Rad) 

3.1.3.2. Moleküler Mikrobiyoloji ve Biyoteknoloji/Biyokimya Araştırma Laboratuvarı  

Derin dondurucu (-20oC) (Uğur) 

Buzdolabı (Arçelik) 

Derin dondurucu (-80oC) (Wisecryo) 

Hassas Terazi (Rodwag) 

Otoklav (Alp) 

Manyetik karıştırıcı (Mtops) 

pH metre cihazı (Mettler Toledo)  

Mikropipet takımı (Dragonlab) 
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Spektrofotometre (Biochrom) 

Homojenizatör (KA T 25 Digital Ultra Turrax) 

ELISA Mikroplate Okuyucu (Rayto RT-3100) 

Işık Mikroskop (Olympos)  

3.1.4. Kullanılan boyalar /kimyasallar/çözeltiler/besiyerleri 

3.1.4.1. Hücre kültürü kullanılan boyalar /kimyasallar/çözeltiler/besiyerleri 

Hücre kültürü besiyeri 

Dulbecco’s Modified Eagles Medium [DMEM High Glucose (4.5 g/l) (Cegrogen 

biotech-E0500-130)], %10’lik Fetal bovine serum (FBS) (Capricorn scientific- FBS-

HI-11A ), 100 IU penisilin/streptomisin (Sigma P4333-100 ml), %1’lik L-Glutamin 

(Capricorn Scientific/GLN-B) solüsyonu eklenerek hazırlanmıştır. 

MTT çözeltisi  

5 mg/ml olacak şekilde MTT (Sigma) (3- (4,5- di metil tiyazol -2-il) -2,5-

difenil tetrazolyum bromürü) ve PBS (Fosfat Salin Buffer)  ile hazırlanmıştır. 

Tripsin-EDTA çözeltisi 

%0,25 Tripsin-EDTA (Gibco TM 15400-054)  ve PBS ile hazırlanarak ve pH metrede 

pH 7,4 ± 0,02 şekilde ayarlanmıştır. 

Tripan mavisi boya çözeltisi 

%4 Tripan mavisi olacak şekilde, PBS’de çözülmüştür. pH metrede pH 7,4 ± 0,02 

olarak ayarlanmıştır. Karanlıkta buzdolabında muhafaza edilmiştir. 

3.1.4.2. Mikrobiyoloji çalışmalarında kullanılan boyalar/ kimyasallar/ çözeltiler/ 

besiyerleri 

Müller Hilton Agar (Merck) 

34 g/l tartılan besiyeri distile suda çözüp pH metrede pH 7,2±0,02 şekilde 

ayarlanmıştır ve otoklavda 121°C’de 15 dk steril edilmiştir. 

https://en.wikipedia.org/wiki/Di-
https://en.wikipedia.org/wiki/Methyl
https://en.wikipedia.org/wiki/Thiazole
https://en.wikipedia.org/wiki/Phenyl
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Nutrient broth (Merck) 

20 gr/l tartılan besiyeri pH metrede pH’ı 7,2±0,02 ayarlanmış ve 5 ml’lik deney 

tüplerine bölünmüş, otoklavda 121°C’de 15 dk steril edilmiştir. 

MRS broth (Merck) 

52,2 g/l tartılan besiyeri hacimce az distile su ile çözülüp pH metrede pH’ı 6,8±0,02 

ayarlanmış ve 5 ml’lik deney tüplerine bölünmüştür. MRS Agar besiyeri hazırlamak 

için %1,5 olacak şekilde agar-agar eklenmiştir ve otoklavda 121°C’de 15 dakika steril 

edilmiştir. 

Kristal viyole 

2 g boya tartılır ve 20 ml etanol (%95’lik) içerisinde çözünmüştür. 0,8 g amonyum 

okzalat tartılarak ve 80 ml distile su içerisinde çözünmüştür. İki çözelti iyice 

karıştırılarak süzülmüştür. 

Lugol  

2 g potasyum iyodür 300 ml suda çözülmüştür ve iyice parçalanan 1 gr iyot kristali 

eklenerek karıştırılmıştır. 

%70’lik Alkol 

Mezürde 70 ml alkol ölçülmüştür, üzerine 30 ml distile su eklenmiştir. 

Bazik fuksin 

0,1 g boya tartılır ve 100 ml distile su içerisinde çözülmüştür. 

3.1.4.3. Biyokimya çalışmalarında kullanılan boyalar/kimyasallar/çözeltiler 

TAS kiti (Rel Assay Diagnostics)  

DPPH çözeltisi 

Kullanılacak miktar kadar tartılan 0,1 mM DPPH etanolde çözülmüştür. +4oC’de 

karanlıkta saklanmıştır.  
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BHT (Bütil hidroksi tolüen) çözeltisi 

2,5, 5, 10, 20, 40, 80, 160 mg/ml konsantrasyonlarında olacak şekilde suda ve etanolde 

çözülerek standart hazırlanmıştır. 

3.2. Yöntem  

3.2.1. Bitki materyali eldesi 

Ticari olarak alınan A. vera (L.) Burm. f. bitkisinin jelinin ekstraktı kullanılmıştır. 

Ticari olarak alınan Hindistan cevizi (Cocos nucifera)’nin sütü ve suyunun eldesi 

yapılmıştır. 

3.2.1.1. Aloe vera ekstraktı 

Taze A.vera yaprakları yıkanarak, kurulanmıştır (Resim 1a). Dik konumda içerisindeki 

usera kısmı süzülene kadar bir gece oda ısısında bekletilerek, ertesi gün, yaprak 

ortadan ikiye ayrılmış (Resim 1.b) ve jel kısmı spatül/kaşık vasıtasıyla kazılarak 

alınmıştır (Resim 1.c). Kazınan jel homojen hale getirilerek tülbent ile süzülüp 

kullanılmıştır. 

3.2.1.2. Hindistan cevizi (Cocos nucifera) ekstraktı 

4 adet Cocos nucifera (Resim 3.2.a) yumuşak olan kısmından delik açılarak (Resim 

3.2.c) içindeki sıvı çıkarılmıştır (Resim 3.2.d). Suyu süzülen Cocos nucifera kırılıp 

(Resim 3.2.e), içerisindeki etli yenen kısım kabuk kısımdan ayrılarak (Resim 3.2.f) iki 

Resim 3.1. A. vera jelinin hazırlanışı a. yapraklar b. yapraklarının ayrılması c. jelin 

çıkarılması 
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farklı yolla süt eldesi sağlanmıştır. Buna ek olarak içerisindeki suyu da çalışmalarda 

kullanılmıştır. 

I.yol: Meyve sıkma makinesi (Sinbo SJ-3137) aracılığıyla saf halde süt eldesi 

yapılmıştır. 

 

II. yol: Parçalanan Cocos nucifera distile su (2:1) ile blender (Arçelik RHB 3910P) 

(Resim3.4a) yardımıyla iyice karıştırılmış (Resim 3.4.c) ve karıştırılan özüt bir tülbent 

aracılığıyla süzülerek (Resim 3.4.d-e-f) süt eldesi sağlanmıştır. Resim 3.4.g ‘de C. 

nucifera’dan elde edilen numuneler verilmiştir. 

 

 

Resim 3.2. Cocos nucifera’nın hazırlanışı 

Resim 3.3. Meyve sıkma makinesi (Sinbo SJ-3137) 



77 

 

 

3.2.2. Hücre kültürü 

Hücre kültürü çalışmalarının tamamı hücre kültür kabini (ClassII-ESCO) (Resim 3.5.) 

içerisinde steril ortamda yapılmıştır. Çalışmalardan yarım saat öncesinde ve çalışmalar 

sonrasında UV sterilizasyonu sağlandı. Çalışmaya başlarken ve çalışma bitiminde 

kabin %70’lik etanol ile silinmiştir. Kabin içerisine alınan tüm malzemeler %70’lik 

etanolle dezenfekte edildi. 

Resim 3.5. Hücre Kültür Kabini (ClassII-ESCO) 

Resim 3.4. Cocos nucifera sütü hazırlanışı 
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3.2.2.1.Hücre kültürü besiyeri 

Dulbecco’s Modified Eagles Medium (DMEM), %10 FBS, 100 IU 

penisilin/streptomisin, L-Glutamin öncelikle alikotlanmıştır (Resim 3.7.a).  

Dulbecco’s Modified Eagles Medium (DMEM), %10’lik FBS, 100 IU 

penisilin/streptomisin, %1’lik L-Glutamin kullanılarak complete medium 

hazırlanmıştır. 

 

Resim 3.6. Hücre kültürü besiyeri malzemeleri a. DMEM (Cegrogen biotech) b. FBS 

(Capricorn scientific) c. Penisilin/streptomisin (sigma) d. L-Glutamin 

(Capricorn s.)  

 

Resim 3.7. a. Hücre kültürü kimyasalları, b. %10 FBS’li complete medium 
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3.2.2.2. Hücrelerin açılması 

-80oC’de muhafaza edilen Hep-G2 ve L929 hücreleri çıkarılarak su banyosunda 

eritilmiştir. Kullanılacak olan malzemelerinde kullanılmadan önce su banyosunda 

37oC’ye kadar ısıtılmıştır. Çözünen hücreler dondurma kabından 15 ml’lik falkonlara 

alınarak 1500 rpm’de 2 dakika santrifüj edilerek içerisinde bulunan dimetil sülfoksit 

(DMSO) uzaklaştırılmıştır.  

Pellette kalan hücreler hazırlanan complete medium ile çözülerek T25’lik flasklara 

alınmıştır. Complete medium miktarı son hacim 5 ml olarak ayarlanmış, mikroskopta 

ekim yapılıp yapılmadığı kontrol edilmiş ve %5 CO2’li 370C etüvde inkübasyonu 

gerçekleştirilmiştir ve hücrelerin konfluent olması beklenmiştir. 

 

Resim 3.8. Santrifüj (Süve NC 180) 

Resim 3.9. a. İnverted mikroskop (Zeiss) b. %5 CO2’li etüv (ESCO) 
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24 saat sonrasında DMSO’nun hücreler üzerindeki etkisini tamamen uzaklaştırmak ve 

dondurma işlemi esnasında ölen hücreleri uzaklaştırmak amacıyla complete medium 

alınmış, PBS ile yıkama yapılmış ve complete medium yenilenmiştir. Hücreler 

37oC’lik etüve tekrardan konulmuştur.  

3.2.2.3. Pasajlama 

Kültürü yapılmak istenen hücrelerin verimini ve tutunmasını artırmak amacıyla 

pasajlama yapılmıştır.  

Pasajlamada kullanılacak olan %0,25 Tripsin-EDTA alikodlanmıştır (Resim3.7.a) ve 

kullanım için -20oC’de saklanmıştır. Hücreleri kaldırmak için %0,25 Tripsin-EDTA 

kullanılmıştır (Resim 3.11.). 

Resim 3.10. 37oC’lik etüvdeki hücreler 

Resim 3.12. Tripsin-EDTA (Gibco TM 15400-054) Resim 3.11. Tripsin-EDTA (Gibco TM 15400-054) 



81 

 

Pasajlama için çıkarılan flasklardaki öncelikle hücrelerin tabana tutunmaları 

mikroskopta kontrolleri sağlanmıştır. 

Mediumları boşaltılıp, ölü hücre uzaklaştırmak amacıyla PBS ile yıkaması yapılmıştır. 

Üzerine %0,25 Tripsin-EDTA flaska konulduktan sonra inkübasyon için ortalama 1-3 

dakika süresinde 37oC,  %5lik CO2
 ‘de etüvde bekletilmiştir. Flask tabanından 

kaldırılan hücreler 15ml’lik falkona alınmış +4oC’de 1500 devirde 3 dakika santrifüj 

edilmiştir. Süpernatantı atılan pelletin üzerine %10 FBS’li complete medium 

konulmuş ve hücreler iyi bir pipetajlamayla çözülmüştür. 1 ml kültürden alınarak 

hücre sayımı yapılmıştır. Hücre sayımına göre ekim miktarı hesaplanması yapılarak 

yeni bir flaska ekim yapılmıştır. Hücrelerin mikroskopta kontrolü yapılmış, %5 CO2’li 

37oC etüvde inkübasyonu yapılmıştır.  

Resim 3.13. Flasktaki hücrelerin mikroskopta incelenmesi 

Resim 3.14. Pasajlaması yapılmış flasktaki hücreler 
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3.2.2.4. Hücre Sayımı 

Kültüre edilen hücrelerin sayısının belirlenmesi, yapılan deneyde hücrenin aktivitesi 

ve deney koşullarının hücre üzerindeki etkisi hakkında bilgi vermek ve kantitatif 

analizi için otomatik hücre sayım cihazı ile hücre sayımı yapılmıştır. 

PBS ile yıkanmış ve %0,25 Tripsin-EDTA ile muamele edilerek kaldırılmış hücreden 

1 ml steril 1,5 ml’lik ependorfa alınmıştır. Burada bulunan hücrelerden çekilmiş ve 

başka bir steril 1,5 ml’lik ependorfta vital bir boya olan %0,4 tripan mavisi ile 

karıştırılmıştır. Karıştırılan boya ve hücreler hücre sayım kitinin içerisinde bulunan 

hücre sayım plakına (neubauer) 10 µl yüklenmiştir. 

Plaka otomatik hücre sayım cihazına yerleştirilerek sayım yapılmıştır. Cihaz ekranında 

ölçüm sonucunda ml’deki hücre sayısına göre hesaplamalar yapılmış ve kullanılmıştır.  

Hesaplama: Kullanılacak olan hücre plate kuyucuğu sayısına göre hesap yapılır.  

24 ve 48 saatlik 96’lık plate kuyucuklarına göre hesap yapılmıştır. Hesaplama da hücre 

sayı cihazının 1 ml’de verdiği sonuç üzerinden total mililitre hesabı 

Resim 3.15. a. Hücre sayım kiti b. Hücrelerin sayım plakına (Bio-Rad) yüklenmesi 

Resim 3.16. a. Hücre sayım cihazı b. Hücre sayım sonuç ekranı 
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gerçekleştirilmiştir. 24 ve 48 saatlik değerlendirilme için kullanılan plate kuyucukların 

toplamı fazlalık payı da hesaba katılara 200 kuyucuk bulunmuştur. 

 200 kuyucuk  için   200 kuyucuk x 5 x 103 hücre = 106 hücre gereklidir. 

   200 kuyucuk x 200 µl complet medium = 40 000 µl  

40 000 µl medium = 40 ml medium gereklidir. 

1 ml’ besiyeri içerisinde 4,42 x 106 hücre bulunmuştur. Bu hücrelerin 1 ml içerisindeki 

miktarına göre 5 ml içerisindeki miktarına doğru orantı ile ulaşılmıştır. Her bir 

kuyucuğa 5x103 hücre gelecek şekilde orantı kurulur. 

Hesaplanan değerler doğrultusunda 230 µl hücre ana stok olan 5 ml hücre içerisinden 

çekilmiş, yeni bir falkona konulmuştur. Üzerine gerekli olan 40 ml medium 

eklenmiştir.  

Hesaplaması yapılan hücreler 96’lık plate 200 µl ekilmiş %5 CO2’li 37oC etüvde 24 

saat inkübe edilmiştir.  

 

Şekil 3.1. Hücre sayım şematiği 
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3.2.2.5. MTT Testi 

Hep-G2 hepatosellüler karsinoma ve L929 Fibroblast hücrelerinde Aloe vera ve Cocos 

nucifera ‘nın sitotoksik etkisinin değerlendirilebilmesi için MTT kolorimetrik kiti ve 

DMSO kullanılmıştır. Aloe vera jeli ve Cocos nucifera özü, iç suyu ve sütü 

konsantrasyonları 500-250-125-62,5-31,25-15,62-7,81 mg/ml şeklinde complete 

mediumla ayarlanmış, 0,22 µm filtre ile 1,5 ml’lik steril epondorfa filtrelenmiştir. 

+4oC’de muhafaza edilmiştir.  

Geliştirilen ve istenen hali almış hücrelerin mediumları boşaltılıp, ölü hücre 

uzaklaştırmak amacıyla PBS ile yıkaması yapılmıştır. Sonrasında %0,25 tripsin-

EDTA flaska konulduktan sonra inkübasyon için ortalama 1-3 dakika süresinde 37oC, 

%5 CO2
 ‘de etüvde bekletilmiştir. Flask tabanından kaldırılan hücrelerin üzerine 

çekilen miktarla eşit hacimde complete medium konularak kaliteli bir pipetaj yapılarak 

tripsin-EDTA’nın inhibisyonu sağlanmıştır. 

Resim 3.17. a. Materyalin filtrelenmesi b. Kullanılan filtreler c. 1,5 ml’lik steril 

epondorfa filtrelenmiş materyaller 
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Kaldırılan hücrelerden %0,4 tripan mavisi ile hücre sayımı yapılmıştır. Hücre 

sayımına göre kullanılacak 96’lık platelerin âdetince her kuyucuğa 5x103 hücre 

gelecek şekilde hesaplamada anlatıldığı şekilde yapılmıştır. 

Elde edilen hesaplama sonucuna göre hücre ve medium birleştirilmiştir. Hücreler her 

defasında pipetaj yapılarak çekilmiştir. Her kuyucuğa 200 µl ekim yapılmıştır. 

Hücreler için kontrol olarak medium+hücre ve medium seçilmiştir. Kontrollerde 200 

µl şeklinde eklenmiştir. 

24 saat sonrasında kuyucuklara konfluent olan hücrelerin üzerine ayarlanan 

konsantrasyonlar yoğun olandan dilüe olana doğru üç kontrollü olarak plate ekilmiştir. 

Pozitif ve negatif kontrollü olarak 24 ve 48 saat uygulamaları gerçekleştirilmiştir. 

 

  

Resim 3.18. L929 fare fibroblast hücre hattında A. vera, C. nucifera’nın (öziç  

suyu ve sütü) 24 saatlik plate a. ilk uygulama b. MTT sonrası c. DMSO 

sonrası 
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Resim 3.19. L929 fare fibroblast hücre hattında A. vera, C. nucifera’nın  

(öz-iç suyu ve sütü) 48 saatlik plate a. ilk uygulama b. MTT sonrası c. 

DMSO sonrası 

 

Resim 3.20. Hep-G2 heptosellüler karsinoma hücre hattında A. vera, C. nucifera’nın   

(öz-iç suyu ve sütü) 24 saatlik plate a. ilk uygulama b. MTT sonrası  
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5 mg/ml PBS ile hazırlanmış MTT’den her kuyucuğa 20 µl ekim yapılmıştır ve  %5 

CO2’li 37oC etüvde 4 saat inkübasyonu yapılmıştır. MTT reaksiyonunu durdurmak 

için 100 µl DMSO eklenmiştir. 

DMSO ile çözünen hücrelerin metabolik aktiviteleri renk değişimi ile 570 nm dalga 

boyunda mikroplaka ELİSA okuyucu tarafından saptanmıştır. 

Resim 3.21. Hep-G2 heptosellüler karsinoma hücre hattında A. vera, C.  

nucifera’nın (öz-iç suyu ve sütü) 24 saatlik plate MTT ve DMSO sonrası 

 

Resim 3.22. Hep-G2 heptosellüler karsinoma hücre hattında A. vera, C.  

nucifera’nın (öz-iç suyu ve sütü) 48 saatlik plate a. ilk uygulama b. MTT 

sonrası c. DMSO sonrası 
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Şekil 3.2. MTT protokolü (Sharma ve ark., 2019) 

Resim 3.24. Mikroplaka ELİSA okuyucu (Biochrom anthos, 2020) 

Resim 3.23. a. MTT kiti (sigma) b. Steril DMSO (Thermo scientific) 
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3.2.2.6. Hücrelerin dondurulması 

Üretimi yapılan hücrelerin mediumları boşaltılıp, ölü hücre uzaklaştırmak amacıyla 

PBS ile yıkaması yapılmıştır. Sonrasında %0,25 Tripsin-EDTA flaska konulduktan 

sonra inkübasyon için ortalama 1-3 dakika süresinde 37oC, %5 CO2
 ‘de etüvde 

bekletilmiştir. Flask tabanından kaldırılan hücreler 15 ml’lik falkona alınmış +4oC’de 

1500 devirde 3 dakika santrifüj edilmiştir. Süpernatantı atılan pelletin üzerine medium 

eklenerek hücre sayımı gerçekleştirilmiştir. Hücrelerin sayısına göre 106-4x106 

hücre/ml olacak şekilde %10 FBS’li complete medium ile hazırlanmıştır. Hücrelerin 

üzerine %10 dimetilsülfoksit eklenmiş ve bu dondurma solüsyonu -20oC’de 60 dakika 

tutarak dondurulmuş ve sonrasında – 80oC’de muhafaza edilmiştir. 

 

3.2.3. Mikrobiyolojik çalışmalar 

3.2.3.1. Antimikrobiyal duyarlılık testi 

Örneklerin antimikrobiyal aktivitesinin belirlenmesi amacıyla disk difüzyon yöntemi 

tercih edildi. -80o C’den çıkarılan Staphlacoccus aureus ATCC 25923, Pseudomanas 

aeroginosa ATCC 27853, Enterococcus feacalis ATCC 29212, Escherichia coli 

ATCC 25922, Candida albicans ATCC 10231, Bacillus subtilis ATCC 6633 suşları 

nutrient brot besiyerinde aktifleştirilip saflık kontrolleri yapıldıktan sonra, iki kere 

aktifleştirilerek canlılık oranları spektrofotometre cihazında 600 nm’de 0,6 OD’ye 

ayarlanıp ve deneylerde kullanıldı. 

Resim 3.25. Hücre dondurma kabı ve solüsyonu (Kurt, 2016) 
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Müller-Hinton Agar besiyeri plaklara hazırlandı ve yayma ekim ile 200 µl paralelli 

olarak ekim yapıldı. Watmann No:4 filtre kağıtlarından hazırlanan steril diskler 

plakalara yerleştirildi. 10-15 µl paralelli olarak A.vera ve C. nucifera örnekleri steril 

disklere emdirildi ve 37oC’de 24 saat aerobik ortamda inkübasyona bırakılmıştır. 24 

saat sonra inhibisyon zon çapları ölçüldü. 

Resim 3.26. UV- Spektrofotometre (Biochrom Libra S50) 

Resim 3.27. Antimikrobiyal duyarlılık testi için aktifleştirilen bakteriler 

Resim 3.28. Antimikrobiyal duyarlılık çalışması 
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3.2.3.2. Probiyotik suşlar üzerinde A. vera ve C. nucifera’nın prebiyotik aktivite tayini 

Lactobacillus reuteri DSMZ 17938, Lactobacillus rhamnosus ATCC 53103 suşları 

Nutrient Broth besiyerinde iki kere aktifleştirilerek canlandırıldı. Canlandırılan suşlar 

600 nm’de 0,6 OD’ye ayarlandı ve hacimce az MRS Broth’a 100 µl olacak şekilde 

ekildi. Ekilen suşlarla eşit miktarda A.vera ve C. nucifera eklendi. 42oC’de 24 saat 

aerobik ortamda inkübasyona bırakıldı. İnkübasyon sonrasında spektrofotometre 600 

nm’de okuma yapıldı. 

3.2.4. Biyokimyasal çalışmalar 

3.2.4.1. Total antioksidan kapasite ölçümü (TAS) kiti 

Toatal antioksidan çalışmalarında Rel Assay Diagnostics (Türkiye) kiti kullanıldı. 

Protokolde üreticinin talimatlar izlendi ve veriler spektrofotometrede 600 nm’de 

okuma yapılarak hesaplandı. 

Resim 3.30. Kullanılan TAS kiti (Rel assay) ve uygulanan materyaller 

 

Resim 3. 29. Kullanılan prebiyotik suşlar 
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3.2.4.2. DPPH (1,1-difenil 2-pikril hidrazil) serbest radikal süpürücü aktivite tayini 

DPPH• serbest radikali giderme aktivitesi Blois metodunun (1958) bir türevine göre 

araştırıldı. DPPH (1,1-Diphenyl-2-picrylhydrazyl radical) 0,1 mM olacak şekilde 

hesaplandı ve tartıldı. Tartılan miktar etanolde çözülerek +4oC’de karanlıkta saklandı 

ve çalışmalarda iki katı oranla örneklere uygulandı. 30 dakika 37oC’de karanlıkta 

inkübe edilen örneklerin yoğunlukları 517 nm’de ölçüldü. İlk ölçümün ardından 30 

dakika daha 37oC’de karanlıkta inkübasyon yapılarak 517 nm’de ölçüm alındı. 

 

Çalışmanın yorumlanması için, Standart olarak BHT (Bütil hidroksi toluen) suda ve 

etanolde 2.5, 5, 10, 20, 40, 80, 160 mg/ml pşacak şekilde velirli oranlarda hazırlandı. 

3.2.5. İstatiksel analiz 

Tüm deneyler tekrarlı ve kontrollü setler şeklinde tasarlanıp uygulandı. Çalışmamızda 

elde edilen veriler ortalama değer ± standart sapma olarak verildi. Ayrıca hücre analiz 

verileri Excell (2016) programıyla hesaplandı ve Graphpad Prism (9.0) programıyla 

IC50 ve EC50 (yarım en yüksek inhibitör konsantrasyon-yarım maksimal etkili 

konsantrasyon) değeri belirlenerek, istatistik hesaplamaları yapıldı. 

 

 

 

 

Resim 3.31. DPPH kiti (Sigma) 
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4. BULGULAR 

4.1. Hücre Kültürü Çalışma Sonuçları 

Hücre kültürü yöntemi %10’luk FBS’li medium ile Hep-G2 hepatoselüller karsinom 

hücrelerinin (Resim 4.1.a) ve L929 fare fibroblast hücrelerinin (Resim 4.1.b) üretimi 

yapıldı. Veriler elde edildi ve resim 4.1’de gösterildi. 

 

Resim 4.1. a. Hep-G2 hepatoselüller karsinom hücreleri 40X görüntüsü b.  

L929 fare fibroblast hücreleri 40X görüntüsü b.1.yüksek yoğunluklu b.2. 

düşük yoğunluklu 
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4.2. MTT Testi Verileri 

Üretilen Hep-G2 ve L929 hücreleri üzerinde üç tekrarlı setler halinde çalışılan A. vera, 

C. nucifera özü, C. nucifera iç suyu ve C. nucifera sütünün etkileri 24 saat ve 48 saat 

izlendi ve verileri ELISA okuyucu ile belirlendi. Elde edilen değerler Excell (2013) 

programıyla hesaplandı ve GraphPad Prism 9 proglamıyla IC50-EC50 değeri 

belirlenerek, istatistik hesaplamaları yapıldı. 

4.2.1. Aloe vera jelinin % canlılık sonuçları 

Aloe vera jelinin L929 fibroblast hücreleri ve Hep-G2 hepatoselüler karsinoma 

hücreleri üzerinde etkileri % canlılık olarak belirlendi. (Şekil 4.1 ve Şekil 4.2.).  

L929 hücre hattında 24 saatlik A. vera muamelesi sonucunda 7,81 mg/ml 

konsantrasyonda en yüksek % canlılık görülürken, 48 saatlik muamelede 31,25 mg/ml 

konsantrasyonda en yüksek % canlılık görüldü.  

Hep-G2 hepatoselüler karsinoma hücrelerinde A. vera muamelesi sonuçları en iyi 

canlılık yüzdesi 24 saatte ve 48 saatte ise 500 mg/ml’de görüldü. 

 

Şekil 4.1. Aloe vera’nın L929 fibroblast hücreleri % canlılık sonuçları 
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Şekil 4.2. Aloe vera’nın Hep-G2 hücrelerinde % canlılık sonuçları 

4.2.2. Cocus nucifera’nın % canlılık sonuçları 

Cocus nucifera olarak bilinen Cocos nucifera’dan elde edilen özün, iç suyun ve sütün 

L929 fibroblast hücreleri ve Hep-G2 hepatoselüler karsinoma hücreleri üzerinde 

etkileri % canlılık olarak belirlendi.   

L929 fibroblast hücrelerinde 24/48 saatler içinde C. nucifera sütü için en iyi canlılık 

yüzdeliği 250 mg/ml’de saptandı. C. nucifera iç suyunda 24 saatlik muamelede 31,25 

mg/ml’de, 48 saatlik muamelede ise 500 mg/ml konsantrasyonu bulundu. En iyi 

canlılık yüzdesi C. nucifera özünde ise 24 saatte 500 mg/ml’de 48 saatte 125 mg/ml 

olarak belirlendi (Şekil 4.3). 

Hep-G2 hepatoselüler karsinoma hücreleri üzerinde C. nucifera özünün 24 ve 48 saatte 

sırasıyla % canlılığı 62,5 ve 250 mg/ml en iyi sonucu verdiği görüldü. İç suyu etkisinin 

hücreler üzerindeki en iyi canlılık yüzdesi 24 saatte 250 mg/ml’de 48 saatte ise 500 

mg/ml’de saptandı. C. nucifera sütünün hücrelerdeki canlılık yüzdesi 24 ve 48 saatte 

sırasıyla 500 mg/ml şeklinde bulundu (Şekil 4.4). 
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Şekil 4.3. A. Cocus nucifera özünün B. Cocus nucifera iç suyunun C. Cocus nucifera 

sütünün L929 fibroblast hücrelerindeki % canlılık sonuçları 
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Şekil 4.4. A. Cocus nucifera özünün B. Cocus nucifera iç suyunun C. Cocus nucifera 

sütünün Hep-G2 hepatoselüler karsinoma hücrelerindeki % canlılık sonuçları 
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4.2.3. Aloe vera jelinin sitotoksitite sonuçları 

Aloe vera içeriği olarak kullanılan jel kısmının hepatosellüler karsinoma hücreleri olan 

Hep-G2 hattındaki etkileri jelin yoğunluk oranına bağlı olarak değişim gösterdi. 500 

mg/ml ile 7,81 mg/ml arasında değişiklik gösteren konsantrasyon oranlarında 

sitotoksik etki ortalaması 24 saatlik muamelede 60,475 mg/ml iken, 48 saatlik 

uygulamada ise 44,642 mg/ml olarak saptandı. A. vera jelinin Hep-G2 hücresindeki 

saate göre değişim gösteren IC50 (yarım en yüksek inhibitör konsantrasyon) değerleri 

Çizelge 4.1’de verildi. IC50 değeri düşük olan 24 saat Aloe vera uygulamasının 

sitotoksik değeri yüksekti. Sonuçlar Şekil 4.5’da verildi. 

Çizelge 4.1. Aloe vera jelinin Hep-G2 hücreleri üzerindeki sitotoksik etkisi 

 Aloe vera 24 saat Aloe vera 48 saat 

IC50 ± SD (μg/ml) 153,0  ± 12,73 79,92  ± 34,68 

 

 

 

Şekil 4.5. Hep-G2 hücresinde Aloe vera IC50 değer grafiği (Konsantrasyonlar 500- 

250-125-62,5-31,25-15,62-7,81-0 mg/ml)(Grafikte logaritmik değerler  

kullanılmıştır) 
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Sağlıklı olan L929 fibroblast hücre hattında Aloe vera’nın inhibe etmesi değil stimüle 

etmesi beklendi. Bazı kuyucuklarda jelin yoğunluk oranına bağlı olarak ters etki 

gözlemlendi ve inhibe ettiği belirlendi. Konsantrasyon değerlerindeki stimüle 

ortalaması sırasıyla 24 ve 48 saatte 117,86 mg/ml ve 86,45 mg/ml olarak 

hesaplanmıştır. EC50 (yarım maksimal etkili konsantrasyon) değerleri hesaplanan 

(çizelge 4.2.) Aloe vera jeli etkisinin EC50 değeri ile ters orantılıdır. Ve en iyi stimüle 

gösteren etki A. vera 48 saattedir ve EC50 değeri 21,98 ± 18,873 μg/ml olarak 

hesaplandı. Sonuçlar Şekil 4.6’da verildi. 

Çizelge 4.2. Aloe vera jelinin L929 hücreleri üzerindeki etkisi 

 Aloe vera 24saat Aloe vera 48 saat 

EC50 ± SD (μg/ml) 141,4 ± 19,384 21,98 ± 18,873 

 

Şekil 4.6. L929 hücresinde Aloe vera EC50 değer grafiği (Konsantrasyonlar 500-250- 

125-62,5-31,25-15,62-7,81-0 mg/ml)(Grafikte logaritmik değerler 

kullanılmıştır) 
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4.2.4. Cocos nucifera sitotoksitite sonuçları 

Cocos nucifera’nın deneylerde üç hali kullanılmış olup kanserli hücre hattı olarak 

bilinen Hep-G2 hücre hattındaki 24 saatlik uygulama sonuçlarına göre % canlılıkları 

ortalama sıralaması CNS48 > CNsütü24 > CNsütü48 > CNÖ24 > CNS24 > CNÖ48 

şeklinde iken, IC50 değerlerinde var olan sitotoksisite sıralaması ise CNS24 > CNÖ24 > 

CNS48 > CNÖ48 > CNsütü24 > CN sütü48 şeklinde belirlenmiştir (Çizelge 4.3). 

Hesaplanmaların grafize hali Şekil 4.7, 4.8 ve 4.9’da verilmiştir. 

Çizelge 4.3. Cocos nucifera’nın Hep-G2 hücreleri üzerindeki sitotoksitite etkisi 

 Özü İç suy Süt 

 24 saat 48 saat 24 saat 48 saat 24 saat 48 saat 

IC50 ± SD 

(μg/ml) 

63,49 ± 

8,21 

93,13 ± 

19,536 

93,13 ± 

19,536 

96,37 ± 

33,555 

16,35 ± 

17,711 

71,96 ± 

19,703 

 

Şekil 4.7. Hep-G2 hücresinde Cocus nucifera özünün IC50 değer grafiği  

(Konsantrasyonlar 500-250-125-62,5-31,25-15,62-7,81-0mg/ml)(Grafikte 

logaritmik değerler kullanılmıştır) 
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Şekil 4.8. Hep-G2 hücresinde Cocus nucifera iç suyunun IC50 değer grafiği 

(Konsantrasyonlar 500-250-125-62,5-31,25-15,62-7,81-0 mg/ml)(Grafikte 

logaritmik değerler kullanılmıştır) 

Şekil 4.9. Hep-G2 hücresinde Cocus nucifera sütünün IC50 değer grafiği  

(Konsantrasyonlar 500-250-125-62,5-31,25-15,62-7,81-0 mg/ml)      (Grafikte 

logaritmik değerler kullanılmıştır) 
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L929 hücre hattında C. nucifera ‘nın prolifere etkisi canlılık yüzdesi ortalaması özüne, 

iç suyuna ve sütüne göre değişirken hücrelere uygulanan yoğunluk miktarı oranına ve 

süresine göre de değişmektedir. Yüzde canlılık total ortalaması 191,374 ile C. nucifera 

özü 24 saatte belirlenirken, en düşük yüzdelik 77,125 ile C. nucifera iç suyu 48 saatte 

bulunmuştur. Yüzdelikleri belirlenen ve sağlıklı hücrelerde etkili konsantrasyonu 

(EC50) sırasıyla CNS48 > CNsütü24 > CNsütü48 > CNÖ24 > CNS24 > CNÖ48 

belirlenmiştir (Çizelge 4.4). Hesaplanmaların grafize hali Şekil 4.10, 4.11 ve 4.12’de 

verilmiştir. 

Çizelge 4.4. Cocos nucifera’nın L929 hücreleri üzerindeki etkisi 

 Öz İç su Süt 

 24 saat 48 saat 24 saat 48 saat 24 saat 48 saat 

EC50 ± SD 

(μg/ml) 

99,6 ± 

10,7 

137,2 ± 

12,0 

39,0 ± 

19,4 

97,8 ± 

12,6 

132,6 ± 

14,38 

7,8 ± 

25,6 

 

Şekil 4.10. L929 hücresinde Cocus nucifera özünün EC50 değer grafiği  

(Konsantrasyonlar 500-250-125-62,5-31,25-15,62-7,81-0 mg/ml) (Grafikte 

logaritmik değerler kullanılmıştır) 
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Şekil 4.11. L929 hücresinde Cocus nucifera iç suyunun EC50 değer grafiği 

(Konsantrasyonlar 500-250-125-62,5-31,25-15,62-7,81-0 mg/ml) (Grafikte 

logaritmik değerler kullanılmıştır)  

Şekil 4.12. L929 hücresinde Cocus nucifera sütünün EC50 değer Grafiği  

(Konsantrasyonlar500-250-125-62,5-31,25-15,62-7,81-0 mg/ml)  (Grafikte 

logaritmik değerler kullanılmıştır) 
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4.3. Mikrobiyolojik Çalışma Verileri 

4.3.1. Antimikrobiyal duyarlılık testi sonuçları  

Staphlacoccus aureus ATCC 25923, Pseudomanas aeroginosa ATCC 27853, 

Enterococcus feacalis ATCC 29212, Escherichia coli ATCC 25922, Candida albicans 

ATCC 10231, Bacillus subtilis ATCC 6633 suşları iki kere aktifleştirerek kullanıldı 

(Resim 4.2.).  
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Resim 4.2. Staphlacoccus aureus ATCC 25923 suşunun a.koloni  

görüntüsü b. mikroskobik görüntüsü (100X) 
 

Resim 4.3. Pseudomanas aeroginosa ATCC 27853 suşunun a. koloni  

görüntüsü b.mikroskobik görüntüsü (100X) 
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Resim 4.4. Escherichia coli ATCC 25922 suşunun a. koloni görüntüsü b.  

mikroskobik görüntüsü (100X)  

Resim 4.5. Enterococcus feacalis ATCC 29212 suşunun a. koloni görüntüsü  

b.mikroskobik görüntüsü (100X) 

Resim 4.6. Candida albicans ATCC 10231 suşunun a. koloni görüntüsü b. 

mikroskobik görüntüsü (100X) 
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Seçilen suşlar nutrient broth besi ortamında aktifleştirip 0.6 O.D’ye ayarlanmış ve disk 

difüzyon yöntemi ile antimikrobiyal duyarlılığına bakılan A. vera jeli, C. nucifera özü, 

C. nucifera iç suyu ve C. nucifera sütü zon oluşturmamıştır (Resim 4.8.).  
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Resim 4.7. Bacillus subtilis ATCC 6633 suşunun a. koloni görüntüsü b.  

mikroskobik görüntüleri (100X) 

Resim 4.8. a. P. aeroginosa ATCC 27853, b. S. aureus ATCC 25923, c. C. albicans 

ATCC 10231,  d. B. subtilis, e. E. coli ATCC 25922,  f. E. feacalis ATCC 

29212 suşlarında antimikrobiyal etkisi bakılan A. vera ve Cocus nucifera’nın  

(özü, iç suyu ve sütünün) bu patojenler üzerinde 10-15 µl miktarında etki 

göstermemiştir ve zon oluşumu gözlemlenmemiştir 
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4.3.2. Probiyotik suşlar üzerinde A. vera ve C. nucifera’nın prebiyotik aktivite 

sonuçları  

Probiyotik suş olarak tanımlanan ve etkileri bilinen Lactobacillus reuteri DSMZ 

17938 ve Lactobacillus rhamnosus ATCC 53103 suşları belirlenmiş (Resim 4.9.) ve 

suşlar üzerinde A. vera jelinin, C. nucifera özünün, C. nucifera iç suyunun ve C. 

nucifera sütünün prebiyotik aktivitesine bakılmış (Resim 4.10.) ve kontrollere göre 

proliferasyon özelliği olduğu ve probiyotik suşların büyümesinde olumlu sonuçlar 

oluşturduğu saptanmıştır ve Çizelge 4.5’de verilmiştir.  
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Resim 4.9. a. Lactobacillus reuteri DSMZ 17938 ve b. Lactobacillus rhamnosus  

ATCC 53103 probiyotik suşların ışık mikroskop görüntüleri (100X)  

Resim 4.10. A. vera jelinin, C. nucifera özünün, C. nucifera iç suyunun ve C. nucifera  

sütünün Lactobacillus reuteri DSMZ 17938 ve Lactobacillus rhamnosus 

ATCC 53103 suşlarındaki makroskobik etki görüntüsü 
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Çizelge 4.5. Probiyotik suşlar üzerinde A. vera ve C. nucifera’nın prebiyotik aktivite 

yüzdesi verileri 

 

4.4. Biyokimyasal Çalışma Verileri 

4.4.1. Total antioksidan kapasite ölçüm (TAS) sonuçları 

Rel assay total antioksidan kapasite ölçüm kitinin prosedürüne göre yapılan ve ölçümü 

gerçekleştirilen maddelerin sonuçları Çizelge 4.6’de verilen referans değerler 

doğrultusunda yorumlanmıştır.  

Kite göre, geleneksel olarak stabil bir antioksidan standart çözelti ile kalibre edilir. E 

vitamini analoğu olan Trolox Eşdeğeri olarak adlandırılır. 

 Çizelge 4.6. TAS kiti referans değer tablosu 

 

 

Aloe vera ve Cocos nucifera özütlerinin (özü, iç suyu ve sütü) sonuçları için aralarında 

antioksidan bakımından en zengin olan 2,79 mmol/L ile C. nucifera özü olarak 

Materyal Büyüme Yüzdesi 

 L. rhamnosus ATCC 53103 L.reuteri DSMZ17938 

A. vera jeli %117 %104 

C. nucifera özü %134 %119 

C. nucifera iç suyu %116 %101 

C. nucifera sütü %122 %107 

TAS REFERANS DEĞERLERİ 

(mmol Trolox Equiv./L) 

 

>2,0 Çok iyi 

1,45 2,00 Normal 

1,20 1,45 Tolere edilebilir 

1,00 1,20 Düşük antioksidan seviyesi 

<1,20 Çok düşük antioksidan seviyesi 
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bulunurken, en düşük antioksidan kapasitesine sahip olan materyal ise C. nucifera sütü 

olarak belirlenmiştir (Çizelge 4.7.). 

Çizelge 4.7. Aloe vera ve C. nucifera özütlerinin (özü, iç suyu ve sütü) antioksidan 

sonuçları ve değerlendirmesi 
 

 

4.4.2. DPPH serbest radikal süpürücü aktivite sonuçları 

Antioksidan madde olan BHT ile kıyaslanan ve standartlar sonucunda değerlendirilen 

örneklerin DPPH aktivite sonuçları elde edildi. Aloe vera 21,58 mg/ml, C. nucifera 

özü 21,40 mg/ml, C. nucifera iç su 22,04 mg/ml ve C. nucifera süt 22,14 mg/ml 

antioksidan değerlerine sahip oldukları bulundu. Aralarındaki kıyaslamaya göre en iyi 

aktivite C. nucifera sütünde tespit edilirken, en düşük aktivite ise C. nucifera özünde 

bulundu.

Örnekler mmol/L 

 

Değerlendirme 

A. vera 0,2 Normal 

C. nucifera özü 2,79 Çok iyi 

C. nucifera sütü 0,94 

 

Çok düşük antioksidan seviyesi 

C. nucifera suyu 1,91 

 

Normal 

Şekil 4.13. DPPH grafiği 

0,115

0,38

0,81

1,3

1,82y = 0,433x - 0,414
R² = 0,9868
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5. TARTIŞMA 

Kanser, tümör dokularının hızla büyüyerek etraftaki dokulara yayılması ve bulunduğu 

dokuda işlevsel bozukluklara yol açarak dokuların, organların çalışmasını engelleyen 

ve kişinin ölümüne yol açan bir hastalıktır. Patolojisinin anlaşılması ve tedavi 

yollarının bulunması oldukça önemlidir. 

Karaciğer kanseri çeşitli metabolik, çevresel ve besinsel faktörler nedeniyle 

karakterize olan bir hastalıktır. Bilhassa, hepatit B - C'nin kronik enfeksiyonları, 

vücudun kendi bağışıklık sisteminin, bazıları virüsle enfekte olan, diğerleri sadece 

seyirci olan karaciğer hücrelerine defalarca saldırmasına neden olarak hepatosellüler 

karsinom gelişimine yardımcı olabilir (Chen ve ark., 2006). Aktifleştirilmiş immün 

sistemi inflamatuvar hücreleri, reaktif oksijen türleri ve nitrik oksit reaktif türler gibi 

serbest radikaller salgılar. Bu da DNA hasarına ve kanserojen gen mutasyonlarına yol 

açabilir (Yang ve ark., 2014). Patolojisinde birçok sebep olmasından kaynaklı olarak 

karaciğerde meydana gelen herhangi bir hastalığın, kanserin tedavisi ve 

antihepatotoksisitesi önemlidir. 

Aloe vera özütleri ve jeli üzerine çeşitli toksisitesi çalışmalar mevcuttur (Avila ve ark., 

1997; Gupta ve Flora, 2005; Matsuda ve ark., 2008; Sehgal ve ark., 2013; Akev ve 

ark., 2015).  

İlaç ana maddesi olan parasetamol ile indüklenen erkek wistar sıçanlarının karaciğer 

yapısındaki hepatoprotektif etkinliği incelemek için Aloe vera yapraklarından izole 

edilen etanollü heksandan 62,5-125-250 mg/kg konsantrasyonlarda 7 gün verilmiştir. 

Sonuçlara bakıldığında 62,5 mg/kg-125 mg/kg- 250 mg/kg konsantrasyonlarda 

karaciğeri koruyucu etki gösterdiği kontrollere göre kesinleşmiştir. Ve en etkili 

konsantrasyon olarak 62,5 mg/kg belirlenmiştir (Cahyaningrum, 2011). Lidah ve 

arkadaşları (2015) ise çalışmalarında, Parasetamol ile sıçanlar üzerinde yapılan başka  

bir çalışmada Aloe vera etanol özütü 4000 mg/kg konsantrasyonunda etkili olup wistar 

sıçanlarda toksik konsantrasyonlarda parasetamol indüksiyonu sağlaması ile hepatosit 

hasarını engelleyebildiği vurgulanmıştır (Lıdah ve ark., 2015). Aloe vera jeli ham 

özütü uygulanarak tedavi edilmeye çalışılan insan memesi (MCF-7) ve servikal 
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(HeLa) kanser hücrelerinin canlılığını konsantrasyona ve madde ile etkileşimde 

kaldığı zamana göre azaldığı gösterilmiştir (Hussain ve ark., 2015; Atik ve ark., 2019). 

A. vera jeli uygulanan sağlıklı hücrelerde kanserli hücrelerin tersine, canlılık önemli 

ölçüde azalmamıştır. Bu çalışmasının sonuçlarına göre Aloe vera jelin kanser 

hücrelerinin proliferasyonunu önemli ölçüde azalttığını, ancak normal hücrelere toksik 

olmadığını göstermiştir. MCF-7 ve HeLa hücrelerinin A. vera jel ile tedavisi, hücresel 

morfolojide önemli değişikliklere neden oldu. Hücreler yuvarlanır, küçülür ve 

matristen ayrılır. Değişiklikler A. vera jele maruz kalma süresinin artması, 

yoğunlaşmış apoptotik cisimlerin görünümü, kromatik yoğunlaşma ve parçalanma ile 

karakterize edilmiştir. Döngü analizinde, A. vera jel ile tedaviden sonra G0/G1 

fazındaki hücrelerin oranında artış olduğunu bildirilirken A. vera jelin apoptoz yoluyla 

hücre ölümünü indüklediği gösterilmiştir. Apoptoz, A. vera jelinin etkisini indüklemiş, 

ayrıca bu bitki tarafından bax geninin geliştirilmesiyle ilişkilendirilmiştir. A. vera jelin 

antiproliferatif etkisi, siklin D1 ve p21'in ifadesiyle ilişkilendirilmiştir. Ve kanser 

hücreleri A. vera jel ile tedavi edildiğinde siklin D1 ekspresyonunu azaltırken, p21 

ekspresyonunu arttırmıştır (Hussain ve ark., 2015; Atik ve ark., 2019). Fare 

embriyonik fibroblastlar üzerinde 12-24-72 süre ile 50-100-150 µg/ml A. vera’ya 

maruz bırakılmış ve konsantrasyona bağlı olarak TGF-β1 ekspresyonunu aktive 

ettiğini, hücre canlılığını arttırdığını, toksik olmadığını literatüre not düşülmüştür 

(Hormozi ve ark., 2017). Karaciğer, akciğer, glial hücrelerde oluşan kanserlerde 

hücrelerin çoğalarak metastaz yapmasını ve tümörleşmesini A. vera engellediği 

söylenmiştir (Mascolo ve ark., 2004; Salehi ve ark., 2018; Tuncay, 2019). 

Hepatosellüler karsinoma hücrelerinde yapılan bir çalışmada, Aloe vera’dan ayrı ayrı 

olarak hazırlanan taze yaprak derisi sulu ve metanolik özütlerinin yanı sıra gölgede 

kurutulmuş yaprak derisi metanolik özütleri 62,5-125-250 µg/ml konsantrasyonlarda, 

insan mide (AGS), kolon (HT-29, HCT116) ve hepatoselüler (HEP-G2) insan 

umbilikal ven endotelyal hücrelerine (HUVEC) uygulanmıştır. 5-florourasil, imatinib 

kemoterapi ilaçları ve aloe-emoidin pozitif kontroller olarak kabul edilerek incelenen 

dört özüt arasında A. vera jel özütü, kanser hücreleri üzerinde en yüksek sitotoksik 

etkiye sahipken, HCT116 hücreleri üzerinde en yüksek etkiye sahip ve HUVEC 

hücreleri üzerinde sitotoksik etki tespit edilmemiştir. Ve A. vera jel özütünden etki 

sırasıyla yaprak metanollü özüt > taze metannollü özüt > taze sulu özüt şeklindedir. 



112 

 

Aloe vera ayrıca kanser hücreleri üzerinde seçici sitotoksik ve apoptotik etkiye sahip 

ve normal hücreler üzerinde etkisizdir (Çandöken ve ark., 2020). Aloe vera yaprak 

derisinden ve jel içeriğinden elde edilen 4 özütü (sulu ve metanolik)  insan mide 

(AGS), kolon (HT-29, HCT116) ve hepatosellüler (HEP-G2) hücreleri üzerinde Akev 

ve arkadaşları (2020) çalışmışlardır. İncelenen dört özüt arasında A. vera jel özütü, 

kanser hücreleri üzerinde en yüksek sitotoksik etkiye ve HCT116 hücreleri üzerinde 

en yüksek etkiye sahip olduğu saptanmıştır, HUVEC hücreleri üzerinde sitotoksik 

etkisi saptanamamıştır. Taze haldeki A. vera yaprağının tamamının etanollü özü insan 

meme kanseri, akut myeloid lösemi hücrelerinde ve kontrol olarak seçilen fibroblast 

hücresinde uygulanmıştır. Uygulama sonucunda özütlerin antitümör etkileri 

belirlenmiş ve bunu apaptozu stimüle ederek gerçekleştirmiştir. Kontrol hücresi olarak 

seçilen fibroblast hücrelerinde toksik etki göstermemiş, büyümelerini engellememiştir. 

Aynı zamanda konsantrasyona ve maruz kalma süresine göre de farklılıklar 

gözlemlenmiş ve seçici etkisi olduğu vurgulanmıştır (Shahbandeh ve Eghdami, 2017). 

Çalışmalarda Aloe vera etanol ve benzeri alkol çözücüler ile ekstrakte edilmiş ve 

sonuçlar genelde başarılıdır ve kanserli hücreler de sitotoksik etki gözlemlenmiştir. Bu 

çalışmalar arasında A. vera’nın ham formda kullanılmadığını fark ettik. Çalışmamız 

dünya genelinde 2. Sırada yerini koruyan karaciğer kanserini üzerinde Aloe vera 

jelinin özütünün çıkarılmadan kullanılması üzerine tasarladık. Burafaki amcımız 

saptanan sitotoksik etkinin ham formda de etki gösterilp göstermeyeciğiydi. 

Amacımızdoğrultusunda çalışmalarda var olan değerlere benzer sonuçlar bulundu ve 

karaciğer kanseri üzerinde kullanılabilirliği ilk aşama geçer not aldı.  

Bunun üzerine diğer çalışmalarda ham formun esktrakte edilmesinin yanı sıra 

içeriğinde bulunan maddelerin izolasyonu yapılmış ve madderin kanserli hücreler 

üzerindeki etkiside araştırılmıştır. Aloe vera’da bulunan glikoproteinler (lektin) ve 

polisakkaritler, Aloe vera’yı çeşitli kanser türlerine karşı yararlı olan güçlü bir kemo-

önleyici ajan yapar (Reynolds ve Dweck, 1999). Bu ajanlar bağışıklık sistemini 

kansere karşı savaşması için uyarır. Bunlara ek olarak fenolik yapılı antrakinon bileşiği 

olan aloe-emodin nedeniyle, hücre apoptozunu indüklediği için kanser tedavisinde iyi 

bir ajandır (Salehi ve ark., 2019). Ve yine bir antrakinon olan aloin, anjiyogenezi ve 

tümör büyümesini inhibe ederek antitümör etki göstermektedir. Kaspaz 

aktivasyonuyla apoptoz aktive olur ve nazofaringeal karsinom bastırılmıştır (Chen, 
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2010; Salehi ve ark., 2019). Polisakkarit olan asemannanın, kansere sebebiyet veren 

bir kimyasal madde olan benzopirenin hepatosit hücrelerine bağlanmasına izin 

vermez, böylece antikanser etki göstermektedir (Salehi ve ark., 2019; Tuncay, 2019). 

Aloe vera’dan izolasyonu yapılan antrakinon maddelerinden olan barbaloin, aloe-

emodin ve aloesin, akut miyeloid lösemi ve akut lenfosit lösemi kanserli hücrelerine 

karşı sitotoksitite göstermiştir (El-Shemy ve ark., 2010; Maan ve ark., 2018). Aloe vera 

jelinin seçici antitümör etkisi bildirilmiştir (Bozzi ve ark., 2007; Shahbandeh ve 

Eghdami, 2017; Maan ve ark., 2018; çandöken ve ark., 2020). Bir çalışmada 

glikoprotein yapılı verectin isimli lektin A.vera’dan izole edilmiş (Yag, ve ark., 1997), 

bu madddenin hemoglitinasyon ve mitotik aktivite göstermeyip dermal fibroblast 

hücrelerinde proliferasyonu desteklediği gösterilmiştir (Kuzuya ve ark., 2004; 

Reynolds, 20004; Tuncay, 2019).  

Aloe-emodin antikanser etkisini savunma sistemini uyarması ile ve apoptoz 

aracılığıyla yaptığına dair bilgiler mevcuttur. 2017’de Sanders ve arkadaşları 

tarafından yapılan çalışmalar ışığında düzenlenen derlemede, apoptozu ve hücre 

siklusunu uyarıcı etki gösteren aloe-emodin savunma sistemi uyarımını ve 

hareketliliğini değiştirerek hücresel apoptozun aktivasyonu ile kanseri baskılandığına 

yer verilmiştir. Buna ek olarak sitokinleri hareketlendirerek savunma sistemini aktive 

eder ve tümör hücrelerinin işlevselliğini ve hareketlerini engelleyen aloe-emodin, 

temel bir antikanser ajan olarak kullanılabilir. Bir aloe-emodin glikoziti olan 

barbaloinin de apoptoz uyarımı ile meme (Wang ve ark., 2018), kolerektal (Pan ve 

ark., 2013), akciğer (Lee ve ark., 2014), uterus  (Salehi ve ark., 2018), yumurtalık ve 

melanoma kanserlerine karşı antikanser etkisi rapor edilmiştir (Tuncay, 2019). Aloinin 

tümör gelişimine karşı etki mekanizması ile mitokondriye etki ederek sinyal 

yolaklarını inhibe eder. Hücrelerde ve sikluslarında farklılıklar oluşturarak hücre 

yapısını bozar (Pan ve ark., 2013; Wang ve ark., 2018), apoptoza sürükler (Baruah ve 

ark., 2016) ve canlılığı azaltarak ölüme uğratır. Bu şekilde savunma yapar (Tuncay, 

2019). Aloesin de apoptozun uyarımı ile savunma yapan bileşenlerden biridir. 

Aloesinin yumurtalık kanseri çalışmasındaki etkileri, doza ve madde ile etkileşimde 

kalma süresine bağlı olarak antikanser etki yönünden olumlu bulunmuştur (Zhang ve 

ark., 2017; Tuncay, 2019). 
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A. vera içeriğinde bulunan ve etkileri tek tek değerlendirilen bu çalışmalardan farklı 

olarak bizim çalışmamızda izolasyon yapılmadı ve özlerin hepsi ham formda 

uygulandı. İşlem görmeden uygulanan A. vera jelinin içeriğinde bulunan maddelerin 

çalışmalar doğrultusunda etkilerini göstermesi beklendi. Yaptığımız çalışmada A. vera 

jel içeriği uygulanan Hep-G2 hücre hattında canlılığın azaldığı özellikle 48 saatlik 

uygulama sonucunda kanserli hücreleri öldürdüğü saptandı ve çalışmalar ile uyumlu 

olduğu görüldü. 

Bir örtü görevi gören Aloe vera jelinin yarayı nemli tuttuğu, epidermal ve fibroblast 

hücrelerinin mükemmel bir şekilde yer değiştirmesine izin verdiği gösterilmiştir 

(Shelton, 1991). Büyüme faktörü reseptörü ile iletişime geçerek, fibroblastların 

proliferasyonunu stimüle edip kollajen sentezinin artırmasını sağlayan gibberellin ve 

glukomannan A. vera’nın iki bileşenidir (Mansour ve ark., 2014; Ergün ve ark., 2019). 

Fibroblast hücrelerinde hücreyi prolifere ettiği çalışmalarda gösterilmiştir. Gap 

bağlantıları, birden fazla fonksiyona sahip kanallardır ve yara iyileşmesi sırasında 

fibroblast işlevinin koordinasyonunda rol oynamaktadırlar (Salomon ve ark.,  1994; 

Moyer ve ark.,  2002; Abdullah ve ark., 2003). Aloe vera’nın gap bağlantı fonksiyonu 

ve deri fibroblastlarının proliferasyonu üzerindeki etkileri ile ilgili çalışmalar 

bulunmaktadır.  Bir çalışmada, İnsan tip II diyabetik ve diyabetik olmayan cilt 

fibroblast hücre hatlarına kültür ortamında (Fibroblast büyüme faktörü (FGF-2) ile 

veya FGF-2 olmadan) %0, %0,625, %1,25, %2,5, %5, %10 ve %20 

konsantrasyonlarındaki Aloe vera özütü uygulanmıştır. A. vera’nın gap bağlantılarını 

ve diyabetik fibroblastların proliferasyonunu arttırdığını belirlenmiş. Aloe vera’nın 

ayrıca, FGF-2'nin diyabetik ve diyabetik olmayan fibroblastların gap bağlantı bölgesi 

üzerindeki uyarıcı etkisini azalttığı da gösterilmiştir (Abdullah ve ark., 2003). Aloe 

vera bileşenleri, hücre içi sinyal iletim sistemini doğrudan veya dolaylı olarak aktive 

ederek gap bağlantılarını güçlendirmesine ve hücre proliferasyonuna yol açabilir.  Aloe 

vera yapısındaki glikoprotein ve glikolipid sentezini başlatan mannoz-6-fosfat (Tizard 

ve ark., 1989), fibroblastın insülin benzeri büyüme faktörü reseptörünü aktive ettiği, 

kollajen ve proteoglikan sentezini artırmak için uyardığı gösterilmiştir (Danhoff ve 

McAnalley, 1987). Bu aktivite ile yara bölgesinde ve zedelenen fibroblast hücrelerinde 

yeniden modellenmeyi arttırdığı gösterilmiştir (Davis ve ark., 1994a, 1994b). Buna ek 

olarak Aloe vera analjezik etki göstererir (Obeng ve ark., 2004; Tuncay, 2019).  Aloe 
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vera içeriğinden olan aloesinin, keratin miktarını arttırdığı, hücre güçünü 

hızlandırdığı, yara kapanmasını epidermal değişimle hızlandırdığı ve fibroblast 

oluşumunu uyararak kollajen miktarını arttırdığı fareler üzerinde çalışan Wahedi ve 

arkadaşları (2017) bildirmiştir. Glikoprotein yapılı olan lektinler hücrelerin yapısal 

olarak şekillenmesinde epitel dokuyu onardığı ve kollajen üretimini desteklediği 

bildirilmiştir (Heggers ve ark., 1996; Yagi ve ark., 1997; Choi ve Chung, 2003; Choi 

ve ark., 2001; Reynolds, 2004; Boudreau ve Beland, 2006; Rahman ve ark., 2017; 

Tuncay, 2019). Aloe vera jeli, yara bölgesindeki iltihaplanmayı engellemek için 

proline alanin, glisin, arginin gibi amino asitlerin aktif peptididir (Fujita ve ark., 1976). 

Bu amino asitlerin oluşturduğu aktif enzimin, jelin uygulamasıyla görülen ilk 

vazokonstriksiyonda yer aldığı düşünülmektedir (Fujita ve ark., 1979). Çeşitli 

enzimlerin doku yenilenmesine de yardımcı olduğu ve iyileşmeye katkı sağladığı 

bildirilmiştir (Rodríguez ve ark., 2010).  

Sağlıklı hücrelerde, yaralı fibrobalastlarda ve kanserli hücrelerde konsantrasyona ve 

dokunun kimyasına göre seçici etki gösterebildiği çalışmalar doğrultusunda tutarlı 

bulundu. 

Gerçekleştirdiğimiz çalışma sonuçları Hep-G2 hepaosellüler karsinoma hücre hattında 

ve kontrol olarak belirlenen fare fibroblast hücre hattı olan L929 hücre hattında 7,81-

15,62-31,25-62,5-125-250-500 mg/ml konsantrasyonlarda uygulandı. Uygulama 

sonucunda Hep-G2 hücrelerin üzerinde belirli konsantrasyonlarda etki edip ölmelerine 

yol açarken, sitotoksitite etki ortalaması 24 saatlik muamelede 60,475 mg/ml iken, 48 

saatlik uygulamada ise 44,642 mg/ml olarak belirlendi. Ve IC50 değeri 24 ve 48 saat 

maruz kalma durumunda sırasıyla 153,0±12,73 ve 79,92±34,68 olarak belirlendi. 

Literatürde yer alan çalışmalara paralel olarak kontrol hücrelerinde belirli dozlar 

haricinde hücrelere zarar vermedi ve toksik etki göstermedi. Belirli dozlarda meydana 

gelen sağlıklı hücrelerdeki ölümün nedeni olarak ise dozların yüksek olması, 

hücrelerin kullanması için besin ve oksijenin yetersiz olması kaynaklı olduğu 

düşünüldü. 

Çalışmalar ve analizler sonucunda tıbbi fonksiyonlarının iyi, güvenilir olması ve yan 

etkilerinin yok denecek boyutta olması sebebiyle çeşitli hastalıkların tedavisinde ve 

yönlendirilmesinde A. vera tercih edilmesi önerilmektedir (Nair ve ark., 2016). Aloe 
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vera’nın ve içeriğinin, olası bir yan etkisinin az olması ve tolere edilebilir olması 

nedeniyle tercih edilmesi muhtemeldir (Dastjerdi ve ark., 2014; Sujatha ve ark., 2014; 

Ergün ve ark., 2019). 

Antimikrobiyal, antioksidan, antidiyabetik, yara iyileştirici ve laksatif etkilere sahip 

olduğu bilinen Aloe vera’nın bitkisel ilaç olarak kullanımı umut vericidir. Kabuğu, jeli 

ve usaresinin kullanıldığı birçok çalışmada önemli farmakolojik aktivitelerine yer 

verilmektedir. Ve bu farmakolojik etkiler içeriğinde bulunan fenolik bileşiklere, azot 

kaynaklı ve polisakkarit bileşenlerine dayandırılmaktadır. Araştırmalar, güvenilir tıbbi 

özelliklerinden dolayı  Aloe vera’nın öneminin artmasına neden olmuş ve merhem, 

tablet ve kapsüller dâhil olmak üzere tedavi edici ürünlerin hazırlanmasında 

kullanılmıştır (Eshun ve He, 2004; Maan ve ark., 2018).  

Antimikrobiyal bir ajan, bakteriler, mantarlar ve virüsler dâhil olmak üzere 

mikroorganizmaların büyümesini inhibe etme veya geciktirme kabiliyetine sahip bir 

maddedir. Aloe vera içeriğinde bulunan ve fenolik yapıya sahip olan antrakinonlar, 

dihidroksianthrakinonlar ve saponinler antimikrobiyal etki ile doğrudan ilişkilidir. Bir 

diğer fenol bileşik olan pirokatekol, bakterilerin protein yapılarını denatüre ederek 

hücre zar yapılarının bozulmasını sağlar ve bu şekilde etki gösterir. Bu etkileri 

sebebiyle dezenfektan maddesi olarak da kullanılmaktadır. İçeriğindeki polisakkaritler 

ise, bakteriyel fagositozun lökosit tarafından uyarılmasında etki göstermektedir. Aloe 

spp. jelindeki sinnamik asit, bakteri hücresinde glikoz alımını ve ATP üretimini inhibe 

ederek antibakteriyel aktiviteye sahiptir. Aloe spp. jelde gözlenen p-kumarik asit, 

mikroorganizma gecikme fazını arttırır ve mikroorganizmanın enzimatik aktivitesini 

inhibe eder. Hücre zarına, enzimatik aktiviteye ve genetik mekanizmalara etki eden 

askorbik asit içeriği ile de antimikrobiyal etki sağlamaktadır (Atik ve ark., 2019). Bu 

maddeleri içeriğinde bulunduran A. vera ile ilgili birçok antimikrobiyal çalışma 

yapılmıştır. Staphylococcus aureus, insanda bulunan dirençli patojen bir bakteridir ve 

bu nedenle duyarlı olduğu maddeler oldukça kıymetlidir (Jawetz ve ark., 1991) S. 

aureus yüzeysel deri lezyonlarına (çıbanlar ve çıbanlar) ve pnömoni, menenjit ve idrar 

yolu enfeksiyonları gibi daha ciddi enfeksiyonlara sebebiyet vermektedir. S. aureus 

ayrıca gıda zehirlenmesine ve toksik şok sendromuna neden olabilir. Candida 

albicans, mukozal ve sistemik mikozlardan sorumludur ve çeşitli dokuları istila 
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edebildiği, özellikle bağışıklığı baskılanmış konakçıları enfekte eden en yaygın 

patojenik mantarlardan biridir (Esquenazi ve ark., 2002). 

Aloe vera jeli, gıda kaynaklı bozulma ve Staphylococcus aureus, Salmonella, 

Streptococcus, Escherichia coli, Aspergillus niger, Candida ve çeşitli patojenik 

mikroorganizmaların büyümesini etkili bir şekilde inhibe edebilir (Shelton, 1991; 

Maan, 2018). Bu sebeple, Aloe vera’nın dâhil edilmesi sadece gıdaların güvenliğine 

katkıda bulunmakla kalmaz, aynı zamanda mikrobiyal bozulmaları da önler. Aloe vera 

jelinde çeşitli antimikrobiyal bileşikler mevcuttur ve sinerjistik etkilerinden dolayı 

antimikrobiyal aktivite sergilemektedir (Valverde ve ark., 2005; Maan, 2018). Aloe 

vera içeriğinde bulunan doğal antrakinonlar ve fenol bileşikler, antiseptik ve 

antimikrobiyal etki göstermesi sağlar ve etkiler çeşitli çalışmalarda araştırılmıştır. 

Çalışmaların çoğunda antibakteriyel etki için Staphlococcus aureus ve Pseudomonas 

aeruginosa bakterileri tercih edilmiştir. Xiang ve arkadaşlarının (2017) Staphlococcus 

aureus ile gerçekleştirdiği bir çalışmada A. vera’nın S. aureu’a karşı inhibe edici etkisi 

aloe-emidine bağlanmış ve proteinleri inhibe ettiği düşünülmüştür (Sánchez, 2020). 

2015’te Goudarzi ve arkadaşlarının yaptığı çalışmada Pseudomonas aeruginosa  tercih 

edilmiş ve  Aloe vera özütlerinin, yara enfeksiyonu olan kişilerde 200 

µg/ml'lik MIC50 ve MIC90 değerlerinde bakteri büyümesini baskıladığını gösterirken, 

Cataldi ve arkadaşları da Aloe vera iç jeli ile çalışmışlardır. Pseudomonas 

aeruginosa’un büyümesini engellediği, Gram-negatif bakterileri olan (Helicobacter 

pylori ve Escherichia coli’ye ve Candida albicans mantarına karşıda baskılayıcı 

olduğu literatürde yer almaktadır (Sánchez, 2020).  A. vera’nın kurutularak su, etanol 

ve aseton ile ekstrakte edilmesinden sonra insan bünyesinde bulunan bakterilerden 

Staphylococcus aureus, Pseudomonas pyogenes, Pseudomonas aeruginosa ve 

Escherichia coli üzerinde antibakteriyel etkileri incelenmiş, sırasıyla aseton, etanol ve 

su ile ayrışan özlerde etkili olduğu ve S. pyogenes ve P. aeruginosa bakterilerinde en 

iyi aktivite gösterdiğine yer verilmiştir (Nejatzadeh-Barandozi, 2013; Tuncay,2019). 

Yanık enfeksiyonu sonucunda meydana gelen Pseudomonas aeruginosa bakterisine 

A. vera jeli ile tedavi uygulanmış ve sonrasında jelin, dirençli bakteriye karşı etki 

gösterdiği ve antibakteriyel etkisinin varlığı gösterilmiştir (Goudarzi ve 2015; Tuncay, 

2019). Bir başka bakteri türü olan Enterococcus faecalis'e karşı A. vera alkollü özütün 

antibakteriyel aktivite gösterdiği bilinmektedir (Karkare ve ark., 2015; Sánchez, 
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2020). Antiseptik ajan olan klorheksidin, propolis ve A. vera jelin Enterococcus 

faecalis, S. aureus ve Streptococcus mutans bakterileri üzerinde etkileri araştırılmış ve 

sonuçta A. vera jelinin diğerlerine göre daha az aktivite göstererek orta halli bir 

antibakteriyel madde olduğu söylenmiştir (Ehsani ve ark., 2013; Tuncay, 2019). 

Mantar türlerinden olan Candida albicans ile yapılan çalışmalarda fenolik bileşik olan 

aloe-emodin ve aloenin içeriği ile A. vera’nın antifungal etkisi gösterilmiştir (Baruah 

ve ark., 2016; Salehi ve ark., 2018; Tuncay, 2019). Aloe vera’dan izole edilen aloin 2 

mg/ml’den 0,015 µg/ml’ye kadar dilisyonu yapılmış ve E. coli J53 suşuna uygulanmış 

ve sonuçta en iyi ve etkili doz olarak 1 mg/ml belirlenmiştir. 

Çalışmalarda bahsedilen ve belirlenen antimikrobiyal etkilerin aksine Aloe vera jeli 

ham olarak 10-15 µl miktarında Staphylococcus aureus ATCC 25923, Enterococcus 

faecalis ATCC 29212, Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853, Escherichia coli 

ATCC 25922, Basillus subtlis ve Candida albicans ATCC 10231 suşlarına disk 

difüzyon yöntemi ile uygulanmış ve herhangi bir etkisi gözlemlenememiştir. Bu 

verilere ek olarak çalışmada herhangi bir etkinin görülmemesi etanol ile ekstrakte 

edilmemiş olup ham öz formda olmasına, antimikrobiyal etkisi sağlayan aloe-emoidin 

ve fenolik bileşiklerin yaprak içeriğinde bol bulunurken, jel içeriğinde doğrudan izole 

edilip kullanılmamasına, muamele edilen dozun etkili olmamasına ve çalışmalarda 

kullanılan mikroorganizmalar ile çalışmamızda kullanılan mikroorganizmların suş 

farkından kaynaklı etki göstermediğne dayandırılmıştır.   

Gastrointestinal sistemin intestinal epitel tabakası, iç sistem ile dış çevre arasında 

fiziksel bir bariyer görevi görür (Odenwald ve Turner, 2013). Bağırsak sistemi ayrıca 

dışkı başına 1010-1014 ortak mikrobiyota (Ley ve ark., 2006; Qin ve ark., 2010) için bir 

mikrobiyal habitat sağlar. Sağlıklı bireylerde, kommensal bakterilerin içeriği, 

bağırsaktaki mevcut immün sistemin gelişimini dengede tutan ve oluşturan bir 

mikrobiyal topluluktur. Ayrıca, mikrobiyom, sindirilmemiş polisakkaritleri ve diğer 

gıda maddelerini bozarak kısa zincirli yağ asidi sentezinde etkilidir. Bakteriyel 

türetilmiş bütirat, bağırsak epitel hücresi büyümesi ve bariyer işlevinin sürdürülmesi 

için önemli bir enerji kaynağı görevi görür (Zheng ve ark., 2017). Bağırsak 

bozukluklarının ve hastalıklarının ilerlemesi, normal bağırsak mikrobiyomundaki 

kaymalar ve bütirat üreten bağırsak bakterilerindeki disbiyoz ile alakalandırılmaktadır 

(Clemente ve ark., 2012; Zheng ve ark., 2017). Bağırsak dizbiyozunu engelleyen ve 
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oluşmasında iyileşme sağlayan iyi bakterilere ‘‘probiyotik bakteriler’’ denmektedir. 

Bu bakteriler bağırsak sağlığını olumlu yönde etkiler ve sağlıklı beslenme ile 

desteklenir. Beslenme ile vücuda alınabilirler. Bu bakterilere örnek olan Lactobacillus 

rhamnosus 1983 yılında sağlıklı bir insanın bağırsağından izole edilmiştir. Ve insan 

bağırsak mukozalarından laktik asit üretiminin yapılmasını sağalmaktadır. Sindirim 

sistemini ve bağırsak mikrobiyotasını düzenlemektedir. Yetişkinlerde ve çocuklarda 

diyare oluşumunu engellemekte (Guandalini ve ark., 2000), atopik dermatit ve egzama 

hastalıklarına karşı etki göstermektedir (Szajewska ve Horvath, 2018). Bilimsel ismi 

Limosilactobacillus reuteri olan Lactobacillus reuteri, insanlarda ve hayvanlarda 

gastrointestinal sistemi düzenleyen probiyotik bakteridir. Bağırsak, ağız ve vücudun 

çeşitli yerlerinde oluşum gösteren hastalıklarda iyileştirme etkileri mevcuttur. L. 

reuteri anaerobik koşullar altında fazla gliserol bulunan ortamda antimikrobiyal bir 

bileşik olan reuterin sentezler. Ve bu madde patojenlerin büyümesini baskılamaktadır 

(Talarico ve Dobrogosz, 1989).  L. reuteri türünün, yeni doğanlarda ağlamayı ve 

huzursuzluğu, çocuklarda akut ishali ve yaşlılarda gingivitis semptomlarını 

azaltabildiği bildirilmiştir (Mauro ve Garcia, 2019). 

Aloe vera içeriğindeki bileşikler sayesinde prebiyotik olarak işlev yapar. Prebiyotik 

olarak işlevi sayesinde çoğu hastalığın temelinde yatan sindirim ve bağırsak dengesini 

düzenlemede rol oynar. Aloe vera jeli, en güçlü müshil bileşiklerinden biridir. 

Geleneksel olarak kabızlık tedavisinde 0,25 mg'lık dozlarda alındığında, müshil 

etkileri 6-12 saat içinde başlayarak gevşek bağırsak hareketlerine sebebiyet 

vermektedir (Maan, 2018). Aloe vera’da bulunan aloinin metabolitleri alındığında, 

gastrointestinal sistem boyunca hareket ederek bağırsak epitel hücreleri tarafından 

emilebilir (Park ve ark., 2009). Aloinin metabolitleri kommensal mikrobiyota ile 

etkileşime girebilir ve bağırsak homeostazını değiştirebilir (Gokulan ve ark., 2019). In 

vitro emilim çalışmaları, bağırsak epitel hücrelerinin aloin ve metabolitlerini sırasıyla 

alosin> aloe-emodin> aloin şeklinde emdiğini ortaya çıkarmıştır (Park ve ark., 2009). 

Bu metabolitler, biyoaktif moleküller olarak kabul edilen fenolik yapıları korurlar 

(Gokulan ve ark., 2019). Yapılan bir çalışmada, aloinin düşük konsantrasyonlarında 

çok etki göstermezken, yüksek konsantrasyon Lactobacillus sp. sayılarını arttırdığı, 

bazı bağırsak kommensal bakterileri için antibakteriyel özellikler gösterdiği, 24 saat 

maruziyette doza bağlı olarak bütirat üretimini azalttığı ve bariyer bütünlüğünü olumlu 
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yönde değiştirdiği bulgularını saptamışlardır (Gokulan ve ark., 2019). Oral şekilde 

alınan A. vera içeriğindeki aloin A ve B, ağız ve midede sindirime uğramadan geçer 

ve bağırsak mikrobiyotasında var olan bakteriler (Eubacterium sp.) tarafından aloe-

emodin-9-antron ve aloe-emodin şekline ve diğer bileşenlere ayrılır (Hattori ve ark., 

1988; Che ve ark., 1991; Boudreau ve Beland, 2006) ve bu sayede laktasif etki 

göstererek bağırsakları ve dışkılamayı rahatlatır (Che ve ark., 1991; Tuncay, 2019). 

Aloe vera kullanımına ek olarak beslenme düzeni ve su tüketimi çok elzemdir. 

Çalışmalarda karbonhidrat bakımından zengin beslenme aloin ve aloe emodin etki 

mekanizmalarını negatif yönde etkiler (Koch, 1996; Tuncay, 2019). Su tüketiminin 

etkili olmasına dayanan bağırsak hareketleri çalışmalarda olumlu yönde bildirilmiştir 

(Ashafa ve ark., 2011; Tuncay, 2019). Aloe vera müsilajı (asemannan bakımından 

zengin), kısa zincirli yağ asitlerini artırarak ve bakteriyel bileşimi değiştirerek 

gastrointestinal sağlığı iyileştirebilir (Gullón  ve ark., 2015). Aloe vera’dan izole edilen 

asemannan ve fruktanların prebiyotik özelliklerine bakılan çalışmada, fruktanların 

daha fazla miktarda kısa zincirli yağ asitleri üreterek, Bifidobacterium spp. suşlarında 

bir artışa neden olduğunu ve  asemannan ile birlikte prebiyotik potansiyele sahip 

oldukları ortaya konmuştur  (Quezada ve ark., 2017). Lactobacillus  acidophilus, 

Lactobacillus  plantarum ve Lactobacillus  casei gibi probiyotik suşların, %5 

konsantrasyonla hazırlanan Aloe vera su içeren besiyerinde büyümeleri incelenmiş ve 

A. vera’nın prebiyotik etki göstererek probiyotik bakterilerin büyümesini aktive ettiği 

ortaya konmuştur (Nagpal ve ark., 2012).  

Yaptığımız çalışmada, Lactobacillus rhamnosus ATCC 53103 ve Lactobacillus 

reuteri DSMZ 17938 probiyotik suşlarının yetiştirme ortamına %2 olacak şekilde A. 

vera jeli eklenmiş ve A. vera’nın probiyotik suşlar üzerindeki prebiyotik etkisi 

incelenmiştir. İncelenme sonucunda yapılan çalışmalara paralel sonuçlar elde edilmiş 

ve A. vera’nın L. rhamnosus ATCC 53103 suşunda %17, L. reuteri DSMZ 17938 

suşunda ise %4 oranında büyümeyi desteklediği ve prebiyotik etki gösterebileceği 

sonucuna varılmıştır. Çalışmamız diğer çalışmalarda olduğu gibi probiyotik bakteriler 

üzerinde prebiyotik etki göstermiş ve büyümelerini sağlamıştır.  

Antioksidanlar, serbest radikal süpürme ve enzim regülasyonu yoluyla ROS'un neden 

olduğu biyomolekül oksidatif hasarını önleyen veya yavaşlatan bileşiklerdir (Sánchez 

ve ark., 2020). Aloe vera ile yapılan muamele sonucunda beyin, karaciğer, akciğer ve 
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böbreklerdeki oksidatif hasarı azalttığı da literatür bilgileri arasındadır (Çandöken, 

2008, 2016; Parihar ve ark. 2004). Aloe vera içeriğindeki α-tokoferol, karotenoidler, 

askorbik asit, flavonoidler, tanenler C vitamini, E vitamini, kromon ve antrakinon 

bileşenleri antioksidan özellik göstermektedir (Eshun ve He, 2004; Akgün, 2017). Aloe 

vera, çeşitli hastalıkların tedavisinde yardımcı olan, doza bağlı bir antioksidan etkiye 

sahiptir (Maan, 2018). Aloe vera kuvvetli diyet deposu ve antioksidandır (Hamman, 

2008; Taheri ve ark., 2011; Çandöken, 2008, 2016; Nimma ve ark., 2017; Salehi ve 

ark., 2018). Aloe vera özütlerinin antioksidan özellikleri, antrakinonlara (Malterud ve 

ark., 1993), aloesin türevlerine (Yagi ve ve ark., 2002) ve polisakkarit içeriğine, (Wu 

ve ark., 2006; Chun-hui ve ark., 2007), α-tokoferol, karotenoidler, askorbik asit, 

flavanoidler, tanenler, C, E, B1 (tiamin), B2 (riboflavin), B3 (niasin) vitaminlerine, 

kolin, folik asit bileşenlerine (Eshun ve He, 2004; Ozsoy ve ark., 2009; Maan ve ark., 

2018; Tuncay, 2019) bağlanmıştır (Akev ve ark., 2015).  Ayrıca aloe-emodin, 

barbaloin ve aloesin gibi Aloe vera jeli aktif bileşikleri de antioksidan enzim 

aktivitelerini artırır (Atik ve ark., 2019).  Aloe vera, bünyesindeki antioksidan 

kapasitesinin dışında, vücudun endojen antioksidan enzim sistemlerini de harekete 

geçirebilmektedir (Nwanjo, 2006). Aloe vera’nın, GSH-Px (Glutatyon peroksidaz),  

GST (Glutatyon-S-transferaz) ve SOD (Süperoksit dismütaz) ve CAT (Katalaz)  gibi 

antioksidan enzimlerin aktivitesini indükleyerek lipit perosidasyonunu çoğunluk ile 

engellediği ve güçlü antioksidan özelliği saptanmıştır (Deveci ve ark., 2016). 

Rajasekaran ve arkadaşları tarafından 2005’te, diyabetik dokulara Aloe vera jeli 

uygulamışlardır ve bu uygulama ile hidroperoksit ve lipit peroksit seviyelerindeki artış 

normal seviyeye dönmüş, karaciğer ve böbreklerde aktivite gösteren CAT, GST, GSH-

PXx ve SOD enzimleri artmıştır (Rajasekaran ve ark., 2005). A. vera yaprağı özütünün 

fare üzerindeki çalışmalarda hücresel antioksidan enzimlerinin karaciğer seviyelerini 

arttırdığı bildirişmiştir (Singh ve ark., 2000; Akev ve ark., 2015). Birçok çalışmada da 

Aloe vera yaprak ekstrelerinden yapılan deneyler sonucunda, tip II diyabet oluşturulan 

farelerin lenf (Özsoy ve ark. 2008, 2014), böbrek (Bolkent ve ark., 2004), karaciğer 

(Can ve ark., 2004), kalp ve deri dokularında (Özsoy ve ark., 2008) lipit 

peroksidasyonunu inhibe ettiği ve lipit peroksidasyonuna karşı koruyucu etkisi 

literatürde yer almaktadır. Diyabetli farelerde uygulanan, işlenmiş Aloe vera jel 

antidiyabetik aktivite gösterir. İşlenmiş Aloe vera jel verildiğinde açlık kan şekeri 
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normal seviyeye inmiştir. İşlenmiş Aloe vera jel uygulaması ile ayrıca kan şekerini ve 

insülin seviyesini düşürerek açlık durumunda plazma insülin seviyesi 

konsantrasyonunu ve plazma lipid seviyelerini, hepatik triasilgliserid 

konsantrasyonunu azalmıştır. İşlenmiş Aloe vera jelin neden olduğu bu azalmaların 

insülin direncini iyileştirdiği düşünülmüştür (Kim ve ark., 2009; Yagi ve ark., 2009; 

Maori ve ark., 2012; Zarrintan ve ark., 2015; Atik ve ark., 2019).  Akgün ve arkadaşları 

tarafından Wistar albino sıçanlar ile yürütülen araştırmada A. vera özlü Nerium 

oleander ekstraktları (NAE-8) kullanılmış ve antioksidan etkileri bakılmıştır. Ve 

demir indirgeme kapasiteleri, fenolik madde içerikleri ve DPPH aktiviteleri incelenmiş 

ve antioksidan etkileri saptanmıştır (Akgün, 2017). 53 sağlıklı gönüllüden oluşan 

klinik çalışmada, Aloe vera jel özütünün alımı (14 gün) bireylerde plazmadaki toplam 

antioksidan kapasitesini arttırmıştır (Prueksrisakul ve ark., 2015; Sánchez ve ark., 

2020). Moiruzzaman ve arkadaşları (2012), çalışmalarında Aloe spp. kabuk kısmı ve 

jel kısmının etanol ile ekstrakte edilen özü ve konsantre halleri değerlendirilmiş ve 

değerlendirme sonucunda kabuk kısmının konsantre jel ve etanol ile ekstrakte edilen 

jelden daha yüksek antioksidan etkili olduğu vurgulanmıştır (Tuncay, 2012).  

Çalışmamızda diğer çalışmalardan farklı olarak ham Aloe vera jelinin total antioksidan 

kiti ve DPPH yöntemi kullanılarak antioksidan seviyesine bakılmıştır. Kit sonucunda 

A. vera ham özünün veri sonucu 0,2 mmol/L’dir. TAS kiti referans değerlerine göre 

antioksidan içeriği normal düzeydir. DPPH yöntemi ile değerlendirildiğinde 21,58 

mg/ml antioksidan kapasiteye sahip olduğu bulundu. Çalışmalarda etanol ile özü 

çıkarılan A. vera kullanımındaki değerler ile ham formda kullanılan arasında değersel 

olarak farklar olmasına rağmen temelde A. vera bitkisi antioksidan kapasiteye sahiptir. 

Jelin ham kullanıldığı durumlarda hiç antioksidan etki göstermediği, ancak su ile özleri 

çıkarıldığında fenoller, β-karote, flavanoidler, askorbik asit ve α-tokoferol içeriği ile 

antioksidan etki gösterdiği çalışmalarda yer almıştır (Ozsoy ve ark., 2009). Ozsoy ve 

arkadaşlarının (2019) yaptığı çalışmaya karşı, yürüttüğümüz çalışmada da A. vera jeli 

ham formda kullanıldı ve antioksidan etki gösterebildiği iki ayrı tespit yöntemi ile 

gözlemlendi.  

Cocos nucifera ağacının yaprakları, kabuğu, lifleri, etli kısmı, etli kısmından elde 

edilen sütü, yağı ve kendi suyu sağlık, kozmetik, farmakoloji, gıda ve daha çeşitli 

alanlarda kullanılmaktadır. Antioksidan ve antienflamatuvar aktivitelerine ek olarak 
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antibakteriyel, antiviral, antifungal ve sağlıklı dokularda toksisiteyi azaltarak etkinliği 

arttırma gibi fonksiyonlara sahip bir bitkidir. C. nıucifera bitkisinin faydalarının 

kanser üzerinde nasıl etki göstereceği ve biyolojik aktiviteleri nasıl etkileyeceğini 

anlamak için çalışmamızda değerlendirdik. En çok görülen ve kısa süreli ölüme 

sebebiyet veren karaciğer kanseri üzerindeki etkisi çalışmalar ışığında değerlendirildi. 

Ağrıyı ve ateşi kesen bir madde olarak kullanılan  parasetamol bir çalışmada 3 g/kg 

dozunda kullandırılmış ve sonucunda karaciğer hasarı oluşan farelere, 1 ve 5 ml/kg 

dozda C. nucifera yağı kullanılmıştır. Çalışma sonucunda histolojik bulgularla da 

kanıtlanan, parasetamol uygulamasının neden olduğu karaciğer hasarını C. nucifera 

yağının önemli ölçüde azalttığı ve hatta hepatositlerin yenilenmesini uyarabildiği 

belirlenmiştir (Zakaria ve ark., 2011; Manatar ve ark., 2013). 2016’da Enos ve 

arkadaşlarının hayvanlar üzerinde yürüttüğü çalışmalar, yüksek yağlı beslenme 

sonucunda obeziteyi ve kolerektal kanserini etkileyip etkilemediğini iyi bir diyet ve C. 

nucifera yağı ile gözlemlemişlerdir. Çalışmalar sonucunda doymuş yağ içeriği ile 

tümör arasında ters orantı olduğu görülmüştür. Doymuş yağ içeriği ile C. nucifera’nın 

enflamasyonu azaltabildiğine, apoptozu arttırabildiğine ek olarak kanser hücrelerinde 

çoğalmayı azaltabildiğine rastlanmıştır. Ayrıca butirik asitin apoptozu aktive ederek 

kanserli hücrelerin ölmesine yardımcı olduğu düşünülmüştür (Kaman, 2019). İleri hali 

karaciğer kanserine neden olan ve karaciğerde triasilgliserollerin fazlalaşıp 

birikmesinden, lipit metabolizma bozukluğundan kaynaklanan hepatosteatoz 

(Alkolsüz yağlı karaciğer hastalığı) hastalığına sahip farelere 4 hafta boyunca diyete 

ek olarak saf C. nucifera yağı verilmiştir. Sonuçta saf C. nucifera yağı yüksek 

yoğunluklu lipoprotein kolesterol seviyesini %53,5 iyileştirmiş ve %78 hepatik, %51,7 

serum triasilgliserol seviyesini aşağı çekmiştir (Narayanankutty ve ark., 2018). Cocos 

nucifera yağı ile formüle edilen metotreksat’ın A549 insan akciğer kanseri hücre 

hattındaki antineoplastik aktivitesi değerlendirilmiş ve tedavi sonrasında 

malondialdehid miktarı azaltmış, antioksidan enzim aktivitelerini kısmen yükseltmiş 

ve beyin-akciğerler üzerindeki oksidatif stres etkisini iyileştirirken antineoplastik 

etkinliğini artırdığını bulmuşlardır (Alkhatib ve ark., 2020). İnsan umbilikal ven 

endotel (HUVEC), fibroblast (CCD-18) ve retina ganglion (RGC-5) hücre hatlarında, 

farklı konsantrasyonlardaki saf C. nucifera yağı denenmiş ve hücrelerin çoğalması, 

göçü ve morfolojik değişiklikleri izlenmiştir. Saf C. nucifera yağının anjiyojenik etkisi 
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sıçan aort testi ile yara iyileşmesi üzerindeki terapötik etkisi ayrıca Sprague Dawley 

sıçanlarında bir yara eksizyon modelinde gözlemlenmiştir.  Gözlemler sonucunda, 6 

ve 12 µg/ml konsantrasyonundaki saf C. nucifera yağı, HUVEC, CCD-18 ve RGC-5 

hücrelerinin prolifera olmasını oldukça arttırmış, 25 µg/ml konsatrasyonunda ise 

CCD-18 ve RGC-5 hücrelerinin göçünü arttırmıştır. 25, 50 ve 100 µg/ml 

konsantrasyonlarda ise, negatif kontrole kıyasla ex vivo kan damarı oluşumunu 

stimüle ederek anjiyogenez oluşumuna destek sağlamıştır. Kontrol grubu ile 

kıyaslanan yaralarına saf C. nucifera yağı uygulanan sıçanların yaraları bir haftadan 

itibaren yara boyutları alanının daha küçük olduğu görülmüş, ancak iyileşme süresinde 

bir fark belirlenememiştir. Ve bununla yara iyileşme sürecini önemli ölçüde 

desteklediğini düşündürmüştür (Ibrahim ve ark., 2017). Ağız kanseri hücre hattı KB 

ve karaciğer hücre hattı Hep-G2, farklı konsantrasyonlardaki saf C. nucifera yağı, 

işlenmiş C. nucifera yağı ve parçalanmış C. nucifera yağı ile 72 saat muamele eden 

çalışmada, etkinin tek tip olmadığını ve değiştiğini vurgulamışlardır. Farklı oranlarda 

ve yüzdeliklerde olsa da tüm yağ çeşitlerinin iki kanser türüne karşı baskılayıcı etki 

gösterdikleri literatürde yer almaktadır (Verma ve ark., 2019). 

Cocos nucifera suyu içeriğinde bulunan vitaminler, amino asitler ve folik asit ile 

antioksidan enzimlerini aktive ederek karaciğerin hasarının azalmasını ve ileriye 

dönük sorunların iyileşmesini aktive edebilmektedir. Costa ve arkadaşları (2010), yeşil 

Cocos nucifera mezokarp sıvısının ve alkollü ekstraktının belirli bozlarda fareler 

üzerindeki toksisite etkisi (kronik, subkronik ve akut) değerlendirmişlerdir. Çalışma 

sonucunda akut değerlendirilmesinde Cocos nucifera özlerinin 3000 mg/kg şeklindeki 

kullanımında hayatta kalım görülürken, 500 ve 700 mg/kg olan konsantrasyonlarda 

hayatta kalım gözlemlenememiştir. Subkronik değerlendirmelere göre ise farelerin kan 

hücrelerinde artış olduğu izlenmiş,  kronik değerlendirmelerde ise kan hücrelerinde ve 

triglierid seviyelerinde artış gözlemlenmiştir. Hematolojik değerlerde ise bir farklılık 

izlenememiştir (Kaman, 2019). 

Gerçekleştirdiğimiz çalışma Hep-G2 hepatosellüler karsinoma hücre hattında ve 

kontrol olarak belirlenen fare fibroblast hücre hattı olan L929 hücre hattında C. 

nucifera özü 7,81-15,62-31,25-62,5-125-250-500 mg/ml konsantrasyonlarda 

uygulandı. Öz susuz ham şekilde elde edildiği için içerisindeki yağ oranı yüksek ve 

besinsel değeri çalışmalarda kullanılan yağdan daha yüksektir. Yağ Hep-G2 hücre 
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hattında az çalışılmış ve öz formda ise hiç çalışılmamıştır. Bu diğer çalışmalardan 

farkıdır. Ve sitotoksik değerleri konsantrasyon farkına bağlı olarak değişiklik 

göstersede etki açısından anlamlı sonuçlar sapandı. 

İnsan fibroblast hücreleri C. nucifera suyu, sodyum bikarbonatlı C. nucifera suyu, süt, 

tuzlu su ve hareketsiz maden suyu bulunan ortamlarda geliştirilmiş ve canlılıkları 

incelenmiştir. Ve canlılıkları yüzdeleri yüksekten düşüğe sırasıyla süt-sodyum 

bikarbonatlı C. nucifera suyu-tuzlu su ve en son maden suyunda gözlemlenmiştir 

(Moreira‐Neto ve ark., 2019). Organik asitlerden olan karbamat ile indüklenen hamile 

dişi wistar sıçanların karaciğer yapısı üzerindeki karaciğerin korunmasını takip etmek 

ve tanımlamak için yapılan çalışmada 28 sıçan 4 gruba ayrılmış ve her gruba farklı 

uygulama (kontrol- karbamat-karbamat+ C. nucifera suyu ve karbamat + folik asit) 

yapılmıştır. Ve sonuçta C. nucifera suyunun karbamat ile muamelesinde karaciğer 

hasarını anlamlı farkla engelleyemediği, ancak folik asidin karaciğer yapısında oluşan 

hasarı engelleyebildiği vurgulanmıştır (Ridho ve ark., 2020). Cocos nucifera suyundan 

elde edilen sirkenin 4T1 meme kanseri hücre hattı üzerindeki etkileri araştırılmak 

istenen çalışmada, 28 gün boyunca 0,08 veya 2,00 ml/kg sirke ile fareler beslenmiştir. 

Çalışma sonucunda C. nucifera suyu sirkesinin meme kanseri hücrelerinde apoptozu 

indükleyerek, metastazı baskılayarak ve antitümör bağışıklığını aktive ederek meme 

kanserinin ilerlemesini geciktirdiği gösterilmiştir (Mohamad ve ark., 2019). 

Çalışmalarda yer verilen iç suyunun kanser türlerinde etkisi gözlemlenmiştir ancak 

Hep-G2 hücre hattında çalışma yoktur. Çalışmamıda ise Hep-G2 hepatosellüler 

karsinoma hücre hattında ve kontrol olarak belirlenen fare fibroblast hücre hattı olan 

L929 hücre hattında C. nucifera suyu 7,81-15,62-31,25-62,5-125-250-500 mg/ml 

konsantrasyonlarda uygulandı. Uygulama sonucunda Hep-G2 hepatosellüler 

karsinoma hücre hattında sitotoksik olarak etki gösterdiği dozlar mevcuttur. Bu 

sonuçlar doğrultusunda ileri çalışmalarda daha anlamlı değerler elde edilebileceği 

düşünülmektedir. Cocos nucifera iç suyunun ise hem L929 fibroblast hücrelerinde 

hem de Hep-G2 hepatosellüler karsinoma hücrelerinde hücrelerin dozlara bağlı olarak 

seçici toksisite gösterdiği görüldü. 

C. nucifera sütünün çalışmalarda kanser üzerine etkisi değerlendirilmemiştir. 

Çalışmamızda ise su ile konsantre halde hazırlanan ve Hep-G2 hepatosellüler 

karsinoma hücre hattına ve kontrol olarak belirlenen fare fibroblast hücre hattı olan 
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L929 hücre hattına 7,81-15,62-31,25-62,5-125-250-500 mg/ml konsantrasyonlarda C. 

nucifera sütü uygulandı. Uygulama sonrasında sonuç olarak C. nucifera sütü ve 

özünün L929 fibroblast hücrelerinde iyi bir aktive edici olarak kullanılabileceği 

görülürken, Hep-G2 hepatosellüler karsinoma hücrelerinde ise bazı dozlarda 

büyümeyi desteklediği bazılarında ise baskıladığı gözlemlendi.  

Cocos nucifera’nın antimikrobiyal etkisi genel itibari ile laurik asit olan yağ asidine 

dayandırılmaktadır. 10, 50 ve 100 mg/kg C. nucifera’nın sulu özleri ile yapılan 

çalışmada agar difüzyon yönteminde Candida albicans, Escherichia coli, 

Staphylococcus aureus ve metisiline dirençli Staphylococcus aureus bakterileri 

üzerindeki etkisi bakılmış, sonuçta Staphylococcus aureus ve metisiline dirençli 

Staphylococcus aureus bakterilerine karşı antibakteriyel etki gösterdiği vurgulanmıştır 

(Silva ve ark., 2013). Cocos nucifera yağı, P. aeruginosa, E. coli, Proteus vulgaris ve 

Bacillus subtilis'e karşı bakterisidal aktivite göstermiştir. (Oyi ve ark., 2010; 

DeMandal ve Mandal, 2011; Roopan, 2016). Bir çalışmada gentamisin ve 

siprofloksasin antibiyotikleri ile kıyaslanan kabuk endokarp özleri, Staphylococcus 

aureus, S. aureus, Pseudomonas aeruginosa, Escherichia coli, Streptococcus 

pyrogens, Bacillus subtilis ve Micrococcus luteus bakterilerinde disk difüzyon 

yöntemi ile çalışılmış ve sonuçta, B. subtilis, P. aeruginosa, S. aureus ve M. luteus 

bakterilerinde kuvvetli etki gösterirken, Escherichia coli’de bir etki görülmemiştir 

(Nagata ve ark., 2011; Lima ve ark., 2015). Cocos nucifera’dan yapılan sabunun, S. 

mutans ve C. albicans'a karşı etki göstermesi sonucu, Cocos nucifera asidi ile 

lautericide adlı bir dezenfektan hazırlanmıştır ve 2 ile 10 dakika maruz kalındığında 

%0,04 ila %0,5 konsantrasyonlarda bakterisidal ve fungisidal etki göstermektedir 

(Kneiflova ve ark., 1992; DeMandal ve Mandal, 2011). 

Çalışmalarda bahsedilen ve belirlenen antimikrobiyal etkilerin aksine C. nucifera’nın 

sütü, iç suyu ve etli kısmından su katılmadan elde edilen süt + yağ formu (C. nucifera 

özü) ham olarak 10-15 µl miktarında Staphylococcus aureus ATCC 25923, 

Enterococcus faecalis ATCC 29212, Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853, 

Escherichia coli ATCC 25922, Basillus subtlis ve Candida albicans ATCC 10231 

suşlarına disk difüzyon yöntemi ile uygulanmış ve herhangi bir etkisi gözlemlenemedi. 

Çalışmalardan farklı olarak ham öz halde ve farklı konsatrasyonlarda kullanılan 

örneklerin antimikrobiyal etkisi saptanmadı. Bu farklılıklar doğrultusunda literatür 
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çalışmaları ile uyuşmamaktadır. Bunlara ek olarak kullanılan örneklerin uygulandığı 

mikroorganizmaların suş farklılıkları sebebiyle de farklı sonuçlar doğurduğu 

düşünülebilir. Ogbolu ve arkadaşlarının (2007) yaptığı bir çalışmada ise bizim 

çalışmamızı destekleyen sonuçları vardır. Çalışmalarında Agar-well difüzyon yöntemi 

ile C. albicans türlerinde (Candida albicans, Candida glabrata, Candida tropicalis, 

Candida parapsilosis, Candida stellatoidea ve Candida krusei) C. nucifera yağını 

antifungal ilaç olan flukonazolüne karşı kullananmışlar ve %100 duyarlılıkla C. 

albicans’ta antifungal etki gözlemlemişlerdir (Kaman, 2019). Bir başka destekleyen 

çalışmada ise, Singla ve arkadaşlarının 2011’de kuru C. nucifera ekstraktı ile B. 

subtilis ve Aspergillus türlerinin çoğalmasını engellediği fakat R. oligosporus türüne 

karşı etki edemediği görülmüştür (Kaman, 2019). Bunlara ek olarak, Cocos 

nucifera’nın tüm formlarının mantar türlerine etkisiz oluşu, Esquenazi ve 

arkadaşlarının (2002) yaptığı çalışmada Candida albicans’a karşı etkisiz olduğu ile 

uyum göstermiş ve doğrulamıştır. Diğer çalışmalarda ise etkili olduğu bilgilerinden 

farklı olasının nedeni ise özünün herhangi bir ekstrakte çalışması ile çıkarılmayıp ham 

formunda kullanılmasına ve kullanım dozuna bağlandı.  

İnsan gastrointestinal sistemde sindirim sistemimiz ve genel sağlığımız üzerinde 

oldukça olumlu etkilere sahip olan canlı mikroorganizmalara probiyotik denmektedir. 

Bunların B ve K vitamini üretilmesinde, metabolizma düzenlenmesinde ve patojenler 

ile savunmada işlevsel olmaları oldukça önemlidir. Ve prebiyotikler, probiyotiklerin 

miktarının ve işlevselliklerinin artmasında oldukça önemli olan sindirilmeyen 

bileşenlerdir.  C. nucifera yağı, sindirim sistemi uyarıcı olması, tokluk hissiyatı 

sağlaması ve sağlıklı olması nedeniyle yemeklerde kullanımı tercih edilen yağlardan 

bir tanesidir. C. nucifera yağı sporcu beslenmesinde, kaliteli beslenme programlarında 

ve kilo verme amaçlı diyeti desteklemekte kullanılmaktadır (Kinsella ve ark., 2017; 

Uner, 2018). Çalışmada kullanılan L. reuteri ve L. rhamnosus bakterileri de probiyotik 

bakterilerdir. L. reuteri LR 92 veya Lactobacillus reuteri  DSM 17938 ile yapılan bir 

çalışmada, C. nucifera sütü, L. reuteri büyümesi için takviye olmaktan ziyade yeterli 

substrat sağladığını saptamışlardır (Mauro ve Garcia, 2019). 

Yaptığımız çalışmada, L. rhamnosus ATCC 53103 ve Lactobacillus reuteri DSMZ 

17938 probiyotik suşlarının yetiştirme ortamına %2 olacak şekilde C. nucifera’nın 

sütü, iç suyu ve etli kısmından su katılmadan elde edilen süt + yağ formu (C. nucifera 
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özü) eklenmiş ve probiyotik suşlar üzerindeki prebiyotik etkisi incelenmiştir. 

İncelenme sonucunda yapılan çalışmalara paralel sonuçlar elde edildi. L. rhamnosus 

bakterisi üzerinde en iyi aktivite gösteren sırasıyla, %34 öz- %22 süt- %16 su 

şeklindedir. L. reuteri için ise geliştirme sırası aynı ve %19, % 7 ve %1 şeklindedir. 

Her iki tür probiyotik içinde en iyi prebiyotik aktivite sağlayan C. nucifera özü, 

içeriğinde zengin yağ asitleri ve oligosakkaritler bulundurmaktadır. Böylece bakteriler 

içeriğindeki maddeleri fermente edebilmiş ve yüksek prebiyotik aktivite 

gösterebilmiştir. 

Doğal ve metabolik malzemeler değmeden saf halde elde edilen C. nucifera özünden 

yağ içeriği sızma yağdan daha fazla olmasından dolayı fenolik bileşenlerce zengindir 

ve bu nedenle antioksidan değeri oldukça iyidir. Ticari olarak satılan yağlardan 7 kat 

daha fazladır (Marina ve ark, 2017). Bir çalışmada C. nucifera’dan ekstrakte edilen 

albümin, globulin, prolamin, glutelin-1 ve glutelin-2 protein proteinleri (albümin 

dışındaki) daha yüksek radikal temizleme aktivitesi göstermiş ve (Glutelin-2 

dışındaki)  DNA'yı oksidatif hasardan korumuştur. Bu sonuçlar, antioksidan aktivitesi 

gösterebileceğini doğrulamıştır (Li ve ark., 2018). Karaciğer enzimlerini ve glutatyon 

miktarlarını olumsuz etkileyen oksidatif stresin aksine C. nucifera yağ bileşenleri 

enzimlerin ve glutatyon, glutatyon-s-transferaz, glutatyon redüktaz ve glutatyon 

peroksidaz miktarlarını olumlu etkiler ve antioksidan etki sağlar (İllam ve ark.,2017). 

Saf C. nucifera yağının toplam kolesterolü, trigliseridleri, fosfoloipidleri, düşük 

yoğunluklu lipoproteini (LDL), çok düşük yoğunluklu lipoproteini (VLDL) 

düşürdüğünü ve yüksek yoğunluklu lipoprotein (HDL) kolesterol düzeylerini 

artırdığını Nevin ve Rajamohan (2004) çalışmalarında kanıtlamışlardır (DeMandal ve 

Mandal, 201). Saf C. nucifera yağı, çekirdek yağı ve ayçiçek yağı ile 45 gün beslenen 

sıçanlarda yapılan çalışmada kan pıhtılaşma faktörleri, lipid seviyeleri, bakır 

ile indüklenen LDL oksidasyonu plazma A/E vitaminleri (antioksidan) araştırılmıştır. 

C. nucifera yağı uygulananlarda diğerlerine kıyasla, plazma vitamin seviyeleri oldukça 

iyiyken, kolesterol ve trigliserid seviyelerini aşağı çekmiş, kan pıhtılaşma faktörlerinin 

seviyelerini stabil tutmuş, antiplatelet etki göstermiştir. Diyette C. nucifera yağı 

kullanımı LDL oksidasyonuna direnç sağlayarak önlenebileceğini işaret etmektedir 

(Nevin ve Rajamohan, 2008). Bir randomize çalışmada on iki postmenopozal kadına 

28 gün 30 ml saf C. nucifera yağı ve oleik asitçe zengin aspir yağı kullandırılmış ve 
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değişiklikler izlenmiştir. Sonuçlara göre toplam kolesterolü, düşük yoğunluklu 

lipoproteini ve yüksek yoğunluklu lipoproteini önemli ölçüde yükselttiği bulunmuş ve 

diyetlerinde C. nucifera yağı kullanmak isteyen bireylerin bunu güvenle 

kullanabileceğini çalışma sonucunda belirtmişlerdir (Harris ve ark., 2017). Suyun 

içeriğinde bulunan α-amino asit olan arginin nitrik oksit salınımını etkileyerek dolaylı 

yoldan insülin direncinin kırılmasına yardımcı olur ve kan damarlarının rahatlamasıyla 

kan basıncını aşağı çeker, diyabetli kişilerde olumlu sonuçlara neden olur (Kaman, 

2019). Beyin fonksiyonlarının gelişimini teşvik edebilen, bağışıklık sistemi 

savunmasını uyarabilen ve kan damarlarının esnekliğini koruyabilen fonksiyonel bir 

bileşen olarak laurik asit içerir (Sethi ve ark., 2016; Mauro ve Garcia, 2019).  Sıçanlar 

üzerinde yapılan diyabet ile ilgili bir çalışmada, C. nucifera çekirdeği proteininin, 

kontrole kıyasla tedavi edilen sıçanlarda diyabete bağlı pankreas hasarını azalttı 

gösterilmiştir (Salil ve ark., 2011; Nadeeshani ve ark., 2015). Ek olarak, Cocos 

nucifera proteininin dâhil edilmesi ile etanolle beslenen sıçanlarda L-arginin, serumda 

daha düşük seviyelerde toplam kolesterol, LDL + VLDL kolesterol, trigliserit ve 

aterojenik indeks ürettiği bildirilmiştir (Nadeeshani ve ark., 2015).  10, 50 ve 100 

mg/kg C. nucifera’nın sulu özleri ile yapılan çalışmada antioksidan aktivite 2,2-

difenil-1-pikril-hidrazil-hidrat (DPPH) fotometrik analizi ile değerlendirildi ve 

kuvvetli antioksidan potansiyeli tespit edildi (Silva ve ark., 2013). Bir antineoplastik 

ilaç olan metotreksat (MTX) kaynaklı oksidatif stres aracılı serebral nörotoksisite ve 

inflamasyonda saf C. nucifera yağı ve Moringa oleifera tohumu yağının antioksidan 

potansiyeli değerlendirilirken, yağlar (5 ml / kg canlı ağırlık) ile 17 gün tedavi edilen 

sıçanlara yalnızca 14. günde MTX (20 mg / kg, intraperitoneal olarak) uygulanmıştır. 

Sonuçta Moringa oleifera tohumu yağı veya saf C. nucifera yağı takviyesi, sıçanlarda 

oksidatif stres ve nöro-enflamasyonu baskılayarak antineoplastik ajan metotreksatın 

neden olduğu serebral nörotoksisiteyi ortadan kaldırdığı görülmüştür (Famurewa ve 

ark., 2019). 

Çalışmada C. nucifera’nın sütü, iç suyu ve etli kısmından su katılmadan elde edilen 

süt + yağ formu (C. nucifera özü) ham şekilde kullanılıp antioksidan kiti ve DPPH 

yöntemi ile antioksidan seviyesine bakılmıştır. Kit ile yapılan Çalışma sonrasında en 

iyi ve en yüksek antioksidan seviyesi kit ile C. nucifera özünde 2,79 mmol/L, DPPH 

ile C. nucifera sütünde 22,15 mg/ml olarak elde edilmiştir. Ve içerik yapısının hiçbir 
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dilüsyon işlemine uğramadan ham formda kullanılması ve %40-50 yağ içeriğinin öz 

formunda barındırması ile orta zincirli trigliseridler, E vitamini ve polifenoller 

varlığını korudu. Bu sayede antioksidan seviyesi oldukça yüksek çıktı ve çalışmalar 

ile uyum sağladı. Süt formunda su ve etli kısmın 1:1 oranda hazırlanmasında hiçbir 

yağ ve protein kaybına uğramaması gerekirken (Thungkao, 1988; Patil ve Benjakul, 

2018), süt çok düşük antioksidan seviyesine sahip bulundu ve sebebi sütün 

kullanılması süresindeki sıcaklık değişimi ve içeriğindeki maddelerin bozulmuş 

olabileceğine bağlandı. İç suyunun antioksidan seviyesi 1,91 mmol/L olarak tespit 

edildi ve normal seviyede olması çalışmalar ile uyum sağladı ve içeriğindeki vitamin, 

arginin ve fenolik bileşik sayesinde olduğu düşünüldü.  
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6. SONUÇ VE ÖNERİ 

Dünya genelinde oldukça yaygın olan karaciğer kanseri üzerinde kullanımı kolay, 

sağlıklı ve maliyeti az olan bitkisel ürünlerin varlığı oldukça önemlidir. 

Çalışmadaki amacımız; Hep-G2 hepatosellüler karsinoma hücre hattı ve L929 fare 

sağlıklı fibroblast hücre hattı üzerinde Aloe vera ve Cocos nucifera bitkisinin etkisini 

ve bu bitkilerin biyolojik aktivitelerini eş zamanlı olarak değerlendirmekti. 

Çalışmamızda sonucunda; 

1. Aloe vera ve Cocos nucifera belirli konsantrasyonlar ve sürelerde hepatoselüler 

karsinoma hücre hatları üzerinde inhibisyon etkisine sahip olduğu 

gözlemlenmiştir. 

2. Elde edilen verilere göre, etken maddeye maruziyet süresi ve miktarı birbiri ile 

ilişkili parametrelerdir. Çalışmamız verilere göre, kanser ile mücadelede Aloe 

vera jel ve C. nucifera suyu, özü ve sütü kullanımı daha kapsamlı in vitro 

çalışmalar ve klinik çalışmalar ile desteklenmesi önerilmektedir. 

3. İleri çalışmalarda, etken madde olarak kullanılması hedeflenen örneklerin 

konsantrasyon aralıkları daha genişletilebilir ve maruz kalma süreleri 

artırılabilir.  

4. Antimikrobiyal sonuçları literatüründe verilen şekilde saptanmamıştır ve 

saptanmaması, kullanılan türe, konsantrasyona ve kullanılan bitkinin formuna 

bağlı olarak değiştiği düşünülmektedir. İlerideki çalışmaların yapılması 

sırasında bitkinin içeriğindeki etken maddelerin saflaştırılması öz ve ham 

verilerin birlikte kullanılması da önerilerimiz arasında yer almaktadır. 

5. Probiyotiklerin dünya genelinde oldukça yaygın kullanılması prebiyotik, 

postbiyotik ve paraprobiyotiklerin de araştırma konuları olarak ortaya 

çıkmasına sebep olmuştur. Sağlığa yararı olduğu düşünülen Aloe vera, C. 

nucifera gibi tıbbi bitkierin de probiyotikler ile desteklenmesi ya da 

probiyotiklerin bu bitkilerle desteklenmesi yeni araştırma konuları 

oluşturacaktır.  

6. Antioksidanların hastalıklarda, immün sistemde, DNA onarımında ve 

yaşlanmadaki önemli rolü gittikçe daha da değer kazanmaktadır. 

Çalışmamızda antioksidan aktiviteleri belirlenen ölçülen Aloe vera jel, C. 
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nucifera suyu, özü ve sütü kullanım için tercih edilebilecek düzeyde olduğu 

belirlenmiştir. 

7. Bu sonuçlar ışığında Aloe vera ve Cocos nucifera’nın karaciğer kanseri 

çalışmalarında kullanılabileceği ve kullanımı sırasında bağırsak 

mikrobiyotasına zarar vermeden destek sağlayabileceği ve antioksidan etki 

göstererek oksidatif strese karşı dengede rol oynayabileceği düşünülmektedir. 
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