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ÖZET 
Yapılan çalışmalarda; soya tüketiminin menopoz sorunlarını ve kanser riskini, 

sarımsak tüketiminin postmenopozal dönemde kolon kanserini %50 oranında 

azalttığı,  jinekolojik hastalıkların tedavisinde kullanılabileceği belirtilmiştir. Ayrıca; 

uzun süre fitoöstrojen bakımından zengin yemlerle beslenen koyunlarda güç doğum 

oranlarında artış, koyun ve kuzularda yüksek ölüm ve kalıcı kısırlık gibi önemli 

sorunlar saptanmıştır. İnsan ve hayvanlar tarafından tüketilen besinlerin bazıları 

östrojen hormonu salgısını artıran bileşikler içermektedir. Bitkilerde doğal olarak 

bulunan bu bileşikler fitoöstrojen olarak tanımlanmaktadır. Fitoöstrojen tam 

anlamıyla östrojen olmamakla birlikte bir yere kadar östrojenin yerine 

geçebilmektedir. Fitoöstrojenler doğada farklı yoğunluklarda pek çok bitkide 

bulunmaktadır. Fitoöstrojenler; flavonoid olanlar ve olmayanlar olarak iki gruba 

ayrılır. Flavonoid grubunda olan fitoöstrojenler, isoflavonlar, kumestanlar ve prenil 

flavonoitler olup bu grubun en önemli besin kaynakları; soya ve soya ürünleri, çay, 

kırmızı şarap, baklagiller, brüksel lahanası ve ıspanak gibi bitkilerdir. Flavonoid 

olmayan grupta ise lignanlar yer alır. Bitkiler arasında tohumu doğrudan tüketilen 

keten iyi bir lignan kaynağı olup önemli bir fitoöstrojenik özelliğe sahiptir. 

Fitoöstrojenlerin; antikanser, menopoz semptomlarını azaltma, osteoporoz, 

kardiyovasküler hastalıkların önlenmesinde ve antikarsinojenik olmak üzere pek çok 

etkisi vardır.  Östrojen hormonu hem kadınlarda hem de erkekte bulunan ancak 

erkeklerde çok düşük düzeylerde olan bir seks hormonudur. Temel yapı taşı kolestrol 

olan östrojen yumurtalıklardan ve böbreküstü bezlerinden salgılanır. Kadınlarda 

üreme fonksiyonları, menstrüel döngü ve menopoz periyodu üzerinde önemli etkileri 

vardır. Dolayısı ile tüketilen gıdalar insan metabolizması tarafından salgılanan 

hormonlar üzerine doğrudan etkilidir. Bu makalede beslenmede kullanılan 

fitoöstrojenik bitkilerin tüketiminde dikkat edilmesi gereken hususlar, tüketilen 

fitoöstrojenik bitkiler ve etkileri incelenmiştir. 
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Phytoestrogenic Plants; How Much Should Be Consumed? 

 

  

Giriş 

Hormonlar; üreme, büyüme, gelişme, enerji üretimi ve depolanmasını düzenleyen 

moleküllerdir [1]. Kimyasal özelliklerine göre; glikoproteinler, polipeptidler, steroidler 

ve aminler olarak 4 gruba ayrılırlar [2]. Glikoproteinler, polipeptid iskeletlerine kovalent 

olarak bağlı oligosakkarit (glikan) zincirlerini içeren proteinlerdir [3, 4]. 

Glikoproteinlerde yer alan monosakkaridler; glikoz, galaktoz, mannoz, fruktoz, N-asetil 

glikozamin, N-asetil galaktozamin, N-asetilnöraminik asit (sialik asit) olup daha az 

miktarda arabinoz ve ksiloz ‘a da rastlanabilir [5]. Kolestrolün sadece küçük bir kısmının 

değişikliğe uğramasıyla oluşan steroid hormonlar üreme fonksiyonlarını düzenlemenin 

yanı sıra; sinir, iskelet ve kardiyovasküler sistemler üzerine de etkilidir [6]. 

Glikokortikoidler, mineralokortikoidler, androjenler, östrojenler ve progesteron olarak 

gruplandırılan steroid hormonlar; adrenal korteks, over, testis, plesanta ve beyinde normal 

üreme fonksiyonu ile vücut homeostazisinde kullanılmak amacıyla üretilirler [7]. Bu 

hormonlar arasında en sık adı geçen “Östrojen” hormonu insanlarda yumurtalıktan, 

adrenal korteksten, testislerden ve plasentadan [8], düşük düzeylerde; karaciğer, adrenal 

ABSTRACT 

In studies shown that soybean consumption reduces menopausal symptoms and cancer 

risk, the garlic consumption decreases colon cancer by 50% in postmenopausal period, 

and it can be used in the treatment of gynecological diseases. At that time, in sheep 

fed with foods rich in phytoestrogen for a long time, significant problems such as 

increased birth rates, high death in sheep and lambs and permanent infertility were 

determined. Some of the foods consumed by humans and animals include compounds 

that increase estrogen hormone secretion. These naturally occurring compounds in 

plants are phytoestrogens. Phytoestrogens are found in many plants in nature. 

Phytoestrogen can replace estrogen, although it is not estrogen at all. The source of 

phytoestrogens are divided into two groups: flavonoids and non-flavonoids. The 

phytoestrogens in the flavonoid group are isoflavones, coumestans and prenyl 

flavonoids, which are the most important food sources of this group; soy and soy 

products, tea, red wine, legumes, brussels sprouts and spinach. The non-flavonoid 

group contains lignans. Directly consumed seed within plants, flax is a good source 

of lignans and has an important phytoestrogenic property. Phytoestrogens; there are 

many effects including anticancer, reduction of menopausal symptoms, osteoporosis, 

prevention of cardiovascular diseases and anticarcinogenicity. The estrogen is a sex 

hormone found in both men and women. However, this hormone is very low in men. 

The main building block of estrogen is cholestrol. It is secreted from the ovaries and 

the adrenal glands.  Estrogen has important effects on reproductive functions in 

women, menstrual cycle and menopause period. Therefore, consumed foods are 

directly effective on hormones secreted by human metabolism. In this article, 

phytoestrogenic plants used in nutrition should be considered, consumed 

phytoestrogenic plants and their effects are examined. 
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bezler ve memede de sentezlenir [9]. Bu hormonlar hipotalamus tarafından GnRH 

üzerinden, hipofiz ön lobunda ise FSH ve LH tarafından kontrol edilmektedir [10, 11]. 

Hormonal steroid bileşiklerden bir grup olan östrojen hormonu hem kadın hem de 

erkeklerde bulunmakla birlikte üreme yaşındaki kadınlarda oldukça yüksek 

seviyelerdedir [9] ve meme büyümesi, kıllanma gibi dişi sekonder karakterlerin 

oluşumunda rol oynar [8]. Östrojen kaynakları özellikle menopoz sonrası dönemdeki 

kadınlar için önemlidir Doğal olarak oluşan östrojenler; kolestrolden sentezlenen 18-

karbonlu steroidlerdir. Bunlar; 17β-östrodiol (E2), östron (E1) ve östriol (E3) olarak üç 

şekilde gruplandırılır. Bu östrojen grupları arasında kadınlarda en yaygın olarak bulunanı 

östrodioldür. Östron; östrodiolden daha zayıf etkiye sahip olup post-menopozal 

dönemdeki kadınlarda östrodiol ile karşılaştırıldığında daha yüksek düzeylerde bulunur 

[9]. Yapılan bir çalışma β-östrodiolün; östrondan 12, östriolden ise 80 kat fazla östrojenik 

etkiye sahip olduğunu göstermiştir [12]. Östrojenler; albümin, özgül östrojen ve 

progesteron bağlayıcı globülinlere zayıf şekilde bağlanarak kanda taşınırlar ve çok hızlı 

bir şekilde (30 dakika) dokulara geçerler. Karaciğer; östrojenlerin bir kısmını 

glukoronoidler ve sülfatlara bağlayarak safraya bırakır. Geri kalanı ise idrarla dışarı atılır. 

Etkili östrojenler olan östradiol ve östron karaciğer tarafından etkisi daha az olan östriole 

çevrilir [13, 14, 15, 16]. 

Fitoöstrojen 

Fitoöstrojen kelimesi, Yunanca bitki anlamına gelen “phyto” ile dişi üreme hormonu 

anlamındaki östrojen kelimelerinin birleşmesinden oluşur [17]. Fitoöstrojenler, 

fonksiyonel olarak memelilerdeki östrojenik aktiviteyi harekete geçiren ve yapısal olarak 

memeli östrojeni 17β-östradiol (E2)’e benzer özellikte [18, 19] olup; kanser, kalp 

hastalıkları, menopozal semptomlar ve osteoporozun önlenmesinde önemli işlevlere 

sahiptir [20, 21, 22]. Bu nedenle;  soya ağırlıklı beslenen Asya topluluklarında düşük 

kardiyovasküler hastalıklar, güçlü kemik yapısı, göğüs kanseri oranı ve ateş basmalarının 

az olmasının nedeni fitoöstrojenlere bağlanmaktadır [8, 23, 24, 25].  

Fitoöstrojenler, bitkilerde genistein, daidzein ve glisitin gibi şeker moleküllerine bağlıdır 

ve bu durumda biyolojik aktivite göstermezler. Vücuda alındıktan sonra bağırsaklarda 

bakteriyal β-glikozidazlar tarafından hidroliz edilirler ve şeker grupları ayrılır. Böylece 

bağırsak bakterileri tarafından biyoaktif formları olan daidzein, genistein gibi 

aglukonlarına dönüştürürler ve bağırsaklardan hızla emilirler. Aglukonlar bağırsakta 
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emildikten sonra karaciğerde glukorunit ile konjuge olurlar. Konjugantlar safra ile 

atılabilir, enterohepatik siklüsle reabsorbe edilebilir ya da değişmeden idrarla atılabilir 

[21, 26, 27]. Fitoöstrojenler hızlı bir şekilde yıkılarak vücuttan kısa sürede 

uzaklaştırıldıkları için uzun yarılanma ömrüne sahip ve vücutta birikebilen, endokrin 

sistem toksisitesine neden olabilen çevresel östrojenik kimyasallardan farklılık 

göstermektedirler [28].  

Doğada Fitoöstrojen Kaynakları 

Fitoöstrojen bakımından zengin olan bitkiler çoğunlukla Fagales, Cucurbitales, Fabales 

ve Malpighiales familyalarında yer almasına rağmen bazı farklı familyalardaki bitkilerde 

de bulunur. Helvacı kabağı, kenevir,  soya, meyan kökü, kırmızı üçgül ve keten tohumu, 

akşam sefası, dong quai, ginseng, hayıt östrojenik aktivite gösteren bitkiler olarak bilinir 

[29].  

Fitoöstrojenler, Tablo 1’de görüldüğü gibi flavonoid olanlar ve flavonoid olmayanlar 

şeklinde iki gruba ayrılır [30]. 

Tablo 1 Fitoöstrojenlerin Sınıflandırılması [30] 

Flavonoidler Flavonoid Olmayanlar 

Izoflavonlar Kumestanlar Prenil Flavonoidler Lignanlar 

Genistein Kumestrol 8-Prenilnaringenin Larisirezinol 

Daidzein  6-Prenilnaringenin İzolarisirezinol 

Glisitin  Ksanthumol Matairezinol 

Biochianin A  İzoksanthohumol Sekoizolarisirezinol 

Formononentin   Pinorezinol 

 

Flavonoidler Leguminoseae, Rutaceae, Primulaceae, Polygonaceae, Salicaceae, 

Pinaceae, Rosaceae familyalarına ait bitkilerde diğer familya bitkilerinden daha yüksek 

oranlarda bulunmaktadır [31]. Yapılan çalışmalarda temel kaynakları meyveler 

(narenciye, kuşburnu, kayısı, vişne, üzüm, elma, kuş üzümü, yaban mersini vb.), sebzeler 

(brokoli, soğan, yeşilbiber, domates, ıspanak vb), içecekler ( kırmızı şarap, kahve, çay), 

kahve çekirdeği, soya ürünleri ve baharatlar [32, 33] olan 4000’den fazla flavonoid çeşidi 

saptanmıştır [34]. 

Fitoöstrojen kaynağı olarak üzerinde en fazla araştırma yapılanlar flavonoid grubuna 

dahil olan izoflovanlar ile flavonoid olmayan lignanlardır. Bu nedenle makalede 

izoflavon ve lignanlar konusuna daha detaylı yer verilmiştir. 
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Izoflavonlar, en geniş fitoöstrojen grubunu oluştururlar. İlk kez, 1946 yılında Batı 

Avustralya’da izoflavonca zengin yeraltı üçgülü (Trifolium subterraneum L.) ile beslenen 

koyunların doğurganlığının azalması, laktasyon bozuklukları, cinsiyet organında 

değişiklikler, kalıcı kısırlık, uterus sarkması gibi sorunların ortaya çıkmasıyla 

izoflavonların östrojenik etkinliği araştırılmaya başlanmıştır [35]. Izoflavon 

fitoöstrojenleri yalnızca Fabaceae familyasına ait birkaç bitkide bulunmakla birlikte; 

yonca’da (%0.5-3.5), manj fasulyesinde (3.51 mg/kg), japon sarmaşığı kökünde (0.95 

mg/kg; daidzein formunda), kırmızı üçgülde (%1.5-2.5) ve soyada (%0.1-0.5) da 

belirlenmiştir [17, 36, 37]. 

Izoflavonlar ve izoflavon bakımından zengin besinler olan; yonca ve üçgülün hayvan 

beslenmesinde, soya ve manj fasulyesinin insan gıdası olarak tüketimi fazla olmasına 

rağmen yapılan çalışmalarda kanserlerin, kardiyovasküler hastalıkların, osteoporozun, 

menopoz sonrası semptomların önlenmesi ve bilişsel fonksiyonun sürdürülmesi gibi 

olumlu etkileri üzerine odaklanılmış fakat biyolojik mekanizmaları bugüne kadar tatmin 

edici bir şekilde açıklanamamış, insan epidemiyolojik ve deneysel çalışmaları nispeten 

sınırlı kalmıştır [38]. 

Flavonoid olmayan fitoöstrojen grubunun en önemli temsilcisi olan, bitki hücre duvarının 

yapısında bulunarak lignin oluşumuna katkı sağlayan lignanlar üzerine yapılan ilk 

çalışma, 1980’li yıllarda yayınlanmıştır [39, 40]. Bitkilerin sekonder metabolizma 

ürünleri olan lignanlar, bitkinin çevresel stres faktörlerinden korunmasında ve insan 

beslenmesinde çok önemli işlevlere sahiptir [41]. Kalp hastalıkları, menopoz 

semptomları, osteoporoz ve göğüs kanseri riskini azalttığı [42]  tespit edilen lignanlar, 

60'tan fazla bitki familyasından ve köklerinden, rizomdan, odunsu kısımlardan, 

gövdeden, yapraklardan, meyvelerden, tohumlardan ve reçinelerden izole edilmiştir [43, 

44, 45]. Gıdaların lignan içerikleri 2mg/100g’ı geçmemekle [46] birlikte sırasıyla en 

yüksek lignan kaynakları; 675 μg/g ile keten tohumu, 17.9 μg/g ile mercimek, 8.6 μg/g 

ile soya fasulyesi ve 6.5 μg/g ile yulaf kepeğidir [47]. 
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Geleneksel Kullanımda Fitoöstrojen Kaynağı Olarak Tüketilen Bazı 

Bitkiler  

Soya ( Glycine max L.) 

Başta Asya ülkeleri olmak üzere yıllardır gıda olarak tüketilmekte olan soya Fabaceae 

familyasının bir üyesidir [48]. Bitkinin tohumları yaklaşık %36-40 protein [49], % 20 

yağ, % 35 karbonhidrat ve %5 madensel maddeler içermektedir [50]. Bitkiler içerisinde 

tohumları en zengin izoflavon kaynağı olarak bilinir. Yapılan çalışmalarda 100 gram soya 

fasulyesinde izoflavonun en önemli iki bileşeni olan genistein 111 mg ve daidzein 84 mg 

bulunmuştur [51]. Antik Çinli’ler bitkinin tıbbi olarak kalp, böbrekler, karaciğer, mide ve 

sindirim sistemi için yararlı olduğunu bildirmiş [52], geleneksel kullanımda siyah 

tohumlu genotipleri tedavi ile ilişkilendirmişler, üreme bozukluklarında, kuvvet verici, 

müshil etkili, romatizmaya karşı ve saç uzamasında kullanmışlardır. Tuzla fermente 

edilen tohumlar, Çin tıbbında oldukça değerlidir ve soğuk algınlığı, baş ağrısı, kanamalı 

düşük, düşük tedavisi, sinir ve ateş gibi pek çok hastalıkta kullanılmıştır [53]. Uzakdoğu 

toplumlarında sıkça tüketilen soyanın kolestrolü düşüren, kalp ve damar hastalıklarına 

karşı koruma sağlayan, kilo kontrolüne yardımcı olan, menopoz sorunlarını ve kanser 

riskini azaltan bitki olduğu yönünde araştırmalar bulunmaktadır [54]. Yapılan bir 

çalışmada, soya proteini tüketimi, postmenopozal makak maymunlarında kazein tüketimi 

ile kıyaslandığında lipid peroksidasyonunda düşüş göstermiş, tavşanlarda aterosklerozi 

azaltmıştır [55, 56]. Her bir proteininde aktif bileşikler bulunan soyanın, LDL kolestrolü 

düşürdüğü ve HDL kolesterolünü yükselttiği ileri sürülmektedir [23]. Araştırıcılar; 

ortalama 47 g soya proteini içeren bir diyetin toplam kolesterolü yaklaşık % 9,3, LDL 

kolestrolü % 12,9 ve trigliseritleri % 10,5 azalttığı ve HDL kolestrolü % 2 artırdığını 

bildirilmişlerdir [57, 58]. 

Menopoz ve perimenopozal kadınlarla yapılan bir klinik çalışmada, günlük soya 

izoflavon takviyesi ile sistemik arteriyel uyumun düzeldiği gözlemlenmiş [59], menopoz 

öncesi dönemde soya tüketen kadınlarda meme kanseri riskinin önemli derece azaldığı 

saptanmıştır [60]. Buna karşın post menopozal dönemde tedavi gören meme kanserli 

kadınlarda 5 ay, günlük 80 mg soya izoflavon tüketiminin meme ucundan alınan sıvıların 

salgısını ve hiperplazi gibi iyi huylu tümörlerin büyümesini arttırdığı belirlenirken [61], 

günde 60 g soya proteini verilen bir çalışmada, ortalama günlük sıcak basma sayısının 

soya tüketen grupta önemli ölçüde azaldığı belirlenmiştir [62]. 
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Yapılan çalışmalara göre göğüs kanseri, osteopoz ve menopozal semptomlarda soya 

ürünlerinin tüketim miktarı, süresi, dozu kişiden kişiye ve hastadan hastaya değişkenlik 

gösterdiği için kıyaslamaların doğru bir değerlendirme olamayacağı [56, 63], soya 

tüketiminin güvenilirliği ve etkisi için daha fazla çalışmaya ihtiyaç duyulduğu 

belirtilmektedir [64]. Hatta soya tüketiminde toplumların tüketim alışkanlıklarının bile 

etkili olabileceği dikkate alınmalıdır. 

Meyankökü ( Glycyrrhiza glabra L.) 

Fabacea familyasına ait çok yıllık Avrasya kökenli bir bitkidir. Yunanca’da Glycyrrhiza 

‘tatlı kök’ anlamındadır [65]. Tıbbı bitki olarak kullanımına dair en eski kayıt M.Ö 2100 

yılına aittir [66]. Çin'de sağlıklı olmayı destekleyici ve detoksifikasyon etkilerinin yanı 

sıra tatlandırıcı ve lezzet verici ajan olarak binlerce yıldır tüketilmektedir [67]. Tıbbi 

olarak teskin edici ve balgam söktürücü olup, antioksidan ve antimikrobiyal aktivite 

gösterir [65]. Ülkemizde harareti gidermek için şerbet formunda Diyarbakır, Mardin, 

Şanlıurfa bölgesinde bol miktarda tüketilmektedir [68]. Göğüs yumuşatıcı, balgam 

söktürücü, öksürük kesici, mide hastalıklarında (gastrit gibi) tedavi edici, mukoza 

koruyucu, yanık ve yara tedavisinde kullanılmaktadır [53, 66, 68]. Kuzey Amerika’nın 

doğal bitkisi olmamasına rağmen, Kızılderililer tarafından öksürük, astım ve balgam 

sökmenin [69] yanı sıra kadın hastalıklarında [70] da kullanıldığı belirtilmektedir. 

Meyankökünün ana bileşeni şekerden 50 kat daha tatlı olan glycyrrhizin’dir [68]. Bitki 

bu özelliği nedeniyle hiperlipidemi, alerjik iltihap, atopik dermatit, damar tıkanıklığı 

tedavisinde klinik olarak kullanılmaktadır [71]. Toz halinde eczacılıkta, kıvam ve şekil 

vermede kullanılır. Kola adı altında hazırlanan alkolsüz içeceklerin bileşiminde bulunur 

[68]. 

Meyankökünün östrojenik aktivitesi ilk kez 1950 yılında açıklanmıştır [72]. 

Meyankökünün kök ekstraktlarında östrojenik aktivite gösteren glabren, glabridin ve 

isoliquiritigenin, 2’,4’,4’-üç hidroksi kalkon bulunmuştur. Bir isoflavon olan glabrinin, 

lipofilik yapısı nedeniyle E2’ye benzer yeni bir fitoöstrojen olarak kaydedilmiştir [71]. 

Yapılan bir çalışmada meyan kökü ekstresi,  PR (progesteron reseptörü) ve ER (östrojen 

reseptörü)’nin her ikisinde de zayıf bağlanma eğilimi göstermiştir [73]. Meyan kökü 

etanol ekstraktı içerisinde yüksek östrojenik aktivite göstermiştir [71]. In vitro ortamda 

yapılan insan östrojenine bağlı glabridininin etkilerinin incelendiği çalışmada 

konsatrasyonun artmasıyla östrojene bağlı meme kanseri hücrelerinde iki yönlü olumlu 
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etki görülmüştür [74]. In vivo sonuçlar meyankökü kökünün iskelet ve kardiyovasküler 

dokular üzerine olumlu etki yaptığını [74], ayrıca yedi erkekte 4 gün boyunca günlük 7 g 

meyankökü tüketiminin serum testosteron miktarını ciddi oranda azalttığını ortaya 

koymuştur [75]. Sıçanlar üzerine yapılan benzer bir çalışmada testosteron üretimi 

azalmıştır [76].  

Bu bilgilere rağmen meyan kökünün fitoöstrojen kaynağı olarak tüketiminin yararı ya da 

zararı üzerine daha fazla araştırmaya ihtiyaç olduğu belirtilmektedir [64]. Ayrıca tüketim 

şeklinin, miktarının, yaş ve kişi gruplarına göre değişimlerinin de, yöntemlerinin de 

belirlenmesi gerekmektedir.  

Şerbetçiotu (Humulus lupulus L.) 

Cannabaceae familyasından, çok yıllık, iki evcikli, tırmanıcı bir bitkidir. Dişi çiçekler 

bitkiye has acı tadını veren humulon ve lupulon türevleri ile lupulin içermektedir [77]. 

Geleneksel kullanımda iştah açıcı, idrar artırıcı, terletici, ateş düşürücü ve yatıştırıcı 

etkileri olduğu bilinir [67, 77]. Kızılderililer tarafından böbrek iltihaplarında, göğüs ve 

uterus şikayetlerinde yatıştırıcı olarak kullanmıştır [69]. Şerbetçiotu dişi çiçeklerinde 

östrojenik olarak 8-prenilnaringenin, 6-pirenilnaringenin, ksanthohumol ve 

izoksanthohumol bileşikleri tanımlanmıştır [78]. Şerbetçiotu’nun östrojenik aktivitesini 

belirlemek amacıyla yapılan çalışmada; kültür ortamında FSH hormonu taklit edilerek, 

şerbetçiotu ile estradiol sentezinin yapılması planlanmıştır. Bu amaçla dişi farelerden 

olgunlaşmamış yumurtalar alınmış, bir kısmına 48 saat boyunca FSH, diğer kısmına 48 

saat boyunca Şerbetçiotu’ndan elde edilen preparat verilmiştir. Şerbetçiotu preparatı 

uygulanan farelerin yumurtalıklarında diğer örnekler gibi estradiol sentezlendiği 

görülmüştür. Bu etkisi sebebiyle şerbetçiotu’nun dişi çiçeklerinin östrojenik aktivite 

gösterdiği belirtilmiştir [79, 80]. Sıçan uterusu üzerine yapılan bir başka çalışmada H. 

lupulus’ta bulunan 8-prenilnaringenin bileşiğinin östrojen reseptörlerine bağlanma 

eğilimi gösterdiği saptanmıştır [80, 81]. Milligan ve ark.(1999)’a göre, alkollü bir içecek 

olan birada yüksek miktarda bulunan (18ng/mL) 8-prenilnaringenin, şerbetçiotunun 

fitoöstrojen özelliğinin önemli bir kısmını oluşturmaktadır [80].  

Almanya’da kadınların menstrual dönemlerinde yaşadıkları ateş basması, ağrılı adet 

sancıları ve uzun süren adet dönemi gibi şikâyetler [82, 83, 84] ile östrojenik 

aktivitelerinin düzenlenmesi için şerbetçiotu kullanımının yararlı olduğu belirtilmiştir 

[85]. Bununla birlikte, doğal göğüs büyütücü olarak pazarlanan şerbetçiotu içerikli bir 
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diyet takviyesinin, insandaki biyolojik etkilerini belirlemek üzere yapılan in vivo 

çalışmada; diyet takviyesi ile uterus düzeyinde östrojenik etkiler yaratma ihtimalinin 

olmadığı, bu etkinliği göstermek için destekleyici kanıtlara ve yeni çalışmalara ihtiyaç 

olduğu belirtilmiştir [86, 87].  

Keten ( Linum usitatissimum L.) 

Linaceae familyasında yer alan bitki, tohumu ve lifi için kullanılır. En eski bitkilerden 

biri olan ketenin kelime anlamı “çok kullanışlı”dır [88]. Avrupa Farmakopesi’ne tıbbı 

bitki olarak dahil edilen, Tropikal ve Ilıman iklim bölgelerinde yetişen ketenin lif kaynağı 

olarak kullanımına ait ilk bulgular Mısır lahitlerinde yer almaktadır [89]. Geleneksel 

tedavide, tohumları yangıyı azaltmak, sakinleştirici, soğuk algınlığı, öksürük ve bunlara 

bağlı ateşi azaltmak için kullanılan keteni [64], Kızılderililer ateş, akciğer hastalıkları, 

şiddetli soğuk algınlığı ve öksürük için [69] ve yağını da gevşetici olarak kullanmışlardır 

[88]. Keten, α-linolenik asit gibi çoklu doymamış yağ asitlerini içerdiğinden dolayı yağlı 

tohum olarak oldukça ilgi görmüştür [64]. Keten tohumu, lignan fitoöstrojenleri 

bakımından en zengin kaynaklardan biri olup [90] kaliteli fitoöstrojen kaynağı olduğunu 

gösteren çalışmalar bulunur [91, 92, 93].  

Tüm dünyada fitoöstrojen özelliği bilinen keten ile yapılan bir in vivo çalışmada, farelerin 

beslenme diyetlerine %10 keten tohumu ilavesinin tümör gelişme oranını ve metastazı 

azalttığı görülmüştür [94]. Bleodon ve Szapary (2004)’e göre, memeli canlılarda 

beslenme yoluyla %5 keten tohumu alımının tümör oluşumunu azalttığı gözlemlemiştir 

[95]. Altı hafta süresince yağsız keten tohumu liganları tüketiminin araştırıldığı başka bir 

çalışmada LDL kolesterol ve total kolesterolde azalma görülmüş, keten tohumu 

lignanlarının HDL kolesterol üzerine etkisi önemsiz bulunmuştur [96]. Menopoz 

şikayetleri (ateş basması ve vajina kuruluğu) olan 145 kadına 12 hafta süresince, 

fitoöstrojen bakımından zengin diyet ürünleri (soya ürünleri ve keten tohumu) 

tükettirilmesinin menopoz semptomlarında bir azalma sağladığı görülmüştür [97]. 

Bleodon ve Szapary (2004)’e göre, sahip oldukları biyolojik aktiviteler nedeni ile 

lignanlar, hormona dayalı kanserlerin önlenmesinde ve tedavisinde geleneksel östrojen 

tedavilerine alternatif oluşturabilecek takviye gıda kaynağı olarak gösterilmiştir [95]. 
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Adaçayı ( Salvia officinalis L.) 

Salvia L. cinsi Lamiaceae (Ballıbabagiller) familyasına bağlı yaklaşık 900 türü içerisinde 

barındıran dünyanın her yerinde görülebilen bir taksondur [98]. Salvia türlerinin tıbbi 

özellikleri ilk kez Romalı’lar tarafından farkedilmiştir. Salvia türleri arasında tıbbi olarak 

eski çağlardan beri bilinen ve kullanılan Salvia officinalis’tir. Adaçayı, Eski Mısırlı’lar 

tarafından çocuk sahibi olamayan kadınlara tükettirilmiştir [99].  

Salvia türlerinin yaprakları geleneksel tıpta önemli bir kullanıma sahiptir [100]. Çok eski 

yıllardan bu yana halk arasında soğuk algınlığı, öksürük, sinirsel bozukluk, sindirim 

sorunu, faranjit, ağız içi iltihabı, diş eti iltihabı gibi hastalıkların tedavisinde kullanılmış, 

ayrıca terlemeyi önleyici ve laktasyonu artırıcı etkilere sahip olduğu belirtilmiştir [101, 

102]. Adaçayı uçucu yağında bulunan monoterpenler terlemeyi önlediği için [103] ateş 

basması şikayeti olan kadınların adaçayı tüketmeleri tavsiye edilmiştir [104]. Bir grup 

post menopozal dönemdeki kadınla 8 hafta boyunca yapılan çalışmada, adaçayı tabletleri 

tüketen kadınların gece terlemesi, ateş basması ve diğer menopoz şikayetlerinin kontrol 

grubuna göre önemli azalmalar gösterdiği, böylece hormon replasman tedavisi alamayan 

kişiler için alternatif bir tedavi olarak dikkate alınması gerektiği belirtilmiştir [105].  

Adaçaynın geleneksel olarak postmenopozal semptomları düzelttiği bilinmesine rağmen, 

kemik kaybının azalmasını önleyip önlemediği hakkında çok az bilgi vardır. Menopoz ile 

kemik kaybı yaşayan fareler üzerinde yapılan bir çalışmada, adaçayı uygulamasının 

kemirgenlerin kemik kaybını önlemede etkili olduğu bulunmuştur. Bu durum adaçayının 

kemik erimesi tedavisinde kullanılabileceğini göstermekle birlikte tavsiyeler vermeden 

önce daha fazla klinik çalışmalara ve adaçayı çay ekstraktlarında kimyasal maddenin 

analizlerine ihtiyaç vardır [106]. 

Isırgan ( Urtica diodica L.) 

Isırgan, yeryüzünün ılıman bölgelerinde yetişen, Urticacea familyasına ait, otsu uzun 

ömürlü ve çiçekli bir bitkidir [107, 108, 109]. Eskiden beri geleneksel ve modern tıpta 

kellik tedavisi, egzema gibi cilt hastalıkları [110], osteoporoz [111] tedavisinde kullanılan 

bu bitki organlarında lignanlar, flavonoidler, steroller, polisakkaritler, lektinler ve yağ 

asitleri [112], C vitamini ve demir [113] gibi etkili bileşikler bulunur. Isırgan otu 

Türkiye’de geleneksel olarak; idrar söktürücü, eklem ağrılarını dindirici, akne ve 

hemoroid tedavisinde kullanılmaktadır [114]. 
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Isırganın erkeklerde üreme fonksiyonlarını etkilediğine dair pek çok çalışma 

yürütülmüştür. Yapılan bir çalışmada; bitkinin fitoöstrojen etkisine dayanarak ısırgan 

yaprağı ekstraktlarının kemirgenlerde testosteron seviyesini düşürdüğü, sperm üretimini 

etkilediği belirlenmiştir [115].  

Isırgan kök ekstraktlarının kadınlarda yumurta oluşumu, östrojen ve progesteron 

hormonlarını artırdığı, üreme üzerinde olumlu etkisi olduğunu saptanmıştır. Fakat bu 

sonuca rağmen konu hakkında daha fazla çalışma yürütülmesine ihtiyaç duyulmaktadır 

[116]. 

Civanperçemi ( Achillea millefolium) 

Asterace familyasının bir üyesi olan bitki ülkemizde civanperçemi, amel otu, akbaş otu 

ve akbaşlı gibi isimlerle bilinmektedir [117]. Türkiye’de 40 civarında Achillea türü 

yetişmekte ve bu türler özellikle Kuzey ve Doğu Anadolu’da yayılış göstermektedir 

[118]. Civanperçemi geleneksel kullanımda yara iyileştirici, emenagog (regli 

kanamasının uyarılması), amenore (regli görülmemesi), anemi, antihelmetik, 

antiinflamatuar, antiviral, diüretik, dizanteri, diyare, epilepsi,  grip, hipertansiyon, histeri, 

kızamık, kızarıklık, kontraseptif,  melankoli, pnömoni, suçiçeği,  romatizma, tüberküloz, 

ülser [119, 120, 121] gibi hastalıkların tedavisinde kullanılmaktadır. Ayrıca; idrar sökücü, 

iştah arttırıcı özelliklerinin yanı sıra basur tedavisinde etkili olduğu bildirilmiştir [118]. 

Civanperçemi iyi bir anti-kanser aktiviteye sahiptir. Yapılan çalışmalarda, 

civanperçeminin fitokimyasal bileşenleri olan flavonoid ve seskiterpenler; fare lösemi 

hücresi P-388’e, epitel beze uruna, göğüs epitel beze uruna (MCF-7) ve deri epidermoid 

karsinom (431) hücrelerine karşı etkili bulunmuştur [122]. Bitki türleri üzerinde aktif 

bileşenlerin belirlenmesine yönelik çalışmalarla doğru bitki materyallerinin seçilmesine 

ihtiyaç vardır [123]. 

Maydanoz ( Petrosellium crispum) 

Apiaceae familyasından otsu bir bitkidir [124]. 100g. taze maydanoz % 85 su, % 15 kuru 

madde içermekte olup, bunun 2,2 g. protein, 0,3 g. yağ, 1,3 g. karbonhidrattır [125]. 

Fenolik bileşikleri flavonoidler (apigenin, apiin ve 6”-Acetylapiin), esansiyel yağ 

bileşikleri ( Mirsitin ve apiol), kumarinler ve furokumarinlerden oluşan maydanoz; 

antioksidan, karaciğer koruyucu, sinir sistemi koruyucu, anti diyabetik, analjezik, 

spazmolitik, immün baskılayıcı, pıhtılaşma karşıtı, anti ülser, müshil, östrojenik, diüretik, 
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düşük tansiyon, anti bakteriyal ve anti fungal gibi kanıtlanan pek çok kimyasal özelliğe 

sahip bir bitkidir [126]. Ülkemizde geleneksel olarak idrar ve safra artıcı, adet söktürücü 

olarak da kullanılmaktadır [127]. Maydanozun topraküstü kısımlarının metanollü 

ekstraktlarında östrojenik aktivitenin incelendiği çalışmada soya izoflavonlarına eşit 

östrojenik aktivite belirlenmiştir [128]. Maydanozda pek çok biyoaktif bileşen tespit 

edilmiştir. Fakat bu bileşiklerin hangisinin farmakolojik aktivitelerden sorumlu olduğuna 

dair deneylere ve çalışmalara ihtiyaç vardır [126].  

Sarımsak ( Allium sativum L.) 

Liliaceae familyasından keskin kokulu bir bitki [129,130,131] olan sarımsak 

karbonhidratlar (sakkaroz, glikoz), vitaminler (A,B,C) ve kükürtlü bir uçucu yağ 

içermektedir [132]. Sarımsağa özel koku ve lezzetini veren kükürtlü bir uçucu yağ olan 

allisin [133], sarımsak dişleri ezildiğinde açığa çıkan insan sağlığı açısından çok önemli 

bir bileşiktir [134]. Eski dönemlerden beri geleneksel olarak antiseptik, idrar arttırıcı, 

solucan düşürücü, iştah açıcı, tansiyon düşürücü [132], kalp damar hastalıklarından 

koruyucu, kolesterolü düşürücü, bakteriyal, viral, mantar enfeksiyonlarına karşı etkili, 

bağışıklık sistemini güçlendirici, antitümör ve antioksidan özelliklere sahip olduğu [135], 

bu etkinin taşıdığı allisinden kaynaklandığı bildirilmiştir [ 136].  

Sarımsağın kansere karşı koruyucu etkilerine ilişkin araştırmalar bulunmaktadır [137]. 

Kanserli farelere sarımsak ekstraktı enjekte edildiğinde tümör hücrelerinin çoğalmasını 

engellemiş ve doğrudan kanser hücrelerinde mutasyona yol açmıştır [138]. Yapılan 

araştırmalar sarımsağın, göğüs, özefagus, mide, kolon ve rektum kanserlerine neden olan 

karsinojenlere karşı, canlı dokularda koruma sağladığını ortaya koymuştur [139, 140]. 

Erkek fareler üzerinde yapılan bir çalışmada sarımsağın prostat gelişimine sebep olan 

kanser hücrelerini baskıladığı [141], yüksek tansiyonu düşürücü etkiye sahip olduğu, 

protein hasarını ve antioksidan enzimlerindeki düşüşü onardığı belirlenmiştir [142]. 

Sarımsak bileşiklerinin kadınlarda meme, erkeklerde prostat kanserinin önlenmesinde 

yararlı olduğu ve tiroid kanser hücrelerini baskıladığı, kolon, akciğer ve deri kanseri 

riskini azalttığı belirtilmektedir [143].  

İki gruba ayrılmış koroner kalp hastaları ile yapılan çalışmada üç yıl boyunca hiç sarımsak 

verilmeyen gruptaki hastaların ölüm oranının sarımsak verilenlerden iki kat fazla olduğu, 

sarımsak verilenlerde kalp krizi geçirme oranının, tansiyon ve kandaki kolesterol 

seviyesinin daha düşük olduğu belirlenmiştir [144]. Hipertansiyonlu hastalar üzerine 
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yapılan bir çalışmada sarımsak tüketiminin kan basıncında azalmaya neden olduğu tespit 

edilmiştir [145]. Sarımsak tozu ile 12 ay süreli yapılan bir çalışmada 12. ay’ın sonunda 

LDL-kolestrol seviyesinin erkeklerde 32.9 mg/dL ve kadınlarda 27.3 mg/dL düşüş 

gösterdiği gözlemlenmiştir [146]. Araştırıcılara göre bu sonuçlara rağmen sarımsağın 

etkisini kesinleştirmek için deney süresini artırmanın yanı sıra  büyük bir istatistik grup 

ile klinik çalışmalar yaparak daha detaylı veriler elde etmeye ihtiyaç vardır [147]. 

Fitoöstrojenlerin Bazı hastalıklar Üzerine Etkisi 

Kanser ve Tümör 

Araştırıcılar tarafından, beslenme ile yüksek miktarda izoflavon ve lignan alımı göğüs 

kanseri gelişimi riskinin azalması ile ilişkilendirilmiş [148,149,150], Batı toplumlarında 

göğüs kanseri oranının Asya toplumlarından daha yaygın olmasının sebebi 

fitoöstrojenlerle daha az beslenmeye bağlanmıştır [151,152]. Yapılan çalışmalar düşük 

yağ, yüksek soya proteinleri, sebze yağları ve karotenden zengin sebzeler ile beslenmenin 

menopoz öncesi dönemde kadınlarda göğüs kanseri riskini azalttığını ortaya koymaktadır 

[24,150]. Prostat kanseri erkekler arasındaki en yaygın kanser türlerinden bir tanesidir ve 

beslenme ile fitoöstrojen alımının prostat kanseri hücrelerinin büyümesini engellendiğini 

gösteren pek çok çalışma yürütülmüştür [21, 153, 154, 155, 156, 157, 158]. 

Kalp Sağlığı 

Endüstriyel toplumlarda kadın ölümlerinin yaygın sebebi olarak koroner kalp hastalıkları 

gösterilmekte, menopozla östrojen kaybı sonucunda koroner kalp hastalıkları riski 

artmaktadır [58]. Yapılan çalışmalar izoflavon ve lignan fitoöstrojenleri ile beslenmenin 

kardiyovasküler hastalık riskini azalttığını [56,159,160], günde ortalama 47 g soya 

proteini alımı sonucunda; total kolestrol düzeyinde %9.3, LDL kolestrolünde %12.9 ve 

trigliseritte %10.5 oranında azalma olduğunu ortaya koymuştur [57]. 

Menopozal Semptomlar 

Fitoöstrojenler ve menopozal semptomlar üzerine yürütülen pek çok çalışma 

bulunmaktadır [22, 161, 162, 163, 164]. Ateş basması gibi menopozal semptomlar 

üzerine hormon replasman tedavisinin faydalı etkileri bulunmuş, ancak bu yöntem göğüs 

ve endometriyal kanser riski ile de ilişkilendirildiğinden hastalar alternatif tedavi 
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yöntemlerine başvurmuştur [64, 165]. Batı ülkelerinde menopozal semptomların 

azaltılması amacı ile yukarıda özetlenen bazı bitkiler kullanılmıştır [22, 73].  

Kemik Sağlığı ve Osteoporoz 

Osteoporoz kadınlarda genellikle menopozla ilişkilendirilmiş, fitoöstrojenlerin kemik 

mineral yoğunluğunu etkilediğine dair hayvanlar ve insanlar üzerinde çalışmalar 

yapılmıştır [56, 166, 167, 168]. Hormon replasman tedavileri ile postmenopozal 

kadınlarda kemik kaybı önlenebilmektedir. Bununla birlikte yapılan çalışmalarda 

fitoöstrojenlerin kemik sağlığının korunmasında hormonlardan daha etkili olduğu  [169, 

170], fitoöstrojenlerin kemikte östrojen reseptörlerine bağlanarak östrojenik etki 

gösterdiği ve bu şekilde menopozla oluşan kemik yıkımını azalttığı ortaya konmuştur 

[171, 172]. 

Algılama ve Hafıza 

Araştırmalarda; menopoz döneminde algılama ve hafıza fonksiyonlarının düştüğü 

belirtilmektedir. Bu yüzden çalışmalar fitoöstrojenler ve algılamanın yanı sıra, algılama 

ve östrojen replasman tedavisinin ilişkisine yoğunlaşmıştır [168]. Yapılan çalışmalarda 

fitoöstrojenlerle beslenmenin hafızayı güçlendirdiğine dair kanıtlar bulunmuştur [173, 

174]. Buna rağmen soya ürünü olan tofu tüketiminin algılama bozukluğunu artırdığını 

ortaya koyan aksi yönde sonuçlar sonuçlar mevcuttur [175]. 

Fitoöstrojenlerin Antiöstrojenik Aktivitesi 

Fitoöstrojenlerin aktivitelerinin ortamın östrojen düzeyi ile ilişkili olabileceği ve yüksek 

östrojenli durumda ( menopoz öncesi ) antiöstrojenik etki, düşük östrojenli durumda ise ( 

menopoz sonrası) östrojenik etki gösterebilecekleri düşünülmektedir [176, 177]. 

Menopoz öncesi fitoöstrojen bakımından zengin gıdalarla beslenen kadınlarda; östradiol, 

progesteron, seks hormon bağlayıcı globülin (SHBG) düzeylerinde azalma, FSH (folikük 

stimüle eden hormon) ve LH (luteinize edici hormon) da baskılanma gibi endokrin 

değişiklikler görülmesi fitoöstojenlerin menopoz öncesi dönemde antiöstrojenik 

aktivitesini doğrular nitelikte bulunmuştur [178]. 
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Fitoöstrojenlerin Yan Etkileri 

Fitoöstrojenlerin potansiyeli ve mekanizması tam olarak belirlenemediği için tüketilirken 

dikkat edilmesi gerekmektedir [179]. Yüksek miktarda üçgül tüketen koyunlarda kısırlık 

ve üreme bozukluklarının görülmesi [34, 180], esaret altındaki çitalarda, soya fasulyesi 

ürününden oluşan kedi diyetini tüketirken doğurganlık oranlarında azalma, diyetten 

çıktıktan sonra normale dönüş yaşanması [181] tartışmalara yol açmıştır. Yapılan bir 

çalışmada fitoöstrojenlerin erkek farelerde antiöstrojen olarak hareket edip üremeye zarar 

verdiği ve endokrin sistemini bozduğu [182, 183], yavru sıçanlarda kumestrol tüketiminin 

testosteron yoğunluğunu baskıladığı, yetişkin sıçanlarda ise anormal üreme 

davranışlarına sebep olduğu [184] ortaya konmuştur.  

Sonuç 

 Fitoöstrojenler üzerine çalışmalar yıllardır devam etmektedir. Araştırmacılar, soya 

ağırlıklı beslenen Asya topluluklarında düşük kardiyovasküler hastalıklar, güçlü kemik 

yapısı, göğüs kanseri oranı ve ateş basmalarının az olmasının nedenini fitoöstrojenlere 

bağlamışlardır. Fitoöstrojenlerin faydalarını gösterir nitelikte pek çok kanıt olmasına 

rağmen daha fazla klinik çalışmaya ihtiyaç vardır. Fitoöstrojenlerin güvenli kullanımları 

için çalışmaların materyal metotları incelendiğinde; kullanılan bitki materyalinin hangi 

gelişme döneminde, hangi türden, günün hangi saatinde alındığı bilinmemektedir. 

Kullanılan materyallerin çoğunun içerisindeki fitoöstrojen maddelerin oranları 

belirtilmediği gibi sinerjik/allelopatik etki gösterebilecek bileşenlere yer verilmemiştir. 

Fitoöstrojenik bitki kaynağı belirtilirken araştırmada yer alan kişi/hayvan deneklerinin 

yaşı, cinsiyeti, bulunduğu yaşam ortamı ile bitkinin yetiştiği bölge, hasat ve kurutma 

koşulları ayrı ayrı ele alınmalıdır. Bu nedenle, tüm çalışmalarda sekonder metabolit 

olarak tanımlanan fitoöstrojenlerin günün saatine, bitki materyalinin yaşına, lokasyonuna, 

iklim koşullarına göre değiştiği göz önünde bulundurularak materyal metot kısmında 

bunlara önemle yer verilmesi gerekmektedir. Böylece bilgilerin bu bölümde 

detaylandırılması elde edilen verilerin güvenilirliğini artıracak ve bilimsel verilerin 

geliştirilmesine katkı sağlayacaktır. 
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