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Amag: Aloe barbadensis Miller veya bilinen adiyla Aloe vera, sukulent tiirii, etli ve dikenli yaprakiar
olan ¢ok yullik bir bitkidir. A. vera yapraklarindan elde edilen jel ve usarenin kimyasal bilegen yapist ve kullanim
alanlari birbirinden oldukg¢a farklidir. Bu ¢alismada, yapraklardan elde edilen bu iirtinlerin iyilestirici veya
saghgin korumasi amaglariyla dahilen veya haricen kullanildigr alanlar incelenmistir.

Sonug¢ ve Tartisma: A. vera’min genis kimyasal bilesen icerigi oldugu ve bitkiden saflastirilan bu
bilesenlerle iligkilendirilen biyolojik aktiviteler bulundugu bilinmektedir. Genel olarak varilan yargi, bitki
biitiiniiniin ¢ogu farmakolojik etkinlikte, saflastirilan bilesenlerin tek basina gésterdigi aktiviteden daha gii¢lii
oldugu ve bitki bilesenlerinin hep birlikte sinerjik etki gésterdigi yoniindedir. Gelisen teknoloji ile birlikte, bitki
yapraklarinin yara iyilesmesini destekleyici, antienflamatuvar ve antimikrobiyal etkilerinin, daha genis
uygulama alanlarina g1k tuttugu goriilmektedir. Ozellikle jelin, nanoteknoloji ve diger ileri yontemler
kullanilarak yara pansuman malzemelerinin, kumagslarin, antibakteriyel iiriinlerin, kisisel bakim iiriinlerinin
icerigine eklenmesi, bitkinin bu terapotik ozelliklerinden faydalanabilecegimiz daha genis kullanim alanlar
Yaratmaktadwr. Endiistri alamindaki gelismelerin takip edilerek, bitkinin tedavi edici niteliklerinden en iist
seviyede yararlanabilecegimiz, etkili, giivenli ve dogal icerikli iiriinlerin gelistirilmesi i¢in multidisipliner
calismalarin yiiriitiilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Aloe vera, Aloe vera jel, Aloe vera usare, Fitoterapi

ABSTRACT

Obijective: Aloe barbadensis Miller, also known as Aloe vera is a perennial succulent plant with fleshy
and jagged leaves. The chemical composition and usage areas of A. vera leaf products, gel and latex, are
quite different from each other. The present study aims to investigate usage of the leaf products as topical and
oral therapeutic and disease prevention.
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Result and Discussion: A. vera has a wide content of chemical components and biological activities
associated with these components purified from the plant. Generally reached judgment is that the whole plant
is stronger in most pharmacological activity than the extracted ingredients alone, and that the plant components
together exert synergistic effect. With the advancing technology, it is seen that the anti-inflammatory and
antimicrobial effects of plant leaves that support wound healing shed light on wider application areas.
Especially the addition of gel to the content of wound dressings, fabrics, antibacterial products and personal
care products using nanotechnology and other advanced methods creates wider areas of use where we can
benefit from these therapeutic properties of the plant. By following the developments in the field of industry,
multidisciplinary studies should be carried out in order to develop effective, safe and natural products that we
can benefit from the therapeutic qualities of the plant at the highest level.

Keywords: Aloe vera, Aloe vera gel, Aloe vera latex, Phytotherapy

GIRIS

Aloe barbadensis Miller veya bilinen adiyla Aloe vera, anavatam Afrika, Arap Yarimadasi ve
Hint Okyanusu Adalar1 olan, skulent tiirli bir bitkidir. Ait oldugu familya zaman iginde birkac kez
degistirilse de, gilincel siniflandirmada Asphodelaceae olarak kabul edilmistir. Yunan kokenli “aloe
(aloi)” kelimesinin, “ac1” anlamina gelen Arapca “alloeh” veya “alloek” ya da Ibranice “allal”
kelimelerinden tiiredigi disiiniilmektedir. Latince olan “vera” ise yine Arapca’da gercek, hakiki

3

anlamma gelen “wahre” kelimesinden tliremistir. Kilig¢ seklinde olan yapraklarindan dolay1 halk
arasinda kullanilan adi Arapga “saber” (kili¢) kelimesinden gelmekte ve genellikle sar1 renkli ¢igcekler
actigindan Anadolu’da “sarisabir” olarak amilmaktadir. Ulkemizde Antalya’nin Demre ilgesinde ve

glineybati sahillerinde dogal olarak yetismektedir [1-5].

Genel Ozellikleri

Aloe vera, ¢ok yillik, etli ve dikenli yapraklari olan bir bitkidir. Kokii, agik kahverengi, giiclii ve
lifli dokudadir. Alt yapraklari soyuldukea ortaya ¢ikan, 25-30 cm’e kadar uzayabilen odunsu bir gévde
ve bu govdede 25’e yakin sikisik yerlesmis dikey yapraklar bulunmaktadir [6-8]. Bitkinin boyu 60-100
cm arasinda olabilmektedir [9].

Aloe vera yapraginin enine bir kesiti mikroskop altinda incelendiginde, epidermis, klorenkima ve
damar demetleri (damarli tabaka) ile jeli iceren renksiz i¢ parankima dokusundan olustugu
gortilmektedir (Resim 1) [6]. Parankima hiicreleri tarafindan depolanan A. vera jelinin bulundugu seffaf
ve yapigkan boliim “jel”, “6z”, “musilaj tabaka”, “sulu doku” veya “mezofil” olarak da isimlendirilir
[6,10,11]. Yapragin kabuk kismui ile i¢ kismui arasinda, yaprak i¢i boliimiiniin ¢eperini bastan sona

kaplamus olan, “usare”, “lateks”, “Aloe suyu” veya “aloe” de denen A. vera 6zsuyunun iiretildigi damar

demetleri bulunmaktadir. [6].

Kimyasal Bilesimi ve Biyolojik Aktiviteleri
A. vera yaprak kiitlesinin % 20-30’unu kabuk tabakasinin; % 70-80’ini yaprak i¢i (6z) kisminin
olusturdugu bildirilmistir. Yaprak i¢i boliimiiniin ¢esitli mekanik islemlerle ezilip sikilmasiyla da

yaklasik % 70 verimle (100 g yaprak ici 6ziinden 70 g) jel elde edilmektedir [12,13].
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A. vera yapraklarinin % 99-99,5’ini su olustururken; geri kalan kat1 madde boliimii ise yaklagik
200 ¢esit biyolojik aktif bilesen icermektedir [6]. Bitkide yer alan bilesenler, polisakkaritler, sekerler,
lipidler, steroller, yag asitleri, aminoasitler, glikoproteinler, enzimler, hormonlar, organik asitler,
vitaminler, mineraller, antron ve antrakinonlar, kromonlar, flavonoidler, tanenler, kumarinler, diger
fenolik bilesenler ve saponinler olarak dzetlenebilmektedir [6,14]. A. vera yapraginda tanimlanmis olan

kimyasal bilesenler Tablo 1°de gosterilmistir [6,10,14-19].

Tablo 1. Aloe vera yapraginda tanimlanmig kimyasal bilesenler

Polisakkaritler Antron ve Yag asitleri Vitaminler Aminoasitler Mineraller
Antrakinonlar

Asetillenmis Aloe-emodin Kaprik asit B-Karoten Arjinin Potasyum

glukomannan

Asidik galaktan Aloin A Laurik asit B1 Aspartik asit Sodyum
(Barbaloin)

Mannan Aloin B Miristik asit B2 Glutamik asit Bakir
(1zobarbaloin)

Glukomannan 7-Hidroksialoin Pentadekanoik asit | B6 Serin Cinko

Arabinogalaktan Homonataloin Palmitik asit C Histidin Krom

Arabinan Krisofanol Margarik asit Kolin Lizin Selenyum

Glukogalakto- Antranol Stearik asit D Treonin Aliiminyum

mannan

Seliiloz Krisofanol glikozit | Palmitoleik asit E (o-tokoferol) | Valin Magnezyum

Pektinler Tetrahidro- Hekzadekadien- Folik asit Metionin Kalsiyum
antrasen glikozit oik asit

Politironit Helmintosporin Oleik asit K Losin Manganez

Sekerler Aloesaponarin | Linoleik asit Niasinamid Izolosin Klor

Glikoz Kromonlar Linolenik asit Organik Fenil alanin Stlfur

asitler

Mannoz Aloesin Enzimler Malik asit Triptofan Demir

Arabinoz (Aloeresin B) Amilaz Sukkinik asit Histidin Lipidler

Ramnoz Aloeresin A, C Oksidaz Laktik asit Glutamin Kolesterol

Fruktoz ve D Karboksi- peptidaz | p-Kumarik asit | Prolin Kampesterol

Siikroz p-Kumarolaloesin | Katalaz Salisilik asit Alanin Sitosterol

Ksiloz izorabaikromon Lipaz Uronik asit Tirozin Trigliseritler

Glukuronik asit Ferulolaloesin Alkalen fosfataz Urik asit Sistein Lupeol

Fukoz Aloeson Seliilaz Sinnamik asit Asparajin Kamferenol

Galakturonik asit | Flavonoidler Aliinaz Fumarik asit Glisin

Hormonlar Ligninler Gloksalaz Saponinler Lektinler Kumarinler

A. vera yapraklarinin jel iceren yaprak i¢i boliimii ile usareyi iceren kabuk boliimii, kimyasal
bilesen igerigi bakimindan birbirlerinden oldukga farklidir. Usarede, aloin A ve aloin B isimli antronlar
basta olmak tlizere, yaklasik 80 c¢esit fenolik bilesen bulunmaktadir. Daha ¢ok ikincil metabolitlerin
kaynagi olan usarede, antron, antrakinon ve kromonlar gibi fenolik bilesenlerin yaninda; kuru agirlik

tizerinden % 16-63 oraninda asitte ¢éziinmeyen regine (resin), 6nemli miktarda kiil (% 24,5), usarenin
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ac1 tadindan sorumlu olan az miktarda ugucu yag, polisakkarit ve serbest seker bulunmaktadir [6,20,21].
Jeli igeren yaprak ici boliimiinde ise yaklasik % 72 oranla en ¢ok bulunan bilesen karbonhidratlar
(sekerler ve polisakkaritler) olup, bunu mineraller (% 16), lipidler (% 4), protein (% 7), fenolik bilesikler
(% 1) takip etmektedir [22].

A. vera jelinde bulunan polisakkaritler, A. vera yapragindaki karakteristik bilesenlerdir. Ozellikle
de ‘“asemannan” olarak bilinen asetillenmis polisakkaritler, bir¢cok farmakolojik aktiviteyle
iligkilendirilmistir ve diger jel bilesenlerinden ayr1 olarak, tek basina da biyolojik aktivite

gosterebildikleri bilinmektedir [23].

Aloe Vera Bitkisinin Farmakolojik Etkileri
A. vera bitkisinin ¢esitli rahatsizliklarda tedavi edici olarak harici ve dahili yolla kullanilan
boliimleri, bitki yapragmin biitiinii, damar demetlerinden salgilanan usaresi ve yapraklarin etli

boliimiinde bulunan jelidir.

Laksatif Etki

Aloe vera usaresi; antron, antrakinon, serbest antron, diantron ve az miktarda serbest
antrakinonlar gibi antrasen bilesenlerinin karigimini igermektedir [24]. Usaredeki major C-glikozitleri
barbaloin (aloin A) ve izobarbaloin (aloin B) metabolitleri, usarenin insanlar ve bazi hayvanlarda
bagirsaklar tizerindeki katartik etkisinden sorumlu temel ajanlardir [13]. Kurutulmus toz olarak veya
cesitli ekstreleri hazirlanarak oral yolla alinan A. vera usaresinin su ve sodyumun geri emilimini azaltip,
kalin bagirsakta hareketliligi uyararak kolon transitini hizlandirdigi; mukus ve kloriir salinimin
uyararak kolonda sivi salinimimi artirdigt; kolon néronlarini direkt ve dolayli yoldan uyararak kolonda

hareketliligin artmasini sagladigi ve bu yollarla laksatif etki gosterdigi belirtilmektedir [25,26].

Yara lyilestirici Etkisi

A. vera jelinin yara iyilestirici etkisi, igerigindeki polisakkarit, seker, organik asit, sterol, enzim,
hormon, vitamin ve mineraller gibi bilesenlerin bir arada gosterdigi aktiviteye dayandirilmaktadir (Sekil
1) [27]. Hiicre yenilenmesi ve yara iyilesmesinde etkili olan bu bilesenler, anjiyojenik (kan damarlarinin
olusumunu uyarici), mitojenik (mitoz boliinmeyi uyarici), epitel hiicrelerin biiylimesini ve hiicre
cogalmasini uyarici etkiye sahiptir [28-30]. Bunlara ek olarak jelin antimikrobiyal, antienflamatuvar ve
immiinstimiilan 6zellikleri de yara iyilestirici etkisini destekleyici niteliktedir. Yapilan ¢aligmalar gerek
taze jelin, gerekse P-sitosterol ve asetilmannan (asemannan) gibi bilesenlerinin, biiyiime faktorii
iiretimini, anjiyojenezi, kollajen tiretiminden sorumlu hiicreler olan fibroblastlarin ¢ogalmasini, yara
iyilesme siirecinde rol oynayan hiicrelerin gogiinii ve kollajen {iretimini stimiile ettigini ve kollajen
yapisinin giiclenmesini saglayarak yara iyilesmesini hizlandirdigini1 gostermistir [13,27,31-33]. A. vera
bitkisinin yaprak biitiinii ile jelinin yara iyilestirme etkinliklerinin karsilastirildig1 bir ¢alismada, jelin,

yaprak biitiiniine gore yara iyilesmesini daha fazla hizlandirdig1 ortaya konmustur [34].



678 Tuncay ve Kaya Ankara Ecz. Fak. Derg., 45(3): 674-698, 2021

Histopatolojik acidan bakildiginda, yara iyilesme siirecinde A. vera jeli yassi epitel hiicrelerin
hizla biiyiimesini uyarmakta, dermal fibrovaskiiler ve kollajen dokunun yeniden sekillenmesini ve
mikrosirkiilasyonun artmasini desteklemekte, antiseptik, antibakteriyel ve antienflamatuvar 6zelligi ile
enflamatuvar hiicre infiltrasyonunu azaltabilmekte ve yara alaninin temiz kalmasina destek olmaktadir.
Bu etkileri neticesinde yaniklarda, derideki yara ylizeyinde daha erken epitelizasyon gozlenmesini ve
kismi deri kalinliginin artmasini saglayabilmektedir [35,36].

Jelde bulunan polisakkaritlerin biiyiik bolimiinii olusturan glukomannanlar, yara iyilestirme ve
hiicre ¢ogalmasinda etkili jel bilesenlerinden biridir [37]. Bir glukomannan tiiri olan asemannanin en
dikkat cekici biyolojik aktivitelerinden biri, makrofajlar1 aktive etmeleri ve T hiicrelerini stimiile

etmeleridir. Bu immiinstimiilatér etkileri aynm1 zamanda yara iyilesmesini de desteklemektedir
[25,38,39].

Sakkaritler
Sap?ni'n e Glikoprotein
Lignin
Antrakinon . . Y?ra T
iyilestirmede
etkili jel
bilesenleri
Elektrolitler
iz Steroller
Vitaminler
Bradikininaz Giberellin ve

Oksin

Sekil 1. Yara iyilestirmede etkili Aloe vera jeli bilesenleri

Antioksidan Etkisi
A. vera’nin yapraklar ile gigekleri antioksidan etki gostermektedir. Yapraklarinda bulunan a-

tokoferol, karotenoidler, askorbik asit, flavonoidler, tanenler, C, E, B (tiamin), B (riboflavin), Bs
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(niasin) vitaminleri, kolin, folik asit, aloesin, aloeresin A, aloeson, aloe-emodin ve bazi polisakkaritlerin
antioksidan 6zelligi oldugu; bitkideki glutatyon peroksidaz ve siiperoksit dismutaz enzimlerinin de
antioksidan aktiviteden sorumlu olduklari belirtilmistir [40,41].

A. vera, icerdigi bilesenleri sayesinde ortaya koydugu dogrudan antioksidan etkisinin yaninda,
viicudun kendi antioksidan enzim sistemlerini de aktive edebilmektedir [40]. Jelin, oral yolla
alinmasiyla doza bagimli olarak gosterdigi antioksidan etkisinin, bir¢ok rahatsizlikta tedavi edici olarak
kullanilmasinda 6nemli rol oynadigi; oksijen radikallerinin olusumunu engelleyen bu 6zelligi ile ayni
zamanda immiinomodiilator etki ortaya koydugu [20,21] ve immiin sistemi aktive etmesinin de ayni

zamanda yara iyilestirici 6zelligiyle de iligkili oldugu bildirilmistir [40,42].

Antienflamatuvar EtkKisi

A. vera bilesenlerinden asemannan, bazi polisakkaritler, B-sitosterol, kolesterol, kampesterol,
lektin, [aspirin benzeri yapida olan] salisilik asit, giberellin, aloin, aloeresin A, B, D ve E gibi bazi
antrakinon ve kromonlar ile fenolik bilesenler antienflamatuvar etki sergilemektedir [9,25,43-46].

A. vera’nin, prostanoidlerin (siklooksijenaz iiriinleri), polimorfoniikleer 16kosit (graniilosit)
infiltrasyonunun ve histamin olusumunun engellenmesi, icerdigi bradikinaz enzimiyle bradikinin
aktivitesinin inhibe edilmesi [25,43,47], giberellin aktivitesi, mannozdan zengin karbonhidratlarin
iltihapl dokulara notrofil gogtinii [44] ve 16kosit adezyonunu engellemesi [33] mekanizmalari ile 6demi

azaltarak antienflamatuvar etkinlik gdsterdigi diisiiniilmektedir.

Immiinstimiilan Etkisi

Immiin sistemi dogrudan etkileme 6zelligine sahip olan A. vera’nin immiinomodiilator (bagisiklik
sistemini diizenleyici) etkinligi, jeldeki mannanlarla; 6zellikle de asemannanla iliskilendirilmektedir
[25]. Mannanlar, hem hiicre yiizeyinde hem de hiicre iginde mannanlar i¢in spesifik reseptorlere sahip
oldugu bilinen makrofajlar aktive eder ve T hiicrelerini uyarir [27]. A. vera’nin makrofajlar aktive edici
bu 6zelligi, ayn1 zamanda yara iyilesmesini de hizlandirmaktadir. Makrofajlar aktive ederek nitrik oksit
ve sitokinlerin iiretimini uyarir, fagositozu, dolasimdaki monosit ve makrofaj sayisini, spesifik antikor
iiretimini arttirir, apoptozu (planli hiicre 6liimil) uyarir, antienflamatuvar etkinlik gosterir ve bu

mekanizmalarla A. vera immiinomodiilator etkinlik gosterir [9,25,27,44].

Antimikrobiyal Etkisi

A. vera’nin bakteri, virlis ve mantarlara karsi antimikrobiyal etkisinden, hem jel, hem de
usaresindeki cesitli bilesenler sorumludur. Patojenlere yonelik bu etkisini dogrudan veya immiin sistem
hiicrelerini uyararak dolayli yoldan gergeklestirmektedir [13,33]. Polisakkaritler, asemannan, aloin,
aloe-emodin, saponinler, lupeol, salisilik asit, p-kumarik asit, askorbik asit, pirokatekol, sinnamik asit,
fenoller ve siilflir, bitkide yer alan antibakteriyel, antifungal ve antiviral ajanlar olarak cesitli

kaynaklarda tanimlanmistir [38,48,49].
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Antitiimor Etkisi

Cesitli laboratuvar ve hayvan calismalarinda, A. vera yaprak biitiiniiniin iceriginde bulunan
bilesenler sayesinde dogrudan veya antioksidan ve immiinomodiilator etkileri araciligiyla tiimor karsiti
etkinlik gosterdigi belirtilmistir [50-52]. Yapilan ¢alismalarda 6zellikle aloe-emodin, aloin, lektinler,
asemannan ve aloesin bilesenlerinin, 4. vera nin antitimor etkinliginde 6ne ¢ikan bilesenler oldugu
goriilmektedir [47,48]. A. vera yaprak biitliniindeki bilesenlerin timor biiylimesini engelledigi veya
timor boyutunu azalttigi cesitli in vivo ve in vitro ¢alismalarla ortaya konmus olup [53]; yaprak
biitiiniiniin, bitkiden saflastirilan bilesenlerin tek basina gosterdigi aktiviteden daha yiiksek antitiimor

etkinlik gosterdigi belirtilmektedir [51,54].

Diger Etkileri

Bu etkilerinin yani sira, A. vera’nin karboksipeptidaz enzimi, antrakinonlar ve tiirevleri, salisilik
asit ve steroller sayesinde analjezik (agr1 kesici) [14,22,27,47]; santral ve periferal sinir sisteminde
sedatif, hipnotik, periferal analjezik ve antioksidan ve antienflamatuvar 6zellileriyle sinir koruyucu [55—
57] etkisi oldugu belirtilmistir. Jel ekstresinin karanlik ortamda 3-10 giin depolanmasiyla agiga gikan
prostanoidler sayesinde antiastmatik etkisi bulunmaktadir [43,47,58]. Bunlara ek olarak, prostoglandin,
tiroid, kalsitonin, paratiroid, ve dstrojen hormon diizeyleri [9,16,23,59] ile kan basinci [16] lizerinde de

etkisi oldugu cesitli caligmalarda rapor edilmistir.

Aloe vera Bitkisinin Terapotik Amach Kullanim Alanlari
A. vera jeli ve yaprak biitiiniinden elde edilen preparatlar, genis ¢apta farmakolojik etkileri

sayesinde, harici ve dahili olarak genis kullanim alanina sahiptir. Kullanim alanlarinda genellikle birden

fazla farmakolojik 6zelliginin bir arada terapdtik etki gosterdigi diisiiniilmektedir. A. vera’nin terapotik

amacl kullanim alanlar1 ve kullanilan yaprak boliimleri asagida maddeler halinde 6zetlenmistir:

a) Konstipasyonda laksatif olarak kullanimi (Usare - Dahili kullanim)

b) Yaralarda ve yaniklarda kullanimi (Jel - Harici kullanim)

c) Cilt rahatsizliklarinda kullanimi (Jel ve yaprak biitiinii - Harici kullanim)

d) Antidiyabetik ve antihiperlipidemik amaglh kullanimi (Jel ve saflastirilmis yaprak biitlinii - Dahili
kullanim)

e) Gastrointestinal sistem rahatsizliklarinda kullanimi (Jel - Dahili kullanim; Yaprak biitiini ve jel -
Harici kullanim (hemoroid ve anal fissiirde))

f) Oral mukoza rahatsizliklarinda ve oral hijyen amach kullanimi (Jel ve yaprak biitiinii - Harici ve
dahili kullanim)

Konstipasyonda Laksatif Olarak Kullanimi
A. vera’nin oral olarak kabizlikta kullanimi, bitkinin bilinen en eski kullanim alanidir [10,24].

Ancak, igeriginde bulunan antron, antrakinon, serbest antron, diantron gibi hidroksiantrakinon
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tiirevlerinden dolay1 kolonu uyarici laksatif etkisi bulunan A. vera usaresinin, oral olarak kullaniminda
sagliga zararli etkisi olabileceginden ciddi uyarilar bulunmaktadir. Bu tiir laksatiflerin yalnizca kisa
stireli konstipasyon durumlarinda kullanilabilecegi belirtilmekte, kullanim siiresinin 1 - 2 haftadan uzun
olmamasi ve haftada 2-3 kereden fazla kullanilmamasi tavsiye edilmektedir [26,60]. Bununla birlikte,
usarede bulunan hidroksiantrakinon tiirevlerinin olas1 toksik ve kanserojen etkilerinden dolay1, A. vera
usaresi igeren Uuriinlerin oral olarak tiiketiminin kisitlandirildigi ve genel olarak oOnerilmedigi

goriilmektedir [61,62].

Yaniklarda ve Yaralarda Kullanim

A. vera jelinin yaniklarda ve ¢esitli sebeplerle olusan yaralarda kullanimiyla ilgili insanlar
tizerinde yapilmis bir¢ok klinik ¢alisma bulunmaktadir. Bu rahatsizliklarda A. vera’nin yara iyilestirici,
analjezik, immiin sistemi aktive edici, antienflamatuvar, antibakteriyel ve nemlendirici 6zelliklerinin bir
arada etkinlik gosterdigi diistiniilmektedir [63,64].

Yaniklarda ve yaralarda jelin genel olarak yara iyilesme siiresini kisalttigi, hasar gormiis deri
yiizeyinde epitelizasyon hizin1 ve iyilesme oranimi arttirmakta oldugu belirtilmistir. Tablo 2’de A.

vera’nin yara iyilestirme etkisiyle ilgili yapilan klinik ¢alismalardan bazilarina yer verilmistir.

Cilt Rahatsizliklarinda Kullanim

Sedef: Harici olarak kullanilan A. vera ektresi veya jelinin insanlardaki sedef hastaligina ve
radyasyon kaynakli dermatitlere etkisinin incelendigi klinik ¢aligmalarda, A. vera’nin iyilestirici
etkisinin go6zlendigi sonuglar oldugu gibi [70-73]; herhangi bir olumlu etkisinin gozlenmedigi
sonuglarin da [74—77] bulundugu goriilmektedir.

Radyasyon dermatiti: Radyoterapi sonrasi epitel doku ve alt katmanlarinin zarar gérmesi sonucu
olusan bu cilt rahatsizliginda, A. vera jelinin dermatit olusumunu 6nleyici veya olusan dermatitleri
tedavi edici etkinligini inceleyen cesitli klinik ¢alismalar yapilmistir. Bu ¢aligmalarin bazilarinda
dermatit olusumunu 6nlemede ve tedavi edilmesinde A. vera jelinin etkili oldugu sonucu bulunurken
[72,73,78]; bazilarinda anlamli bir iyilestirici veya koruyucu etkisi bulunamamigtir [76,79-81].

Atopik dermatit: Atopik dermatitte A. vera jelinin etkinliginin inceleyen klinik ¢aligmalarin
bazilarinda, semptomlar1 azaltici ve yatistirict etki gosterebilecegi belirtilmistir [82].

Akne vulgaris: Kizariklik, akne yogunlugu ve lezyon miktarinin azaltilmasinda topikal olarak
kullanilan jelin olumlu etkisi oldugunu gosteren klinik ¢alismalar bulunmaktadir [83,84].

Genital herpes: Genital herpes {izerinde yapilan iki farkli klinik ¢aligmada, A. vera ekstresi (%
0,5) igeren kremin iyilestirici etkisi oldugu rapor edilmistir [85,86].

Inflamatuvar deri rahatsizhklari: Seboreik dermatitte [87] ve bebeklerle cocuklarda yaygmn
olarak goriilen bebek bezi dermatitinde [88,89] A. vera ekstresi ve jelinin olumlu etkisinin gorildigi

bildirilmistir.
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Tablo 2. A. vera’nin yara iyilestirme etkisiyle ilgili yapilan bazi klinik ¢caligmalar

Materyal Arastirma tasarim Bulgular Kaynak
A. vera jel Diyabetik ayak iilseri/ randomize, cift kor Sonug olarak iki grup arasinda Total Ulser [65]
klinik aragtirma Skoru arasinda anlamli fark oldugu, AVJ
40 kisi (n:20 deney, n:20 kontrol grubu). kullanilan deney grubunda iilser yiizeyinin
Rutin tedaviye ek 4 hafta boyunca giinde 2 daha ¢ok kiiciildiigii; ancak yara
kere deney grubuna A. vera jel (AVJ), derinliginde iki grup arasinda anlaml fark
kontrol grubuna plasebo jel uygulanmustir. olmadigi gozlenmistir.
A. vera jel Yamk/ Olgu raporu Uzun siiredir iyilesmeyen yanik yaralari [66]
17 yasinda kadin, %30-40 2. derece yanik bulunan hastada, AVJ uygulamasi
ve bundan kaynakli kronik iilserlesmis sonrasinda deri kizarikli1 ve yara
yaralar (uygulama oncesi 40 giin klinikte sekresyonlarinda azalma gozlenmis ve 21
yatmis) giin boyunca yanik bolgelerde enfeksiyon
Yanik bdlgelerine 21 giin boyunca 12 saatte olusmamustir. AVJ dncesi doneme gore yara
bir topikal olarak A. vera jel (AV]J) ile iyilesmesinin daha hizli oldugu
hazirlanan karigim uygulanmusgtir. belirtilmistir.
A. vera jel Kronik yaralar/ kontrollii klinik 3 ayin sonunda AVJ ve kontrol grubunda [67]
arastirma strastyla iyilesme oran1 % 93,3 ve % 46,7;
60 kisi (n:30 deney, n:30 kontrol grubu). hastanede yatis siiresi 35.2+6.4 ve 67.4+8.9
Kontrol grubuna sadece konvansiyonel glin; yara iyilesmesi i¢in gegen siire
tedavi, deney grubuna buna ek olarak giinde 31.25+11.2 ve 63.2420.4 giin olarak
2 kez A. vera jel (AVJ) uygulanmstir. 3 ay bulunmustur.
boyunca takip edilmistir.
A. vera + Kronik yaralar/ randomize, ¢ift kor, 30 giin sonunda yara biiytikliigii, derinligi, [68]
zeytinyagi kontrollii klinik arastirma sinirlari; nekrotik hiicre tipi ve orani; s1zinti
kremi 60 kisi (n:30 deney, n:30 kontrol grubu). 30 tipi ve orani; yara bolgesi rengi, periferal
(yaprak giin boyunca deney grubuna A. vera + doku 6dem skoru degerlendirilmistir.
boliimi zeytinyagl (AVZY) kremi, kontrol grubuna Yara iyilesmesi her iki grupta da gelisim
bilgisi standart uygulama fenitoin merhem gosterirken, degerlendirme parametrelerinde
verilme- uygulanmustir. AVZY kremin daha etkili oldugu
mistir) bildirilmisgtir.
A. vera jel Sezaryen yaralarl/ randomize, ¢ift kor, AV] uygulamasinin yan etkisi [69]
kontrollii klinik arastirma gozlenmemistir. § giiniin sonunda iki
90 kisi (n:45 deney, n:45 kontrol grubu). grubun yara iyilesme skoru arasinda anlaml
Sezaryen sonrasi 8 giin boyunca kontrol fark olmadig1 ancak AVJ grubunda ilk 24
grubuna normal pansuman, deney grubuna saatteki yara iyilesme hizinin, kontrol
A. vera jel (AVJ) ile pansuman grubundan daha yiiksek oldugu
uygulanmigtir. Agr1 ve yara iyilesmesi takip bulunmustur.
edilmistir.

Antidiyabetik ve Antihiperlipidemik Amach Kullanimi

Cesitli klinik caligmalarda edinilen bulgulara gore, oral yolla alinan A. vera jeli veya saflagtirilmig
(icerigindeki antrakinonlari uzaklastirilmis) yaprak biitiinii, aglik kan sekeri, hemoglobin Alc (HbAlc),
trigliserit, total kolesterol ve LDL kolesterol diizeylerinin diismesini ve HDL kolesterol diizeyinin
yiikselmesini saglayabilmektedir [90]. Obeziteden kaynaklanan metabolik degisimlere karsi koruyucu
etkisi ve antioksidan aktivitesi ile A. vera jelinin, adipoz yag birikimini azalttig1 ve agirlik kaybini
sagladig1 yapilan gesitli ¢alismalarda ortaya konmustur [91].

Ancak, A. vera jelinin lipid ve glukoz metabolizmasinda anlamli degisikliklere yol agmadigini
rapor eden c¢alismalar da mevcuttur [92,93]. Jelin antidiyabetik veya antihiperlipidemik etki
gostermemekle birlikte, tam tersi, kan sekerini yiikseltici etki gosterebildigini bildiren; bunun sebebinin

jelin igerigindeki sekerlerden dolay1 oldugunu ileri stiren ¢alismalar bulunmaktadir [46,94,95]. Tablo
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3’te A. vera’nin metabolik sisteme etkisi {izerine son yillarda yapilmis klinik ¢aligmalardan bazilarina

0zet olarak yer verilmistir.

Gastrointestinal Sistem Rahatsizliklarinda Kullanim

Gastrik iilser: Fareler iizerinde yapilan cesitli calismalarda, A. vera jelinin asitle indiiklenen
gastrik ilser lezyonlarini azalttigi [96]; jelin alimiyla midedeki asit sekresyonunun, mide sivisindaki
protein ve karbonhidratlarin azaldig1 ve bu yolla {ilser kargitt mide koruyucu etki gosterdigi [97], yaprak
biitiiniinlin sulu ekstresinin farelerde gastrik asit sekresyonunu azalttig1 [98] rapor edilmistir.

Gastroozofageal reflii (GOR): 79 hasta ile yiiriitillen randomize, kontrollii bir klinik ¢alismada,
hastalar {i¢ gruba ayrilarak iki gruba standart tedavide kullanilan iki farkl ilag tedavisi uygulanirken,
diger gruba standardize edilmis (5 mg polisakkarit/mL) A. vera jel iceren suruptan giinde bir kez 10 mL
verilmistir. Dort hafta boyunca devam eden tedavi sonunda, jelin iyi bir sekilde tolere edildigi ve
yalnizca iki kiside yan etki (mide agris1 ve vertigo) goriildiigii; A. vera jelinin GOR semptomlarini,
standart tedavide kullanilan ilaglarla kiyaslanabilir diizeyde azalttig1 belirtilmistir [99].

Irritabl bagirsak sendromu (IBS): A. vera’nin iBS’de etkinligi iizerine yapilmis randomize
kontrollii klinik ¢aligmalar inceleyen bir sistematik derlemede, A. vera’nin iBS’de plasebo tedavisine
gore daha etkin oldugu ve kisa siireli oral kullanima uygun oldugu sonucuna varilmigtir [100].

Ulseratif kolit: Hafif-orta siddetli iilseratif koliti olan 44 hasta ile yiiriitiilen randomize, ¢ift kor,
plasebo kontrollii bir klinik ¢alismada, A. vera jel tiiketen grupta, plasebo grubuna oranla {ilseratif kolit
ve histolojik skorlarinda anlamli diisiis oldugu, daha olumlu bir klinik yanit alindig1 gézlenmistir [101].

Anal fissiir: Prospektif, ¢ift kor bir klinik ¢alismada yaslar1 20-70 arasinda degisen 60 kisilik
hasta grubunda, A. vera jeli igeren krem uygulananlarda, kontrol grubuna gére agri hissinde ve
hemorajide anlamli 6l¢lide azalma oldugu ve yara iyilesmesinde anlamli gelisme oldugu rapor edilmistir

[102].

Agiz Saghginda Kullanim

Cesitli calismalarda A. vera’ nin antienflamatuvar ve immiinomodiilatér etkileriyle agiz iginde
olugan cesitli enflamatuvar hastaliklarda; antienflamatuvar, yara iyilestirici ve immiinomodiilator
etkileriyle radyasyon tedavisinin yan etkilerinden olan agiz i¢i mukozasinda olusan yaralarda ve
antibakteriyel etkisiyle agiz i¢i hijyeninin saglanmasinda etkinlik gosterdigi ortaya konmustur
[107,108].

Son Yillarda One Cikan Kullanim Alanlan
Gelisen teknolojiyle birlikte bitkinin kullanim alanlar1 da genislemektedir [46]. Son yillarda doku
miihendisligi, rejeneratif tip ve biyomedikal alanlarinda yapilan ¢alismalarda, hiicre yenilenmesini,

hiicre ¢ogalmasini, anjiyojenezi ve yara iyilesmesini destekleyen ozellikleri sebebiyle A. vera jeli,
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laboratuvar ortaminda hiicre olusturmada kullanilan doku iskelelerinin yapisina katilmaya baslanmis ve
hiicre cogalmasinda etkili sonuglar alinmigtir [109].

A. vera jeli gibi antienflamatuvar, antimikrobiyal ve hiicre yenileyici bilesenler iceren dogal
kaynakli materyallerin, nano fiber yapili dokularda kullanilarak hem yara iyilesmesini destekleyen, hem
de yara alaninda olusabilecek enfeksiyonlari Onlemede etkili olan pansuman ve yara Ortiisii
malzemelerinin tretildigi goriilmektedir [110]. Benzer amagla, yarali bélgeye uygulanmak iizere
hazirlanan A. vera jel igeren polimerik filmlerin de, yara iyilesmesini destekledigi ortaya konmustur
[111].

Yine son yillarda yapilan c¢aligmalarda; A. vera jelinin mikroenkapsiilasyon yontemi ile
kiyafetlere tatbik edilerek, jelin antiseptik, antibakteriyel, antifungal ve yara iyilestirici 6zellikleri
sayesinde ¢esitli cilt rahatsizliklarinda iyilesmeye yardimei kiyafetler tretildigi [112]; jel ekstresinin
kitre zamkiyla kaplanmasi sonucu nanokapsiillerin elde edilerek, yara bolgelerinde topikal olarak
kullanimi giivenli, antimikrobiyal ve yara iyilesmesini destekleyici iriinler ortaya c¢ikarildigi
goriilmektedir [113]. Benzer sekilde, nanoteknoloji kullanilarak bir araya getirilen A. vera yaprak
biitiinii ekstresi ve glimiis nanopartikiillerden oldukea etkili bir antibakteriyel nanomateryal elde edildigi

belirtilmektedir [114].

Kullanilmamasi Gereken Durumlar, flac¢ Etkilesimleri, istenmeyen Yan Etkileri ve Toksisitesi
Kullanilmamasi Gereken Durumlar

A. vera usaresinin hamilelik, emzirme donemi, 12 yasindan kii¢iik ¢ocuklar, duyarliligi olanlar,
bagirsak tikanikligi ve darligi, atoni, apandisit, inflamatuvar bagirsak hastaliklari, sebebi bilinmeyen
abdominal agri, su ve elektrolit kaybiyla seyreden ishal durumlarinda kullanilmamasi gerektigi
belirtilmistir. Antrakinon laksatiflerinin fazla miktarda ve uzun siireli tiiketimi, ishale, su ve elektrolit
(6zellikle potasyum) kayiplarina ve bu yolla hipokalemiye yol agabilmektedir [7, 11, 26, 60]. Jelin oral
olarak hamilelikte ve emzirme doneminde kullanimu ile ilgili yapilan klinik ¢alisma bulunmamakla
birlikte, kullanimi 6nerilmemektedir [115]. Oral olarak A. vera kullanimi, ameliyat sirasinda kanamay1
arttirabileceginden, ameliyatin en az 2 hafta 6ncesinden kullaniminin birakilmasi [47] ve bilinen alerji

durumunda dahilen veya haricen kullanilmamasi gerektigi belirtilmistir [14].

flac Etkilesimleri

A. vera usaresinin uzun siire kullanilmasi nedeniyle olusabilecek potasyum eksikligi durumunda
kardiyak glikozitlerle birlikte alinmasinin, hipokalemiden kaynakli aritmiye sebep olabilecegi ve diger
istenmeyen etkiler dogurabilecegi belirtilmistir [38,49,115]. A. vera jeli hipoglisemik etki
gosterdiginden, jelin insiilin ve oral antidiyabetiklerle beraber kullanildiginda hipogliseminin artmasina
yol acabildigi [14,116], jelin oral yolla tiiketilmesinin diisiik biyoyararlanimi olan bazi ilaglarin
emilimini artirma potansiyeli oldugu [47] belirtilmistir. A. vera jelin topikal olarak uygulanmasinin,

hidrokortizon gibi steroid kremlerin etkinligini arttirabildigi bildirilmektedir. Antidiyabetik, ditiretik,
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laksatif etkili ilaglarla birlikte veya sevofluran ya da digoksin kullanilan durumlarda, jelin diizenli olarak

uygulanmasi tavsiye edilmemektedir [14].

Tablo 3. Aloe vera’ nin metabolik sisteme etkisi tizerine son yillarda yapilmis klinik ¢aligmalar

Materyal Arastirma tasarim Bulgular Kaynak
300 mg veya 500 | Cift kor, randomize Kklinik ¢calisma Aclik kan gekeri (AKS) ve HbAlc, 4. hafta [103]
mg standardize A. | 72 prediyabetik hasta ii¢ gruba sonunda her iki A. vera grubunda azalirken,
vera jel ekstresi béliinerek 8 hafta boyunca giinde 2 kontrol grubunda anlamli bir degisiklik
kapsiili kere tok karnina 300 mg veya 500 olmamustir. 500 mg kapsiil grubunda 4. hafta
mg A. vera kapsiil veya plasebo sonunda TG ve 8. hafta sonunda toplam
kapsiil verilmistir. Hastalarin kan kolesterol ve LDL’de anlamli diistis; HDL’de
sekeri ve lipid profili anlamli artis olmustur. Herhangi bir yan etki
degerlendirilmistir. goriilmedigi bildirilmistir.
1000 mg Cift kor, randomize klinik calisma A. vera grubundaki diyabet hastalarinin 2 aylik [104]
standardize A. En az 6 aydir tip 2 diyabet tanili 44 kullanim sonrasi aglik kan sekeri, HbAlc, toplam)
vera yaprak hasta iki gruba boliinerek 2 ay kolesterol, TG, HDL ve LDL degerlerinde
ekstresi tableti boyunca giinde 1000 mg A. vera anlaml fark bulunmamigtir. Ayrica her iki
ekstresi tableti veya plasebo tablet gruptaki hastalarin kan sekeri ve lipid profili
verilmigtir. Hastalarin kan sekeri ve arasinda anlamli fark bulunmamugtir. Yan etki
lipid profili degerlendirilmistir. bilgisi verilmemistir.
700 mg Randomize klinik ¢alisma Caligmanin sonunda A. vera grubunda viicut [92]
standardize A. Prediyabetik ve tedaviye agirhgi ve viicut yag kiitlesinde anlamli azalma
vera yumugak baslanmamis diyabetli 136 hasta iki oldugu, insiilin duyarliliinin anlamli olarak
kapsiil gruba boliinmiistiir. Deney grubu 8 artt181; kontrol grubunda ise bu parametrelerde
hafta boyunca giinde 2 kere A. vera herhangi bir degisim olmadigi rapor edilmistir.
kapsiil, kontrol grubu ise plasebo Ancak iki grupta aclik kan sekeri ve HbAlc
kapsiil tiiketmistir. Hastalarda diizeyleri arasinda anlamli fark bulunamamustir.
obezite ve diyabetle ilgili metabolik Bir advers etki goriildiigii bildirilmistir.
degisimler incelenmistir.
300 mg Cift kor, randomize klinik ¢calisma A. vera grubunda glikoz, HbAlc,toplam [105]
saflagtirilmisg 67 tip 2 diyabet hastasi iki gruba kolesterol ve LDL degerlerinin kontrol
standardize boliinmiistiir. Deney grubuna 2 ay grubuna gore anlaml olarak daha diisiik
A. vera jeli boyunca oral yolla giinde 2 adet 300 bulundugu belirtilmistir. Herhangi bir yan
kapsiilii mg A. vera jel kapsiilii; kontrol etki goriilmedigi bildirilmistir.
grubuna ise ayni dl¢iide plasebo
kapsiil verilmistir. Kan sekeri ve
lipid profili parametreleri
incelenmistir.
A. vera jelinden Klinik ¢aliyma Yiksek molekiil agirlikli  bilesenlerden [106]
saflastirilan Tip 2 diyabetli ve ilag tedavisi olusan sivinin tiiketimiyle 12 haftanin
yiiksek molekiil goren 15 hastaya, tedavilerinin sonunda, tamamu fazla kilolu olan hastalarin
agirlikl yaninda 12 hafta boyunca oral yolla baslangica gore AKS degerinde % 32; TG
bilesenlerden giinde 3 kere 0,05 g s1v1 igecek degerinde % 35; HbAlc degerinde % 20
(polisakkaritler, verilmistir. diistis gozlenmistir. Kolesterol, AST, ALT ve
verektin ve < 10 Aclik kan gekeri (AKS), HbAlc, serum kreatininde ise anlamli degisiklik
ppm barbaloin) TG, kolesterol, AST, ALT ve serum gozlenmemistir. Herhangi bir yan etki
olusan sivi icecek | kreatinin diizeyleri incelenmistir. goriilmedigi bildirilmistir.

istenmeyen Yan Etkileri

A. vera usaresinin déhili kullanim ile ilgili, usarenin icerigindeki aloin A ve aloin B gibi
antrakinon metabolitlerinin sebep oldugu diisiiniilen abdominal agr1 ve spazm goriilebildigi; hamilelikte
kullaniminda ise uterus kaslarinin kasilmasini uyarabilecegi belirtilmistir [115]. Oral yolla iki hafta ila

yaklasik bir yil boyunca gesitli A. vera iriinlerinin kullanimi1 sonrasinda akut hepatit ve karaciger
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fonksiyon bozuklugu gelisen; T3 Ve T4 tiroid hormonlarinin seviyesi diisen; hipokalemi ortaya ¢ikan;
sarilik, halsizlik, bitkinlik, tist abdomen rahatsizlig1, deri kasintisi, bulant1 ve kusma sikayetleri ile saglik
kurulusuna basvuran birbirinden farkli olgular rapor edilmistir [117-121]. Jelin harici kullaniminin ise
genellikle iyi tolore edildigi bildirilmis; ancak, bazi olgularda yanma, kisa siireli agri hissi, hafif
derecede iritasyon, hafif kagint1 ve kontakt dermatit, alerjik reaksiyon ve kontakt iirtiker rapor edilmistir
[11, 115, 122].

Toksisitesi

A. vera bitkisinin toksisitesi ile ilgili hayvanlar lizerinde yapilan ¢alismalarda, A. vera usaresi ve
yaprak biitiiniinlin, igerdikleri aloin A ve B ile aloe-emodin gibi hidroksiantrakinon bilesiklerinden
kaynaklandigi diisiiniilen kanserojen ve genotoksik etkileri oldugu ve bu sebeple insanlar i¢in oral yolla
tilkketiminin toksik ve kanserojen etkiler yaratabilecegi kanaatine varilmigtir. Nitekim, tilkemizde ve
diinyada konu ile ilgili resmi kurumlar tarafindan yapilan diizenlemelerde, A. vera usaresinin ve usare
bilegenlerini ihtiva eden yaprak biitiinii Uriinlerinin oral olarak tiiketiminin kisitlandirildigi veya
genellikle Onerilmedigi goriilmektedir. Antrakinon bilesenleri uzaklastirilmis olan A. vera yaprak
iiriinleriyle ilgili yiiriitiilen toksikolojik ¢alismalarin genelinde, dahili ve harici kullanimin toksik veya
kanserojen etki gosterdigine dair herhangi bir bulguya rastlanmadigi sonucuna varilmistir

[10,61,62,123].

Aloe vera Bitkisinden Elde Edilen Preparatlar ve Kullanimyla flgili Yasal Diizenlemeler

A. vera vyapraklarimin bitiinii, usaresi veya jeli; ezme, Ogiitme, filtrasyon,
dekolorizasyon/saflagtirma/renksizlestirme (usaredeki laksatif Ozellikte olan antrakinonlari ve
bunlardan kaynaklanan acims tat ile yesilimsi rengi uzaklagtirmak i¢in aktif karbonla uygulanan bir
islem), stabilizasyon, 1s1l igslem gibi ¢esitli asamalardan gegirilerek tablet, toz veya sivi formda dahili
veya harici kullanima uygun gesitli tirtinler elde edilmektedir. Bu firlinler arasinda en giivenilir olan
kullanim seklinin, jelin harici kullanimi oldugu kabul edilmektedir [10,61]. Bitkinin farkli kisimlarindan
farkl1 islemler sonucu elde edilen tirtinlerle ilgili iilkemizde ve diinyada devlet otoriteleri ve Aloe vera
iiriinlerinin sahip olmasi gereken kalite standartlarin1 ve analizlerle ilgili parametreleri belirleyerek
tirtinleri buna goére onaylayan kar amaci glitmeyen bir organizasyon olan IASC (International Aloe

Science Council) tarafindan kabul edilen ¢esitli diizenlemeler bulunmaktadir. Bu diizenlemeleri

Ozetlemek gerekirse;

e Ulkemizde de T.C. Tarim ve Orman Bakanligi Gida ve Kontrol Genel Miidiirliigii tarafidan
hazirlanan “Aloe vera (L.) Burm. f.’nin Yapraklarindan Elde Edilen Aloe vera Jel ve
Renksizlestirilmis Yaprak Usaresi’nin Gidalarda Kullamminin  Giivenilirliginin
Degerlendirilmesi Hakkinda Bilimsel Goriis” raporunda, oral tiiketim tiriinleri olarak yalnizca
saflastirilmig A. vera yaprak biitiinii ile A. vera jelinden elde edilen iiriinler degerlendirmeye

almmistir. Yapilan degerlendirmede, bu iiriinlerin gidalarda kullammmi ic¢in “gidalarda
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kullamilabilecegi, ancak bunlari iceren iiriinlerde aloin miktarimin sumirlandirdmast ve belirli
tiiketici gruplart i¢in uyarilara yer verilmesi gerektigi”, son iirlindeki toplam antrakinon oraninin
IASC tarafindan belirlenmis sinir olan 10 ppm’i agsmamasi gerektigi ve Urlinlerin iizerinde
“Hamileler, emzirenler ve 12 yasin altindaki cocuklar tarafindan tiiketilmemelidir. Ila¢ kullanan
bireyler, tiiketmeden once doktora danismalidir” uyarisinin bulunmasi kosulu ile pozitif (P) olarak
belirlenmesi yoniinde tavsiye karar1 alinmusgtir [61].

e |ASC tarafindan yalnizca saflagtirilmis A. vera yaprak biitiniinii ve A. vera jeli irtnleri oral
tilketime uygun olarak kabul edilmis ve iceriklerindeki aloin, asetile mannanlar vb. bilesenler i¢in
insan sagligina en uygun olacak sekilde alt veya {ist limitler belirlemistir. Ayrica iirlinlin yapragin
hangi boéliimiinden elde edildigi bilgisinin ve yapraga uygulanan islemlerin {iriin etiketinde
belirtilmesi kosulu getirilmistir. [124, 125].

e Amerika’da FDA (Food and Drug Administration) yasal bir diizenlemeye giderek, A. vera usaresini
ve usarede bulunan laksatif bilesenler olan aloe-emodin ve barbaloin (aloin) i¢eren laksatif tiriinleri,
stimiilan oral laksatif ila¢ olarak degerlendirmis ve bu ilaglarin kullanilmasina kisitlama getirerek,
tiriinlerin igeriklerinin degistirilmesine ya da piyasada satiglarinin durdurulmasina karar vermistir
[62]. Amerika Saglik Bakanligi’na bagli resmi kurumlardan olan “The National Center for
Complementary and Integrative Health (NCCIH)” tarafindan yayimlanan bilgilendirme notunda,
jelin topikal kullaniminin giivenilir goriindiigii belirtilmis; ancak diger yaprak tiriinlerinin oral
tiketiminin bazi yan etki ve ila¢ etkilesimleri olabildiginden dikkat edilmesi uyarisinda
bulunulmustur [126].

e Avrupa’da EFSA (European Food Safety Authority) tarafindan usaredeki hidroksiantrasen
tiirevlerinden dolay1 kullaniminda dikkat edilmesi uyarisinda bulunulmus [127]; EMA (European
Medicines Agency), usarenin kontrendikasyonlara ve uyarilara dikkat edilerek, miimkiin olan en
az dozda, kisa siireli kabizlikta kullanilabilecegini belirtmistir [128]. Avrupa Komisyonu tarafindan
hazirlanan gida katki maddeleri kodeksinde A. vera, kodekste belirlenen giivenilir miktar sinirlart
dahilinde kullanilabilecek katki maddelerinden biri olarak yer almaktadir [129].

e Diger diinya iilkelerinde de genellikle antrakinon (aloin, aloe-emodin) miktarinin sinirlandirilmasi
kosuluyla, saflastirilmis yaprak biitiinii ve jelden elde edilen {iriinlerin haricen ve gida olarak

kullanimina izin verildigi goriilmektedir [61].

SONUC VE TARTISMA

A. vera’nmin genis kimyasal bilesen icerigi oldugu ve bitkiden saflagtirilan bu bilesenlerle
iligkilendirilen biyolojik aktiviteler bulundugu bilinse de; genel olarak varilan yargi, bitki biitiintiniin

¢ogu farmakolojik etkinlikte, saflastirilan bilesenlerin tek basina gosterdigi aktiviteden daha giiglii
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oldugu ve bitkide yer alan bilesenlerin hep birlikte sinerjik etki gosterdigi yoniindedir [9,23,130].
Yaprak biitiiniiniin daha gii¢lii oldugu farmakolojik etkiler arasinda, yara iyilestirici etki ve laksatif etki
birer istisna olarak goriilmektedir. Oyle ki; jelin iyilestirici etkisinin, yaprak biitiiniine kiyasla daha
yiiksek oldugu [131] ve laksatif etkinin de, igerdigi antrakinon bilesenlerin yogunlugundan dolay1
usarede daha giiclii oldugu bilinmektedir.

Cesitli A. vera tirtinleri hem tilkemizde, hem de diinya ¢apinda farkli rahatsizliklarda iyilestirici
veya sagligin korumasi gibi amagclarla dahilen veya haricen kullanilmaktadir. A. vera’nin kullanilan
yaprak boliimiine (usare, jel veya yaprak biitiinii) ve yaprak boliimiiniin islenmesinde kullanilan teknige
gore, kimyasal kompozisyonu ve kullanim alanlar1 birbirinden farkli olan iiriinler elde edilmektedir. Bu
bitkisel iirlinlerin ilgili otoriteler tarafindan belirlenen kriterlere uygun olarak tiretilmesi, giivenilirlik
degerlendirmesi agisindan belirleyici niteliktedir. Ancak bu agamada, kalite sertifikasina sahip olsa da
iiriinlerin depolama siirecinde iceriginde kayiplar olabilecegi yapilan bazi calismalarla ortaya konmustur
[13]. Bu sebeple, iiriinlerin ¢esitli amaglarla oral yolla alinmasinin, gerek ilag¢ etkilesimleri ve
olugabilecek yan etkiler, gerekse iiretim ve isleme agamalarinda antrakinon bilesen igeriginin
giderilmemesi gibi riskler, literatiirde bir¢ok bilimsel ¢alismada lizerinde durulmus olan hususlardandir.

A. vera’nin yara iyilesmesini destekleyici, antienflamatuvar ve antimikrobiyal etkilerinin, gelisen
teknoloji ile birlikte daha genis uygulama alanlarma 151k tuttugu goriilmektedir. Ozellikle jelin,
nanoteknoloji ve diger ileri yontemler kullanilarak yara pansuman malzemelerinin, kumaglarin,
antibakteriyel {irlinlerin, oral saglik iriinleri ve kisisel bakim malzemelerinin igerigine eklenmesi,
bitkinin bu terapdtik 6zelliklerinden faydalanabilecegimiz daha genis kullanim alanlar1 yaratmaktadir.
Endiistri alanindaki gelismelerin takip edilerek, bitkinin tedavi edici niteliklerinden en {ist seviyede
yararlanabilecegimiz, etkili, giivenli ve dogal igerikli riinlerin gelistirilmesi i¢in multidisipliner
caligsmalarin yiritiilmesi gerekmektedir. Bitkinin bir¢ok farmakolojik etkisi oldugu bilinse de, heniiz
birgogunun mekanizmasi tam anlamiyla agiklanamamaktadir. A. vera’nin ¢esitli rahatsizliklarda
etkisiyle ilgili yeterli sayida klinik ¢alisma bulunmamaktadir. Bununla birlikte, klinik ¢aligmalarda
kullanilan iiriinlerin ticari hazir {iriinler ya da taze yapraktan hazirlanan iirlinler olmasinin da sonuglari
etkiledigi diistiniilmekte [132] ve birbiriyle ¢eliskili sonuglarin alindig1 gériilmektedir. Bitkinin ¢esitli
rahatsizliklardaki etki mekanizmalarinin, olasi yan etkilerinin, islenmis A. vera tiriinlerinin etkinliginin
ve kullanim giivenligi konularimin tam olarak anlagilabilmesi icin, bu konularda daha ¢ok bilimsel
calismanin yapilmasina ve kullanima sunulan bitkisel {riinlerle ilgili daha genis kapsamda yasal

diizenlemelerin getirilmesine ihtiya¢ duyulmaktadir.
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