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Sarkopenide Fitoterapinin Kullanimi

Muhammed KOGCINKAG*

OzZET
Dinyada ortalama yasam slresi zamanla artmaktadir. Yagam sure-

sinin uzamasi ve ileri yas ile birlikte niifustaki artis beraberinde farkli
sorunlarl da getirmektedir. Ozellikle yashlik dénemi saglik sorunla-
rindaki artis ciddi bir halk saghgr sorunudur. Dolayisiyla ileri yas
bireylerin saglik sorunlari ile ilgilenen bir alan olan geriatri kavramini
on plana c¢ikarmaktadir. Geriatrik sendrom, yash bireylerde ayri
hastalik kategorilerine uymayan saglik sorunlarini tanimlamak icin
kullanilan bir kavramdir. Bu tanimina uyan bir geriatrik sendrom
olan sarkopeni, olusumunda farkli mekanizmalarin rol aldigi, anabo-
lik ve katabolik sureclerdeki dengesizlik sonrasi yasa bagl kas
kutlesi, kas kalitesi ve kas glcu kaybini tanimlamak i¢in kullaniimig-
tir. Siklig1 yaslanma ile artan sarkopeninin tanisinda, kas gucu, kas
kitlesi ve fiziksel performans 6lgim testleri kullanilir. Sarkopeni gok
farkli mekanizmalar ile meydana geldigi i¢in tedavide ve dnlemede
farmakolojik ve farmakolojik olmayan cesitli ydontemler vardir. Sarko-
peni etkilerini énlemede glincel olarak beslenme tedavisi, fiziksel
egzersiz, hormonal yaklasimlar ve gelecekte olmasi 6n goérilen kok
hicre tedavi yaklasimlari 6ne c¢ikmaktadir. Sarkopeni tedavisinde
bitkilerin kullanimi ile ilgili farkl galismalar mevcuttur. Literatlrde
sarkopenide fitoterapétiklerin kullanimi ile ilgili sinirli sayida veri
olmakla birlikte farkl fitoterapdtiklerin kas kiitlesi ve kas kalitesini
iyilestirebildigi, kas gucl kaybini énlemede etkili oldugu ¢alismalarda
gOsterilmistir. Bu derlemenin amaci sarkopeninin 6nlenmesinde ve
tedavisinde potansiyel bir tedavi yontemi olan fitoterapinin etkisini

degerlendirmektir.
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ABSTRACT
The average life expectancy in the world is increasing with time. The

prolongation of life expectancy and the increase in the elderly popu-
lation bring along different problems. The increase in health prob-
lems, especially in old age, is a serious public health problem. The-
refore, the concept of geriatrics, which is a field that deals with the
health problems of elderly individuals, comes to the fore. The geriat-
ric syndrome is the term used to describe health problems in older
individuals that do not fit into separate disease categories. Sarcope-
nia, a geriatric syndrome that fits this concept definition, has been
used to describe the age-related loss of muscle mass, muscle qua-
lity, and muscle strength after an imbalance in anabolic and catabo-
lic processes, in which different mechanisms are involved. In the
diagnosis of sarcopenia, the frequency of which increases with
aging, muscle strength, muscle mass, and physical performance
measurement tests are used. Since sarcopenia occurs by very
different mechanisms, various pharmacological and non-
pharmacological methods exist for treatment and prevention. Nutri-
tion therapy, physical exercise, hormonal approaches, and stem cell
therapy approaches, predicted to be in the future, come to the fore in
preventing the effects of sarcopenia. There are different studies on
the use of herbs in the treatment of sarcopenia. Although there is
limited data in the literature on the use of phytotherapeutics in sar-
copenia, studies have shown that different phytotherapeutics can
improve muscle mass and muscle quality, and are effective in pre-
venting muscle strength loss. The aim of this review is to evaluate
the effect of phytotherapy, which is a potential treatment method in

the prevention and treatment of sarcopenia.
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GiRiS

Dunyada, 6zellikle de gelismis Ulkelerde zamanla orta-
lama yasam slresi uzamaktadir. Dolayisiyla yasli ni-
fus artmaktadir. 2030 yilinda 65 yas ve Ustlu ndfusun
973 milyonu bulacagdi, 65 yas ve Ustl nifusun toplam
nufusa oraninin %12 olacagdi ongorilmektedir. Nufu-
sun hizl bir sekilde yaslanmasi farkh sorunlari berabe-
rinde getirmektedir (Samanci Tekin ve Kara, 2018).
ileri yag niifusun, yas ile artan sorunlari ve bunlarin
¢6zUmlerini tanimlamak i¢cin 20. ylzyillda “geriatri”

kavrami ortaya ¢cikmistir (Aciduman ve ilgili, 2010).

Geriatri kavrami, Yunanca geron (yash adam) ve iatros
(sifac) sozcuklerinden tiretilmistir. Geriatri alani, ileri
yas bireylerin saglik bakimini én planda tutarak, sakat-
liklari ve hastaliklari dnlemeyi, varsa kontrol altinda
tutmayi, gerektiginde de tedavi etmeyi amaclamaktadir
(Atmig ve digerleri, 2019).

Geriatrik sendrom, yasli kisilerde ayri hastalik kategori-
lerine uymayan saglik sorunlarini tanimlamak igin kul-
lanilan kavramdir. Bu kavram tam olarak tanimlan-
mamis olup deliryum, gugsuzlik, idrar kagirma, bas
dénmesi ve senkop gibi yaygin saglik sorunlarinin
cogu geriatrik sendrom olarak siniflandiriimaktadir
(Inouye, Studenski, Tinetti ve Kuchel, 2007).

Geriatrik bir sendrom olan sarkopeni, iskelet kas kuv-
veti, kas kitlesi ve fonksiyonelliginin azalmasi ile ka-
rakterize olup fiziksel aktivite, egzersiz, hormon tedavi-
leri ve beslenme tedavisi gibi ¢cesitli tedavi yaklagimlari

bulunmaktadir (Bayram ve Gines, 2020).

Fitoterapi terimi, Yunanca phyto (bitki) ve theraphy
(tedavi) sozcuklerinden olusan, bitkilerden elde edilen
kimyasal iceriklerin tedavi amaciyla kullanilmasi anla-
mina gelmektedir (Disli ve Yesilada, 2019). Sarkopeni
tedavisinde literatlirde farkli yaklagimlar olup sarkope-
niye fitoterapik yaklasim ile ilgili veriler sinirli dizeyde-
dir. Bu makalede amacimiz sarkopenide fitoterapi ca-

ismalarini saglk profesyonellerinin ilgisine sunmak ve
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bu alanda kontrollii ¢galismalar yapilmasi igin fikir orta-

ya koymak.
Sarkopeni Tanimi

“Sarkopeni” terimi, Yunanca sarx (kas) ve penia (ka-
yip) sozciklerinden tiretilmis olup ilk olarak Irwin Ro-
senberg tarafindan yasa bagli kas kiitlesi, kas kalitesi
ve kas gucl kaybini tanimlamak igin kullaniimistir
(Bayram ve Gunes, 2020; A. Cruz-Jentoft, Landi, To-
pinkova ve Michel, 2010). Kas kiitlesi ve kas glctinde
40 yasindan sonra kademeli bir disis baslayip,
5.dekattan itibaren énemli bir disisle devam etmekte-
dir (Kwak ve Kwon, 2019). Sikhgi yaslanmayla artmak-
ta olup yapilan calismalarda prevalansi 60-70 yas
arasinda %5-25 ve 80 yas Uzerinde %11-50 olarak
ifade edilmektedir (Keskinler, Tufan ve Oguz, 2014).

Sarkopeninin geriatrik bir sendrom olup olmadigd ile
ilgili tartismalar olmustur. Gelinen noktada sarkopeni-
nin geriatrik sendrom ozelliklerini tasidigi ve geriatrik
bir sendrom olarak tanimlandidi kabul edilmektedir.
Genel olarak geriatrik sendromlar, kisilerin biyokimya-
sal ve fiziksel 6zellikleri ile yani bireylerin fenotip ve
genotip 6zellikleri ile kendini géstermektedir. Sarkopeni
de yash kisilerde birgok sistemdeki bozukluklarin etkisi
ile gok faktorlu bir saglik sorunu durumu olup igerdigi
hastalik Ozellikleri ile geriatrik sendrom tanimina uy-
maktadir (A. Cruz-Jentoft ve digerleri, 2010).

Sarkopenik bireyleri tanimlarken bazisinda net bir ne-
den ortaya konabilirken bazi bireylerde ise net bir ne-
den saptanmamaktadir. Bundan dolayi klinik pratikte
tanimlama kolayhdi acgisindan primer ve sekonder
sarkopeni olarak ayriimaktadir. Yasa baglh sarkopeni
olarak da isimlendirilen primer sarkopeni bagka neden
olmadan yasa bagh olarak gelisirken, sekonder sarko-
peni gelisiminde bir veya daha fazla neden olabilmek-
tedir. Ama sarkopenide bir¢ok faktdr rol oynadidi icin
yash bireylerde primer-sekonder sarkopeni ayrimi ya-

pilamayabilir (Kuyumcu, 2014).
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Yagli insanlarda Sarkopeni Uzerine Avrupa Calisma
Grubu (EWGSOP)’'nun 2010 yilinda yayinlamis oldugu
raporda sarkopeni gelisim asamalarini presarkopeni,
sarkopeni ve siddetli sarkopeni olarak U¢ kavramsal
evreye ayirmaktadir. Presarkopeni, disuk kas kitlesi
ile karakterize olup kas fonksiyonunun etkilenmedigi
durumdur. Sarkopeni ve siddetli sarkopeni ise disik
kas kutlesi ve disik kas fonksiyonu ile karakterize
olup, sarkopenide kas glicu veya fiziksel performans
disuk iken siddetli sarkopenide hem kas guclu hem
fiziksel performans disukligu goézlenmektedir. 2018
yilinda guincellenen EWGSOP2 raporunda sarkopenin
operasyonel tanimi muhtemel sarkopeni, sarkopeni ve
ciddi sarkopeni olarak ifade edilmektedir. Muhtemel
sarkopeninin disik kas gulcu ile karakterize oldugu,
sarkopeninin disik kas kalitesi ve kas miktari ile ka-
rakterize oldugu, ciddi sarkopeninin de disik kas gu-
cu, disik kas kalitesi ve kas miktarina ek olarak dusik
fiziksel performans ile karakterizedir (A. J. Cruz-Jentoft
ve digerleri, 2010; Alfonso J. Cruz-Jentoft ve digerleri,
2019; Kwak ve Kwon, 2019).

Sarkopeninin Patofizyolojisi

Sarkopeni gelisiminde farkli mekanizmalarin etkili ol-
dugu disinulmektedir. Yaslilik ve beraberinde getirdigi
tam olarak acgiklanamamis mekanizmalar iskelet ka-
sindaki rejenerasyon ve hipertrofi arasindaki dengeyi
bozmaktadir (Sekil 1). ilerleyen yas ile birlikte viicutta
anabolik ve katabolik mekanizmalar arasinda bir den-
gesizlik olusmaya baslar ve bu iskelet kasi kaybina

sebep olur (A. Cruz-Jentoft ve Sayer, 2019).

Yasin ilerlemesiyle birlikte farkl kas boélgelerinde degi-
sen oranlarda kas kayiplari olmakta ve Ozellikle orta
yastan itibaren mitokondriyal ve miyofibriler bdlgeler
etkilenmektedir. Sarkopenide 6ncelikle tip 2 kas lifleri
etkilenerek atrofi ve kayip meydana gelmektedir. Bunu
takiben ilerleyen surecgte kas gucu ve kalitesini koru-
mak i¢in goreceli olarak tip 1 lif oraninda artig gorul-
mektedir. Zamanla anabolik hormonlarin (blyime
hormonu, instlin benzeri bliyime faktéri-1, insilin ve
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seks hormonlari) seviyelerinde disme, artan proinfla-
matuvar sitokinler (Tumor nekroz faktér-a, interlokin-
1B), yetersiz beslenme, oksidatif stres gibi birgok etken
kas kaybi slrecinde énemli rol oynamaktadir (Kuyum-
cu, 2014). Proinflamatuvar sitokinlerden interldkin 6
(IL-6), timor nekroz faktor-a (TNF-a), c-reaktif protein
(CRP), interldkin 1- (IL-1B) seviyelerinin ylkselmesi
ve IL-10 gibi anti-inflamatuvar sitokinlerin seviyelerin-
deki disUs iskelet kasinda katabolik ve anabolik sinyal
yolaklarini dogrudan etkiledigi icin sarkopeninin gelisi-
mine katki sundugu dusundlmektedir. Artan bu sitokin-
lerin protein sentezini azalttigi bunun da kas kaybini
tesvik ettigi distinilmektedir (Dupont, Dedeyne, Dalle,
Koppo ve Gielen, 2019; Walrand, Guillet, Salles, Cano
ve Boirie, 2011).

Yapilan galismalarda yaslilikta, reaktif oksijen tirlerine
maruziyet artisina bagh olarak oksidatif stresteki arti-
sin kas kaybina sebep oldugu ifade edilmistir. Kas
kaybinin olugsmasina neden olabilen faktérlerden biri
de yetersiz beslenme ve yaslanma ile kaslarin amino-
asit duyarliiginda azalma olmasidir. Birgok faktdr sar-
kopeni gelisiminde rol oynamaktadir. Yasl erkek ve
kadinlar, protein agisindan yetersiz beslenme, sigara,
genetik faktorler, ilaglar, kronik hastaliklar, alkol ve
fiziksel aktivite azhdi sarkopeni gelisiminde risk olus-
turmaktadir (Fuggle, Shaw, Dennison ve Cooper,
2017; Sékmen ve Discigil, 2017).
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*Oksidatif stres  *Hormonal degjisiklikler, bilyime faktorleri

*Noral plak degisiklikleri .
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*Motor ndron kaybi

*Mitokondriyal
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*Apoptozis
*Mikrovaskiller dedisiklikler
*Hareketsizlik “Enflamasyon

*Protein metabolizma dengesizlikleri

Sekil 1. Sarkopeni gelisimine neden olan faktérler (A. Cruz-Jentoft
ve Sayer, 2019).

Sarkopeni Tanisi

Sarkopeni tanisi, kas gucl, kas kutlesi ve fiziksel per-
formans parametrelerinin 6lgiimesini gerektirir. Genel-
de degerlendirmeye kavrama guci olan kas kuvvet
olcumi ile baglanmaktadir. Dedgerlendirmede ayirici
tanilar géz éninde bulundurularak (osteoartrit, nérolo-
jik bozukluk gibi) degerlendirilen bireyin kavrama gucu
referans degerlerin altindaysa sarkopeni olabilecegi
distnilmektedir. Teshisteki ikinci parametre olan kas
kitlesinin élgiimiinde gok farkh teknikler kullaniimakta-
dir. Duruma gore Bilgisayarli tomografi (BT), Manyetik
rezonans goéruntileme (MRG), Dual Enerji X-Ray ab-
sorbsiyometri (DEXA) ve Biyoelektrik empedans anali-
zi (BIA) kas kuatle 6lgima i¢in kullanilan yéntemler ola-
rak bilinmektedir. Diger bir parametre olan fiziksel per-
formans, bagimsiz olarak gunlik yasamsal aktiviteleri
yerine getirebilme fonksiyonu olarak tanimlanmaktadir.
Fiziksel performansi dlgmek igin kullanilan testler ara-
sinda Kisa Fiziksel Performans Bataryasi, yuriyls hizi
ve 400 m zamanh yurdyus, Zamanl Kalk ve YUru testi
gibi élgimler yer almaktadir (Cruz-Jentoft ve Sayer,
2019; Kuyumcu, 2014).

ERU Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi 2023; 10(1): 66-73
Gonderilme Tarihi: 14.04.2023, Kabul Tarihi: 14.06.2023

ERU Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi 2023; 10(1): 66-73

Sarkopeninin Onlenmesi ve Tedavisi

Halk saghgdi ve klinik pratik agisindan sarkopeninin
yonetimi saglikl yaslanma igin énemlidir. Onceleri
yaslanmanin dogal bir sonucu olarak kabul edilen sar-
kopeni, yapilan arastirmalar sonrasinda tani kriterleri
olan bir hastalik olarak tanimlanmistir. Sarkopeni ¢ok
farkli mekanizmalar ile meydana geldigi icin tedavide
ve Onlemede farmakolojik ve farmakolojik olmayan
cesitli yontemler uygulanmaktadir. Fakat sarkopeni
tedavisi icin Amerika Birlesik Devletleri Gida ve ilag
Dairesi (FDA) tarafindan onaylanan bir ila¢ hentz bu-

lunmamaktadir (Kwak ve Kwon, 2019).

Farmakolojik olmayan tedavide, beslenme tedavisi ve
fiziksel egzersiz dnerilmektedir. Yeterli miktarda mikro-
besin ve makrobesin alimi ile beslenme optimal hale
getirilebilmektedir. Gunlik protein ve D vitamini alimi-
nin yeterli dizeyde olmasi 6nerilmektedir. Gunlik pro-
tein aliminin yiksek tutulmasi kas kaybini tamamen
ortadan kaldirmamaktadir. Fakat kas kitlesini korumak
icin gunlik protein alimi vicut agirhdinin kilogram ba-
sina 0,8 grdan az olmamasi gerekmektedir. Yash bi-
reylerde D vitamini duzeylerinin dislk olmasi fiziksel
performansin da diusuk olmasina sebep olmaktadir.
Dolayisi ile yash bireylerde fiziksel performans ve kas
glcuniln iyilesmesi igin uzun sireyle ginlik 800 IU D
vitamini takviyesi 6nerilmektedir (Laviano, Gori ve Ri-
anda, 2014; Woo, 2017).

Tedavide daha ¢ok fiziksel aktivite 6n planda olmakta-
dir. 2018’de yayimlanmis olan kanita dayal klinik uy-
gulama kilavuzu, sarkopeninin birincil tedavisi olarak
fiziksel egzersiz igin gugli Oneriler sunmaktadir (A.
Cruz-Jentoft ve Sayer, 2019). Aerobik egzersizin orta
yash ve yash erigkinlerde inflamatuvar sitokinler Gze-
rindeki etkisinin arastirildigi calismada IL-6, CRP ve
TNF-a gibi inflamatuvar sitokinlerin gogunu azaltmada
olumlu bir etkiye sahip oldugu gdsterilmistir (Zheng ve
digerleri, 2019).
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Proteinden yetersiz beslenen bireylerde 16sin esansiyel
amino asiti ve B-hidroksibutiratin kullaniminin faydal
olabilecegi dusunilmektedir. Sarkopeni tedavisinde
kullanilabilen diger ilaglar arasinda miyostatin antikor-
lari, bazi anjiyotensin dénustlrict enzim inhibitérleri,
aktivin reseptor antikorlari ve ghrelin agonisti anamore-
lin, testosteron ve anabolik steroidler bulunmaktadir.
Gelecekte, gen dizenleme ydntemi olarak da bilinen
“duzenli araliklarla bélinmus palindromik tekrar kime-
leri” olarak ifade edilen Clustered Regularly Interspa-
ced Short Palindromic Repeats (CRISPR) teknikleri ve
kok hlcre tedavilerinin olabilecedi 6ngoérilmektedir
(Morley, 2008; Soysal, 2021).

Sarkopenide yaslanmayi onleyici etkileri olan dogal
bilesikler degerlendirildiginde, fareler lzerinde yapilan
g¢alismada elmanin igerigindeki Ursolik asidin, iskelet
kasi insulin/ insllin benzeri biyime faktéri-1 (IGF-1)
sinyalini arttirdigi ve atrofi ile iliskili mMRNA ekspresyo-
nunu inhibe ettidi bu yolla kas atrofisini azalttigi ve kas
hipertrofisini uyardi§i goézlenmistir. Buna ek olarak
aclik kan glukoz seviyelerinde ve plazma kolesteroli
ve trigliserit seviyelerinde azalma gézlemlenmis. Yash
fareler (zerinde yapilan bagka bir ¢alismada, olgun-
lasmamis yesil domateslerde ¢okg¢a bulunan tomatidin
bilesiginin kas gucunu arttirdigi, kas kutlesi ve kas
kalitesinde yasa bagli dusisleri 6nemli élglide azalttigi
tespit edilmistir (Kwak ve Kwon, 2019).

Sarkopeni yasa bagll bir hastalik oldugundan yagslan-
maya bagli kronik inflamasyonun sarkopeni gelisimin-
de roli oldugu disunlUlmekte. Artan inflamasyonu
azaltmak icin anti-inflamatuvar ilaglar tedavide kullani-
labilmektedir. Ama bu tir ilaglarin kullanimi ileri yas
bireylerde riskli oldugu icin yan etkisi az olan anti-
inflamatuvar etkisi ve iskelet kasi Uzerinde de anabolik
etkisi oldugu dusunidlen omega-3’Un sarkopenide al-
ternatif bir tedavi secenegi olabilecegi distnilmekte

(Dupont ve digerleri, 2019).
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Fitoterapi Calismalan

Bitkilerle tedavi anlamina gelen fitoterapi, bitkilerin
tamaminin veya gigek, yaprak, gévde, kok gibi kisimla-
rinin veya ekstrelerinin (ugucu yag, kaynatma, distilat)
terapotik uygulamasi olarak tanimlanmaktadir (Lacco-
urreye, Werner, Laccourreye ve Bonfils, 2017; Yildi-
rim, Baykal ve Can, 2020). Bitkisel ilacin Diinya Saglk
Orgiitirne (DSO) gére tanimi; “aktif icerik olarak bitki-
lerin toprak alti veya Ustl kisimlari veya baska bitki
materyalini veyahut bunlarin kombinasyonunu ham
halde veya bitkisel preparat halinde tasiyan, ¢agdas
ilag tanimina uygun, iyi Uretim uygulamalari (GMP-
Good Manufacturing Practices) kurallar ile Gretilmis
farmasotik formda hazirlanmig, bitmis ve etiketlenmis
tibbi Grtnlerdir” (Disli ve Yesilada, 2019). Bitkisel Griin-
lerin gelisi guzel kullanimi zarar verebileceginden te-
davinin etkili ve basarili olmasi igin standardize edilmis
ekstreler kullanilarak hazirlanmig Urinler doktor ve
eczacl kontrolinde kullaniimalidir (Ege ve Elmastas,
2020).

Fitoterapi, bir Geleneksel ve Tamamlayici Tip (GE-
TAT) uygulamasi olup Ulkemizde 27.10.2014 tarihin-
den itibaren GETAT uygulamalari kapsamina alinmis-
tir. GETAT uygulamalari birgok hastalikta ve bedenin
iyilik halinin surddrilmesinde kullaniimaktadir. Gele-
neksel tip uzun bir gegmise sahip olup DSO’ye gére
tanimi su sekildedir: “Fiziksel ve ruhsal hastaliklardan
korunma, bunlara tani koyma, iyilestirme veya tedavi
etmenin yaninda saghgin iyi sirdirilmesinde de kulla-
nilan, farkli kaltrlere 6zgu teori, inan¢ ve tecribelere
dayali izahi yapilabilen veya yapilamayan bilgi, beceri
ve uygulamalar butintdir” (Mollahaliloglu, Ugurlu,
Kalayci ve Oztag, 2015; WHO, 2000).

M. Rondanelli ve arkadaslarinin (2016) sarkopeniyi
Onlemede botaniklerin iskelet kasi saghgi tzerine etki-
lerini arastirdiklari sistematik derlemede, turung (Citrus
aurantium L.), kahve (Coffea arabica L.) ve zencefil
(Zingiber officinale Roscoe)'den izole edilen flavonoid-

lerin iskelet kasi hicrelerinde inflamatuvar yaniti inhibe
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ettigi, IL-1a, IL-6 ve TNF-a dizeylerini disurdigu tes-
pit edilmigtir. Calismada gunluk zencefil (Zingiber offi-
cinale Roscoe) tuketiminin kas yaralanmasi sonrasin-
daki kas agrisini azalttigi, zerdegalin (Curcuma longa
L.) kas atrofisini azalttigi, yesil cayin (Camellia sinen-
sis (L.) Kuntze) 6ziitlerinin de artan protein bozulmasi-
ni 6nleyebildigi gézlenmistir (Rondanelli ve digerleri,
2016).

Guo Chao-yang ve arkadaslari tarafindan (2022) yapi-
lan sistematik bir incelemede, Geleneksel Cin Tib-
brnda sarkopenide kullanilan bitkiler ve ydntemler
incelenmistir.  Chuangxiong  (Ligusticum  wallichii
Franch) bitkisinin yasa bagli kas-iskelet bozukluklarini
iyilestirebildigi, Astragalus L. (Geven) tirlerinin yas-
lanma karsiti ve antioksidan etkilerinin oldugu goéste-
rilmistir. Ayni ¢alismada, iskelet kasi ile ilgili hastalik-
larda sik kullanilan akupunktur noktasi olan ST36’nin
kas fonksiyonunu ve giclnu artirmak igin kullanilabile-
cegi dusinulmis ve ST36 akupunktur noktasina uygu-
lama yapildiginda iskelet kaslarinin kan akisini arttira-
rak alt ekstremitenin kas glcunl ve kas kitlesini iyiles-
tirebilecegi ifade edilmigtir (Guo Chao-yang, Ma Yun-
jing, Liu Shu-ting, Zhu Ran-ran, Xu Xiao-ting, Li Zhen-
rui, 2022).

Sarkopenide tip-2 kas liflerinin etkilenmesiyle kaslarda
atrofi meydana geldigi bilinmektedir. Kishida ve arka-
daglarinin (2015) sarkopeni Uzerine yaptiklari ¢calisma-
da, Japon farmakopesinde yer alan Go-sha-jinki-Gan
(TJ-107; Tsumura Co., Tokyo, Japonya) ekstresinin
yaslanma ile iligkili iskelet kasi atrofisi Uzerine etkisini
arastinlmis. Go-sha-jinki-Gan (GJG) ekstresinin, yasa
bagli motor bozukluklarini azaltmada kullanildigi g6z-
lenmistir. Fareler (zerinde yapilan galismada deney
grubunda GJG'nin sarkopeniyi IGF-1/insilin yolu araci-
hdiyla baskiladiyi ve ayni zamanda bir inflamatuvar
sitokin olan TNF-a'yl da baskiladi§i gdsterilmistir. So-
nu¢ olarak farelerde, kontrol grubuna kiyasla deney

grubunda iskelet kasi kitlesi kaybinin 6énemli dlgtide
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azaldigi gosterilmigtir (Kishida ve digerleri, 2015; Yagi
ve digerleri, 2016).

Poussard ve arkadaslarinin (2013) sarkopeninin hiic-
resel modeli olarak insan kas uydu hiicreleri lzerine
yapmis olduklari galismada, Fransa’nin guiney batisin-
da bir bolgede yetisen sahil cami (Pinus pinaster Ai-
ton) kabugundan elde edilen ekstresi kullaniimistir.
icerdigi flavonoidler ile kas hiicrelerini oksidatif stres-
ten korumada ve stres kaynakli 1si sok proteini beta-1
(HSPB1) fosforilasyonunu modile etmede etkili oldugu
gOsterilmistir. Kas kaybini énlemede terapétik bir yak-
lasim olabilecegi dusunilmektedir (Poussard, Pires-

Alves, Diallo, Dupuy ve Dargelos, 2013).

Kim ve arkadaslarinin (2019) yumurtaliklari alinmis
sicanlar Uzerinde yaptiklari galismada, antiinflamatu-
var ve antioksidan Ozellikleri olan sizandra UGzimi
(Schisandra chinensis (Turcz.) Baill.) ekstresinin yas-
lanma karsiti etkisi ve fiziksel egzersizi takiben kas ve
kemik Uzerindeki etkisi arastiriimigtir. Calismanin so-
nucunda ekstrenin yasa bagll kas ve kemik kaybini
iyilestirdigi gdsterilmistir. S. chinensis’in sarkopenide
Onleyici ajan olarak kullanilabilecedi sonucuna varil-

mistir (Kim ve digerleri, 2019).

Lee ve Kim (2017), 12 bitki iceren geleneksel bir bitki-
sel formil olan Jaesumganghwa-Tang (JGT, Zi-ying-
jilang-huo-tang in Chinese and Jin-koka-to in Japane-
se)'In yash farelerde kas kutlesi ve iglevi Uzerine etki-
sini arastirdiklari galismada, kullanilan bitkisel forma-
Iin yagh farelerde iskelet kasi kutlesini arttirdidi, kas
glcuna iyilestirdigi ve kas hasarini azalttigi gosteril-
mistir. JGT'nin igerigindeki 12 bitki su sekilde: Angeli-
cae Gigantis Radix, Rehmanniae Radix Preparata,
Liriopis Tuber, Paeoniae Radix, Rehmanniae Radix
Crudus, Citri Unshius Pericarpium, Anemarrhenae
Rhizoma, Atractylodis Rhizoma Alba, Phellodendri
Cortex, Zingiberis Rhizoma Crudus, Glycyrrhizae Ra-
dix et Rhizoma and Zizyphi Fructus. JGT’nin sarkope-
nide terapdtik bir ajan olarak kullanilabilecegi dusu-

nulmektedir (Lee ve Kim, 2017).
71 |



SONUG

Sarkopeni tedavisinde FDA tarafindan onaylanmig
farmakolojik tedavi henuz bulunmamaktadir. Sarkope-
niye fitoterapik yaklasimda literatlirde yer alan calis-
malar sinirl sayidadir. Mevcut c¢alismalardan elde
edilen bilgilere gore fitoterapinin geriatrik bir sendrom
olan sarkopenide kullaniminda umut verici sonuglar
elde edilmistir. Fakat bu alanda kanit dizeyi yuUksek

daha kapsamli ¢calismalara ihtiyag vardir.
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