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Ozet
Geleneksel Hint tibb1 basta olmak {izere birgok kiiltlirde

geleneksel tedavi yontemlerinin bir pargasi olarak
astrlardir  kullanilmakta olan silajit; Ozellikle yaz
aylarinda Himalayalar, Hindikus, Pamir ve Urallar gibi
daglik bolgelerde, 1000 ila 5000 metre yiikseklikte kaya
koklerinden sizan ve ¢ok sayida organik ve inorganik
maddenin bilesiminden olusan dogal bir iirlindiir. Silajite
birkagt modern bilimsel yontemlerle de kanitlanmais, ¢ok
sayida tedavi edici 6zellik atfedilmistir. Bu derlemede;
silajitin kokeni, tiirleri, bilesimi ve geleneksel tipta
kullanim1 hakkinda kisaca bilgiler verilecek olup,
cogunlukla giiniimiizde preklinik-klinik kullanimi ile
ilgili yapilan ¢alismalardan elde edilen modern bilimsel

bulgular sunulacaktir.

Anahtar Kelimeler: Silajit, geleneksel hint tibbi, antioksidan,

fulvik asit.
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Abstract

Shilajit, a natural product that consists a
combination of organic and inorganic
materials, is being used as a part of
traditional treatment systems mainly in
traditional indian medicine and especially in
the summer, in the mountainous regions
such as Himalayas, the Hindu Kush, Pamir
and the Urals it exudes from roots of rocks
which are from 1000 to 5000 meters high.
Numerous therapeutic properties a few of
which have Dbeen proved by modern
scientific methods has been attributed to
shilajit. In this review, brief information
about the origin, kinds, composition of
shilajit and the usage of its traditional
medicine will be given and modern
scientific findings that were reached by the
recent studies of its preclinical-clinacal
usage will mostly be presented.

Keywords: Shilajit, traditional Indian
medicine, antioxidant, fulvic acid.

Giris

Diinya saglik orgiitine (WHO) gore bitki,
mineraller ve hayvansal kokenli saghk
uygulamalarinin ~ birlesiminden  olusan
geleneksel tip, hastaliklarin  tedavisi ve
onlenmesi ile iyilik halinin devam ettirilmesi
amaciyla tek basma ya da birbiri ile
kombine edilerek kullanilmaktadir (1). Yine
diinya saglik orgiitiiniin tahminlerine gore
tiim diinya niifusunun yaklasik % 80’1 saglik
gereksinimleri icin geleneksel tip
uygulamalarina da glivenmektedir (2).
Geleneksel tip oOzellikle gelismekte olan
tilkelerde modern tibbin biitiinleyici bir
parcas1 olarak goriilmektedir ve Asya’da bu
amagla yilizyillardir kullanilan bir¢ok dogal
ilag bulunmaktadir. Ancak ne yazik ki
bunlarla 1ilgili bilimsel degerlendirme ve

kanit eksikligi soz konusudur ve bu ilaglarin
kendilerine modern tip uygulamalarinda yer
bulabilmesi i¢in bu bilimsel bakis agisi
zorunludur (3).

Ayurveda, Siddha ve Unani gibi
geleneksel tip sistemlerinde binlerce yildir
kullanilan ve silajit, silaras adrija, girija,
asphalt, mineral pitch ve momio olarak da
bilinen silajit, soluk  kahverenginden
kahverengi-siyaha  degisen renkte ve
degisken yogunlukta bir eksiidasyondur.
Silajit, Hindistan yarimadasindaki Himalaya
siradaglart  ve  Afganistan  (Hindikus,
Badakh-Shan), Avustralya  (Northern
Pollock Ranges), ve eski Sovyet Sosyalist
Cumbhuriyetler Birligi (Tien-shan, Pamir,
Kafkaslar, Ural)’ndeki diger dag siralarinin
kayalik  tabakalarindan, Ozellikle yaz
aylarinda kaya sicakliklar1 arttiginda sizar ve
bu dag swralarinin  1000-5000 metre
yiiksekligindeki dik yamaglarinin  kaya
yiizeylerinden kiigiik miktarlarda toplanir.
Silajit kaya koklerinde (Rhizosphere) olusur
ve organik humik maddeler ile bitkisel ve
mikrobiyal metabolitlerin kompleks bir
karigimidir (4).

Geleneksel Hint tibbinda kullanimi
cok eskilere dayanan silajit antik Hint tibbi
metinlerinde 6nemli bir yere sahiptir, dyle ki
silajit yardimu ile tedavi edilemeyecek higbir
hastalik olmadigr seklindeki ifadeler bu
metinlerde yer bulmustur. Elbette bu cok
abartil1 bir beklenti olmakla birlikte son 20-
25 yildir yapilan bilimsel ¢aligmalar silajitin
birkag  hastaligmm  tedavisinde  etkili
olabilecegini gostermistir (4).

Bu derlemenin amaci silajitin
geleneksel tiptaki kullanimma ¢ok kisa
deginmek ve daha ¢ok silajit ile ilgili
modern bilimsel bulgulart bir araya
getirmektir.
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1. Silajit’in Kokeni, Tiirleri ve Bilesimi

Giliniimiiz i¢in silajit’in kokenini agiklayan
biyolojik, jeolojik ve biyo-mineralojik
olmak {izere 1ii¢ giiglii teori mevcuttur.
Biyolojik  teoriye gore silajit  belli
fizikokimyasal  kosullar  altinda  bitki
kalintilar1 ve hayvan diskilarinin biyolojik
¢evriminin bir {irliniidiir. Bu teorinin aksine
jeolojik teori silajitin jeolojik siireglerin bir
triinli  oldugunu ileri siirmektedir. Son
olarak biyo-mineralojik teoriye gore likit
silajit Onciilerinin mineraller ile mekanik
kontaminasyonu silajit olusumuna neden
olmaktadir (5). Ayurveda’ya gore ise silajit
ne bitkisel ne de hayvansal bir {iriin degil,
sicak bolgelerde kayalardan sizan mineral
kokenli bir zifttir (6).

Silajitin 1ki farkli tipi mevcuttur.
Birincisi yar1 kati kivamda, kahverengi-
siyah renkte, cam kozalagina benzer bir
koku ve aci bir tada sahip Gomuthira silajit,
digeri ise beyaz renkli ve kafur kokulu
Karpura silajittir. Gomuthira silajit ise
icerdigi baskin metal cevherinin tipine gore
altin cevherli, glimiis cevherli, bakir cevherli
ve demir cevherli olmak tlizere dorde ayrilir.

().

Silajitin  tam  kimyasal yapisini
anlamak  icin  kapsamli  arastirmalar
yapilmistir. Sonugta silajitin esas olarak
humus (% 60-80) ve bunun yaninda benzoik
asit, hippurik asit, yag asitleri, iktamol
(karayag), ellajik asit, adipik asit, siiksinik
asit, sitrik asit ve oksalik asit gibi organik
asitler, resin, mumlu maddeler, sakiz,
albuminoidler, triterpenler, sterol, aromatik
karboksilik asitler, 3,4 benzokumarinler,
dibenzo-a-pironlar, dibenzo-a-piron-
kromoproteinler, aminoasitler ve fenolik
lipitler ve karotenoidler, indigoidler gibi
renkli maddeler, esansiyel yaglar ve Bl ve
B12 gibi vitaminler ile diger organik

komponentlerden olustugu tespit edilmistir
(5,8,9).

Arastirmalar silajitin dogal formunun
siklikla mikotoksinler, agir metaller ve
polimerik kinonlar gibi zararli ajanlarla
kontamine olabilecegini gdstermistir. Bu
nedenle  kullanilmadan  6nce  silajitin
saflagtirilmast gerekir ki bu bilgi antik
metinlerle de tutarlilik gostermektedir (10).

Silajitin ~ kompozisyonu, yerlesik
bitki tiirleri, kayanin jeolojik dogasi,
bolgesel 1s1 profili, nem ve rakim gibi birgok
faktorden etkilenir. Ornegin, Hindistan’in
Kumoan bolgesinden elde edilen silajitin,
Nepal, Pakistan ve Rusya’dan elde edilen
silajit ile karsilastirildiginda daha yiiksek
oranda fulvik asid igerdigi bulunmustur
(swrastyla % 21.4, % 154, % 15.5, % 19.0).
Benzer sekilde farkli iilkelerden elde edilen
silajitin % 1’lik sulu cozeltilerinin pH’1 da
farklidir, soyle ki, Hindistan (Kumoan) i¢in
6.2, Nepal (Dolpa) i¢in 7.5, Pakistan
(Peshawar) igin 6.8 ve Rusya (Tien-Shan)
icin 8.2. Yine bu iilkelerden elde edilen
silajitin humik bilesenleri de farklidir (8).

Silajitin esas fizyolojik etkisinin aktif
bilesenler i¢in tasiyict molekiiller olan fulvik
ve humik asitle birlikte biyoaktif dibenzo-
alfa- piron’larin varligina bagl oldugu rapor
edilmistir (10).

2. Silajit’in Geleneksel Tipta Kullanim

Silajit bircok iilkede geleneksel tip
sistemlerinin bir pargas1 olarak kullanilmigtir
ve birkaci modern bilimsel degerlendirmeler
sonucu da dogrulanmis bir¢ok tedavi edici
ozellik tespit edilmistir (11,12).

Ayurveda Siddha ve Unani tip gibi
geleneksel Hint tibb1 metinlerine gore silajit
dahilen kullanildiginda kuvvet verici,
laksatif, ekspektoran, diiiretik, immiino-
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modiilator, litotriptik ve antihipertansif,
haricen kullanildiginda ise antiseptik,
analjezik ve germisid etki gdsterir. Yine bu
metinlere gore, splenomegali, epilepsi,
sinirsel bozukluklar, kronik bronsit ve
anemide de regetelenebilir, afrodizyak
etkinligi vardir. Odem, hemoroid, obezite ve
anoreksi tedavisinde yararhdir. Siit ile
birlikte verildiginde diabetes mellitusu
tedavi edici etki gosterir. Ayurveda’ya gore
silajit genglestirici etki gosterir.
Commiphora wightii  (guggul) ile birlikte
verildiginde kiriklar1 tedavi eder. Bu
durumda kallus formasyonu olusumunu
baslattigina inanilmaktadir. Ayni
formiilasyon  osteoartrit ve  spondilit
tedavisinde de kullanilmaktadir (7,8,10,12).

Ibn-i Sina, El-Kanun fi't-T1b (Canon
Medicinae) adli kitabinda silajit’in timorleri
ve sivilceleri yok edici 0Ozelliginden
bahsetmistir (11).

4. Silajit’in Etkileri Uzerine Preklinik ve
Klinik Arastirmalar

3.1. Antioksidan aktivite

Ghosal ve arkadaslarinin  yaptig1  bir
calismada islenmis silajitin siilfit anyonlari,
hidroksi ve nitrik oksit serbest radikallerini
notralize etme yetenegi degerlendirilmistir.
Calismada silajitle ve silajitsiz olmak iizere
serbest radikallerle kimyasal polimerizasyon
oliilmiistiir.  Islenmis  silajit  metil
metakrilatt hidroksil radikali ile indiiklenen
polimerizasyona kars1 neredeyse tama yakin
korumus ve metil metakrilatin siilfit serbest
radikali ile indiiklenen polimerizasyonunu
anlamli oranda inhibe etmistir. Silajit, nitrik
oksit serbest radikallerini etkin bir sekilde
yakalamisgtir ve antioksidan etkisi doz
bagimlidir. Daha yiiksek konsantrasyonlarda
silajitin serbest radikallere karsi koruyucu
etkisi de artmaktadir (13).

Farkli bir caligmada silajitin rat
karaciger homojenatlarinda lipit
peroksidasyonu ve glutatyon igerigi iizerine
etkisi degerlendirilmistir. ~ Silajitin  lipit
peroksidasyonunu, limen hidroperoksit
(CHP) ve ADP/Fe++ kompleksi olusumunu
doz bagimh olarak indiikleyerek, inhibe
ettigi bulunmustur (14).

Rege ve arkadaslari; silajitin
antioksidan ve anti artritik O6zelliklerini
degerlendirmek iizere invitro bir g¢alisma
yapmiglardir. Silajitin antioksidan
ozelliklerini,  radikal  siipiiriicti,  lipit
peroksidasyonu onleyici ve rediiktif kapasite
gibi 3 in vitro parametre ile anti-artritik
aktivitesini de proteinaz inhibitorii etkisi ile
aragtirmiglardir.  Silajitin - serbest radikal
stiptiriici etkinligi, kolay ve sik kullanilan
bir metod olan stabil 1,1 difenil-2-pikril
hidrazil radikalinin rengini mordan sar1 ya
cevirme yetenegi ile degerlendirildiginde
doz bagiml olarak askorbik asit benzeri bir
radikal stipiirticii etki gosterdigi
saptanmistir.  Yine silajitin malondialdehit
(MDA) diizeylerinde anlamli bir diisiise
neden  oldugu  (p<0,05) ve lipit
peroksidasyonunu onledigi tespit edilmistir.
Bir bilesigin rediiktif kapasitesi onun
antioksidan  potansiyelini  yansitir. Bu
nedenle  silajitin  rediktif  kapasitesi,
ekstraktlarmda Fe'™i  Fe™ye cevirme
yetenegi ile degerlendirilmis ve silajitin
artan konstrasyonlar: ile paralel olarak artig
gosteren bir rediiktif kapasiteye sahip
oldugu dogrulanmistir. Son olarak silajit
ekstresinin kontrol grubu ile
karsilastirildiginda anlamli (p<0,05) ve doz
bagimli olarak proteinaz inhibitorii aktivitesi
gosterdigi saptanmistir ki bu da onun anti-
artritik etkisini yansitmaktadir (15).

Mandlik ve arkadagslari; ise yaptiklari
bir calismada alloksan ile deneysel olarak

274



diabet olusturulan si¢anlara 3 giin sonra
silaji’i  de  igeren  poliherbal  bir
formiilasyonu 300 ve 600 mg/kg dozda bir
kez uygulamislardir. Deneklerden hazirlanan
pankreatik doku homojenatlari
incelendiginde diabetik sicanlarda katalaz
(CAT) ve glutatyon peroksidaz (GPX) gibi
antioksidan enzim aktivitelerinin azaldigs,

lipit peroksidasyonunun arttig1,
gozlemlenirken 300 ve 600 mg/kg dozda
verilen silajit iceren poliherbal

formiilasyonun CAT ve GPX diizeylerini
arttirdigi, lipit peroksidasyonunu da azalttigi
gorilmistiir (16).

Dinesh ve arkadaglari; 21 giin
boyunca gilinde 15 dakika yilizmeye
zorladiklart ve boylece kronik yorgunluk
sendromu olusturduklar1 sicanlar {izerinde
yaptiklar1 bir caligmada, silajitin kompleks
enzim aktivitelerini stabilize ederek ve
mitokondriyal ~ membran  potansiyelini
koruyarak kronik yorgunluk sendromunun
indiikledigi mitokondriyal disfonksiyonu
Onledigini gostermislerdir. Silajit, kronik
yorgunluk  sendromu ile indiiklenen
mitokondriyal oksidatif stresi, nitrik oksit
(NO) konsantrasyonu, lipit peroksidasyonu,
siiperoksit dismutaz (SOD) ve CAT
aktiviteleri lizerinden geri cevirmistir.
Mitokondriyal SOD, NO ve lipit
peroksidasyonu iriinleri stres grubunda
kontrol grubuna goére anlamli diizeyde
artarken  silajit tim  dozlarda  bu
degisiklikleri anlamli diizeyde hafifletmistir.
Yine mitokondriyal CAT aktivitesi stres
grubunda kontrol grubuna gore anlaml
diizeyde diisiis gostermis buna karsin silajit
stres ile indiiklenen bu degisiklikleri doz
bagimli olarak geri ¢evirmistir (17).

Mohamed-I ve arkadaslari; bir
caligmalarinda 100 mg/kg ranitidin ve 600
mg/kg silajit ile 14 giin boyunca oral yoldan

tedavi ettikleri sicanlarda 14. giin etanol ile
gastik ilser olusumunu indiiklemislerdir.
Farkli bolgelerden ¢ikarilan silajitlerin
etanol ile indiiklenen gastrik iilser iizerine
etkilerini  ranitidin  ile  karsilastirarak
incelemislerdir.  Lipit peroksidasyonunu
gosteren  tiyobarbitiirik  asit  {irinlerinin
(TBARs) tedavili gruplarda tedavisiz iilser
grubuna gore anlamli diizeyde diistiigiinii
saptamislardir. Yine tiim tedavili gruplarda
doku CAT aktivitesinin tedavisiz ilser
grubuna gore anlaml artis gosterdigi ve bu
artisin ~ Ozellikle Hindistan ve Al-Jouf
silajitlerinde ranitidin ile kiyaslandiginda
daha yiliksek oldugu bulunmustur. Son
olarak doku SOD aktivitesi ve glutatyon
(GSH) diizeyleri tiim tedavi gruplarinda
tedavisiz iilser grubuna gore anlamli artig
gostermis, bu artis Rusya silajiti haricinde
tim  silajit gruplarinda ranitidin  ile
kiyaslandiginda daha yiiksek bulunmustur
(18).

Sharma ve arkadaslari; saglikh
goniillii insanlardan olusan 30 kisilik bir
grup ile yaptiklarn bir ¢alismada, deneklere
45 giin boyunca 2 gr/giin oral yoldan silajit
vermisler ve bu siire sonunda denekleri kan
lipit profili ve antioksidan gostergeler
bakimindan incelemislerdir. Deney sonunda
silajitin kan lipit profilini olumlu yonde
degistirdigini  (P<0.001) gdstermislerdir.
Yine silajitin kan SOD, vitamin E ve
vitamin C diizeylerini anlamli GSlgiide
arttirdigini tespit etmislerdir (P<0.001) (19).

Vivek ve arkadaslari; yaptiklart bir
calismada sicanlarda isoproterenol (ISO) ile
indiiklenen kardiyoktoksisite lizerine
silajitin kardiyoprotektif etkisi ve bu etkide
silajitin  antioksidan Ozelliklerinin yerini
degerlendirmislerdir. Calismada silajit ile
250 ve 500 mg/kg dozlarda oral olarak 91
glin uygulanan 6n tedavinin, 85 mg/kg sc.
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uygulanan ISO ile indiiklenen kardiyak
nekroz {lizerine etkisi degerlendirilmistir.
Serum Glutamik Okzalasetik Transaminaz
(SGOT), Serum Glutamik Piriivik asit
Transaminaz (SGPT), Laktat Dehidrojenaz
(LDH), ve Kreatin Kinaz (CK) gibi spesifik
enzimler ve rediikte glutatyon (GSH), lipit
hidroperoksit (LHP), lipit peroksit (LPO)
gibi oksidatif gostergeler hem serum hem de
kalp kast homojenatlarinda Ol¢iilmiistiir.
Yalniz ISO uygulanan hayvanlarda anlaml
miyokardial nekroz, spesifik enzimlerin
serum diizeylerinde anlamli artis ve endojen
antioksidanlarda distisler
saptanirken silajit s6z konusu enzimlerinin
ve lipit peroksidasyonunun seviyesini
disiirip  rediikte  glutatyonu  arttirarak
anlamli  diizeyde kardiyoprotektif etki
gostermistir. ISO ile birlikte 250 ve 500
mg/kg silajit verilen gruplarda serum

anlaml

kardiyak enzim aktiviteleri yalnizca ISO
verilen gruptakinden anlamli derecede diisiis
gdstermistir (p<0,01). Ozellikle 500 mg/kg
tedavi uygulanan grupta lipit
peroksidasyonu anlamli derecede azalmis ve
rediikte glutatyon anlamli derecede artmistir
(p<0,01). Kalpte ISO grubunda enzimlerde
ve rediikte glutatyonda kontrol grubuna gore
anlamli bir azalma varken (p<0,01), LHP ve
LPO degerlerinde kontrol grubuna gore
anlaml bir artis goriilmiis (p<0,01). Buna
karsin silajit 6n tedavisi uygulandiginda ISO
ile indiiklenen tiim bu degisimlerde anlamli
derecede  farkliliklar  ortaya  ¢ikmustir
(p<0,01). Ornegin, kalpte enzim diizeyleri
ve rediikte glutatyon anlamli derecede artis
gosterirken lipit peroksidasyonu ozellikle de
500 mg/kg tedavi uygulanan grupta anlamli
derecede azalmistir (p<0,01). Calisma
sonucunda silajitin  bu kardiyoprotektif
etkinligi muhtemelen endojen
antioksidanlar1  arttirmast  buna  karsin
membran lipit peroksidasyonunu 6nlemesine
baglanmustir (20).

Ghosh ve arkadaslari; lipitden zengin
diyetle besleyerek hiperlipidemi
olusturduklart siganlarda, poliherbal bir
formiilasyon olan ve hacimce %32 oraninda

silajit igeren kumbhajatu’nun
antihiperlipidemik ve antioksidan etkilerini
arastirmislardir. Bu amagla

hiperkolesterolemik siganlara 6 giin boyunca
oral yoldan kumbhajatu 250 ve 500 mg/kg
dozda verilmistir. Bu siire sonunda plazma
lipit  profili  ve  karacifer  hiicre
homojenatlarinda SOD ve CAT aktiviteleri
ile GSH ve MDA formu iizerinden lipit
peroksidasyonu  diizeyleri  Ol¢lilmiistiir.
Sonugta bu formiilasyonun plazma lipit
profilinde anlamli bir diizelmeye neden
oldugu, her iki dozda da CAT, SOD, GSH
ve Yiiksek Yogunluklu Lipoprotein-c (HDL-
c) konsantrasyonlarini arttirdigi
bulunmustur.  Diger  taraftan MDA,
kolesterol, trigliserit, Diisiik Yogunluklu
Lipoproein (LDL) ve Cok Diisiik Dansiteli
Lipoprotein (VLDL) diizeylerinde anlamli
oranda diisiis gézlenmistir (21).

Biswas ve arkadaslar1 (2009); 90 giin
boyunca giinde iki kez 100 mg/kg islenmis
silajit verdikleri infertil hastalarda bu siire
sonunda semen MDA diizeylerinde anlaml
bir diisiis ortaya koymuslardir (P<0.001)
(22).

Saxena ve arkadaslarinin; silajit ile
yaptiklar1 klinik bir ¢alismada silajitin
diabetik hastalardaki antioksidan etkinligi
ortaya konmustur. Her iki cinsten 31-70 yas
araligindaki 61 diabetik hastaya 30 giin
boyunca silajit kiirii uygulanmustir. Silajit
kiirti, tedavi dncesindeki yiiksek degerler ile
karsilastirildiginda MDA diizeylerinde
anlamli  Olclide disiis saglamig, CAT
degerleri ise yine anlamli oranda artig
gostermistir (23).
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Silajitin ~ antioksidan  Ozellikleri
dibenzo alfa pironlarin ve fulvik asidin
varligia baglanabilir (11,12). Dibenzo alfa
pironlarm  ve  dibenzo alfa  piron
kromoproteinlerin oksidatif stresle
indiiklenmis kronik stres iizerine etkisi sican
beyninin frontal korteksi ve striatumunda
saptanmistir. Bugiin i¢in bir¢ok stres iliskili
hastaligin aslinda oksidatif stresle ilgili
oldugu bilinmektedir. Kronik stresin kortikal
SOD aktivitesini anlamli oranda arttirdigi,
aynt zamanda CAT ve GPX aktivitesini
azalttign ~ ve  yine lipit  peroksidaz
aktivitesinde bir artis meydana getirdigi
bulunmustur. Hem dibenzo alfa pironlar
hem de dibenzo alfa piron kromoproteinleri
kronik stres ile indiiklenen bu karisikliklari,
SOD aktivitesini normale ¢ekerek ve stresin
CAT ve GPX iizerindeki etkisini geri
cevirerek ve son olarak lipid peroksidaz
aktivitesini azaltarak belirgin bir bi¢imde
diizeltmistir. Uzun yasam ile antioksidan
enzimlerin (SOD, GPX, CAT) yiksek
degerleri arasindaki iligki kanitlanmistir.
Diger yandan antioksidan enzimlerdeki
diislis geriatrik sikayetler ve yaslanma ile
iliskili bulunmustur. Ayrica bu enzimlerin
spesifik beyin bolgelerindeki aktivitelerinin
azalmasimin Alzheimer, Parkinson gibi
norodejeneratif  hastaliklar  i¢in  birer
etyolojik faktor olabilecegi kabul gérmiistiir
(24).

3.2. Antiiilserojenik ve antiinflamatuar
aktivite

Mohamed ve arkadaslari; 6zellikle Al-Jouf
ve Hindistan silajit 6rneklerinin iilser skoru
ve lezyon alan1 gibi  parametreleri
ranitidinden daha belirgin bir bigimde
azalttigini, yine bu iki silajit tiirliniin
etanol’iin indiikledigi submukozal 6dem ve
l16kosit infiltrasyonunu onledigini
gostermiglerdir.  Yine c¢alistiklart  silajit

orijinlerinin tiimiiniin  sicanlar {izerinde
farkli derecelerde hipolipidemik,
antioksidan, antililser, ve etanol ile
indiiklenmis {lser {izerine rejeneratif ve
onarict  etkileri oldugunu ve silajitin,
ozellikle de Al-Jouf ve Hindistan silajitinin
antitlser etkisinin antioksidan,
antimikrobiyal, antiinflamatuvar, antistres,
antianksiyete ve rejeneratif etkilerinin bir
kombinasyonu yoluyla
raporlamiglardir (19).

olustugunu

Ghosal ve arkadaslari; yaptiklar1 bir
calismada  silajitin  karbonhidrat/protein
oranin1 azalttifi ve gastrik iilser indeksini
azaltti§1 ve yine mukus bariyerini arttirdigini
bulmuslardir (25).

Silajit’in ~ inflamasyonun  akut,
subakut ve kronik olmak tizere her ti¢ sekli
icin antiinflamatuvar etki potansiyeli oldugu
ortaya konmustur. Goel ve arkadaglar
(1990); deniz yosunlarindan elde edilen ve
onemli miktarda seliiloz iceren bir katki
maddesi (E 407) olan Kkarragenan ile
siganlarin  arka ayaklarinda olusturulan
6demin giderilmesinde, 50 mg/kg dozda
verilen silajitin, fenilbutazon (100 mg/kg
i.p.) ve betametazon (0,25 mg/kg i.p.) ile
karsilastirilabilecek diizeyde etkin oldugunu
gostermiglerdir (26).

3.3. immiinomodiilator aktivite

Swiss albino farelerde ilk 5 giin boyunca
yalnizca 10 mg/kg, i.p. yolla ve giinde iki
kez morfin, 6 ile 10. giinlerde ise ilgili
gruplara morfinle es zamanl olarak 0,1 ve 1
mg/kg ip. yolla silajit uyguladiklart bir
calismada Tiwari ve arkadaslari; deney
boyunca yalnizca morfin uyguladiklar
farelerde deney sonunda morfinin analjezik
etkisine kars1 tolerans gelistigi buna karsilik
eszamanli silajit uygulanan deneklerde
tolerans gelisiminin anlamli 6l¢iide inhibe
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edildigini gostermislerdir. Immiin sistem ile
santral sinir sistemi arasinda cift yonli bir
etkilesim oldugu hipotezini destekleyen
calismalar 15181nda, su Onemle
vurgulanmalidir ki silajitin immiinmodiilator
Ozelligi morfinin analjezik etkisine karsi

gelisen toleranst 6nlemede rol oynayabilir
(27).

Silajit’in  farmakolojik  etkinligini
borglu oldugu 6nemli bilesenlerinden biri de
fulvik asittir. Igor ve arkadaslari; farkl
fulvik asit ekstrelerinin kompleman fiske
edici etkinligini arastirdiklar1 bir ¢alismada
biitlin fulvik asit fraksiyonlarinin koyun
eritrositlerinin bulundugu in vitro ortamda
doz bagimli olarak kompleman fikse edici
etkinlik gosterdiklerini ve bu etki ile
ekstrelerin karboksilik grup igerigi arasinda
kuvvetli iligki oldugunu bulmuslardir (28).

Silajit’in aktive lenfositlerin litik
potansiyelini destekleyici etkisi oldugu ve T
hiicre aracil1 sitotoksite ortaya ¢ikarabildigi
bulunmustur. Silajit ile muamele goérmiis
lenfositlerin  Krom-51 (Cr-51) ile isaretli
timor hiicreleri tizerine litik etki gostermesi
buna kanit olarak gosterilmistir. Fulvik asitle
birlikte az miktarda dibenzo alfa pironlar ve
3,8,-dihidroksidibenzo alfa pironlarin denek
basina 400 pg dozda ve i.p. olarak
verildiginde, Ehrlich asit tiimor hiicrelerinin
proliferasyonunu, 6lii hiicre sayisini belirgin
olarak etkilemeden inhibe etmesi, silajit
bilesenlerinin etkisinin immiinoregiilasyon
yoluyla oldugunu diisiindiirmektedir (14).

Agarwal ve arkadaslari; farelerde
silajitin immiinmodiilator etkisini plasebo ile
karsilastirarak degerlendirmis ve bu amacla
silajit ve plasebo uygulanmasindan 6nce ve
uygulama sonrasi  Iokosit aktivitesini
gozlemlemislerdir. Silajitin hem doz bagimli
hem de maruziyet zamani ile dogru orantili
olarak l6kosit aktivitesini arttirdig1 sonucuna

varmiglardir. Silajit ve bilesenleri timor
gelistirilen hayvanlarda tiimor gelisiminin
erken ve geg¢ evrelerinde farkli derecelerde
fare peritoneal makrofajlar1 ve aktive
splenositleri ortaya ¢ikarmistir (29). Yine
Ghosal (1990); silajitin sican beynindeki
monoamin diizeylerine etkisini
degerlendirdigi bir ¢alismada, 5 giin
boyunca 25 ve 50 mg/kg dozda i.p. yolla
verilen silajitin sigan beyin dokusunda 5-
hidroksi triptamin ve 5-hidroksi indol asetik
asit diizeylerini belirgin sekilde
digiirdiigiiniic.  buna  karsilik  dopamin,
noradrenalin ve bunlarin metabolitlerinin
diizeylerini

Norotransmitter

arttirdigin gostermistir.

diizeylerindeki bu
degisiklikler ~ artmis  humoral immun
aktivitede goriilenle benzer bulunmustur

(10).

Rege ve arkadaslari; silajitin HIV
viriistine karst etkinligini arastirdiklar1 in
vitro bir ¢aligmada silajit’in bir yandan viral
ters trankriptaz (Reverse Transcriptase:
RT)’1 inhibe ederek, diger yandan ise gp120
ile CD4’lin etkilesimini onleyerek anti-HIV
etkinlik gosterdigini ortaya koymuslardir
(30).

Silajit sahip oldugu bagisiklik sistemi
gliclendirici ~ 6zellikleriyle konvansiyonel
human immunodeficiency virus (HIV)
tedavilerinde de bir tamamlayici rol
iistlenebilir. Temel bilesenlerinden birinin
de islenmis silajit oldugu bir formiilasyonla
HIV’lIi hastalarda yapilan klinik
caligmalarda formiilasyonun semptomlarda
belirgin bir diizelme ortaya ¢ikardigi ve CD4
ve CD8 hiicre sayilarmi  arttirdigt
gozlemlenmistir. Bu formiilasyonla 6 ay
sireyle tedavi edilen 22 hastada CD4 ve
CD8  hiicre sayilar1 anlamli diizeyde
yiikselmistir. Sadece Anti-Retroviral tedavi
(ART) uygulanan grup ile
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karsilastirildiginda, tedavilerine silajit de
eklenen grup ART’ye hem klinik hem de
biyokimyasal olarak daha iyi yanit vermistir.
Silajit’in  ART sirasinda karsilasilan en
Oonemli sorun olan direng gelisimini azalttig1
ve tedavi sonuglarini  olumlu  yonde
etkiledigi gosterilmistir (3,31,32).

3.4. Antidiabetik aktivite

Bhattacharya ve arkadaslari; tarafindan
erkek albino sicanlarda streptozotosin ile
Diabetes mellitus modeli olusturulmus olup,
deney  gruplarindan  ikisine diabet
olusumundan itibaren 28 giin boyunca 50 ve
100 mg/kg/glin p.o. silajit kiiri uygulanmuis,
sonrasinda ise hiperglisemi ve adacik hiicre
SOD  aktivitesi
Streptozosin’in  gittikce artan  bigimde

Olgimii  yapilmustir.
hiperglisemi olusturdugu, benzer sekilde
pankreas adacik hiicre SOD’m1 progresif
sekilde baskiladigr gozlemlenmistir. Buna
karsilik silajit normal sicanlarda 50 ve 100
mg/kg p.o. dozlarda kan glukoz diizeyine
etki etmezken, STZ’ye bagli hiperglisemiyi
14. giinden itibaren ve Ozellikle ytiksek
dozlarda istatistiksel olarak anlamli bir
bicimde azaltmistir. Benzer sekilde silajit
hem 50 hem de 100 mg/kg p.o. dozlarda,
STZ ile olusan SOD aktivitesindeki diisiisii
ozellikle de 14. glinden sonra geri
cevirmistir ve yine burada da diisik
dozlardaki etki anlamsiz bulunmustur.
Sonug¢ olarak silajitin STZ’nin yol actig1
hem serbest radikal birikimini hem de beta
hiicre = hasarim1  Onleyebildigi  ortaya
konmustur (33).

Trivedi ve arkadaslari; albino
sicanlarda alloksan ile diabet olusturmus ve
4 hafta boyunca bu diabetik siganlart silajitin
50, 100 ve 200 mg/kg/giin dozu ile ve oral
yoldan tedavi etmislerdir. 100 mg/kg silajit
uygulanan kan glukoz diizeyi normal
(6glisemik) konrol grubunda 2. haftadan

itibaren kan glukozu anlamli oranda diisiis
gosterirken  yine total kolesterol ve
trigliserid diizeylerinde anlamli azalma ve
HDL diizeylerinde anlaml artis
gozlenmistir. Silajit ile tedavi edilen diabetik
siganlarda tiim silajit dozlarinda kan glukoz
diizeylerinde anlamh diisiis gozlenmis,
maksimum diisiis ise 100 mg/kg dozda
goriilmiistiir. Benzer tablo total kolesterol ve
trigliserid diizeyleri i¢in de saptanmistir.
Yine tiim dozlarda HDL diizeyleri anlamli
artis gostermekle birlikte 100 mg/kg tedavi
grubu maksimum artig sergilemistir. 100
mg/kg silajit, glibenklamid ve metformin
gibi antidiabetikler ile kombine edildiginde
onlarin hem hipoglisemik hem de lipit
profili  tizerindeki  olumlu  etkilerini
potansiyalize etmistir (34).

Mandlik ve arkadaslari; silajit iceren
poliherbal formiilasyon (DRF/AY/5001) ile
sican ve fareler ftizerinde yaptiklart bir
calismada, oOzellikle 600 mg/kg dozda
formiilasyonun hipoglisemik etkisinin 4
mg/kg glibenklamid ile karsilastirilabilir
diizeyde oldugunu, glukoz tolerans testinde
150, 300 ve 600 mg/kg DRF/AY/5001 ve 4
mg/kg glibenklamid’in plazma glukozunu
kontrol grubuna gore anlamli oranda
diistirdligiinii ve bu etkinin 6zellikle 300
mg/kg DRF/AY/5001 dozunda maksimum
oldugunu saptamiglardir. Epinefrin 1ile
indiiklenen hiperglisemi {izerine 300 ve 600
mg/kg DRF/AY/5001’in ve mutad doz
glibenklamid’in anlamli inhibitdr etkisinin
oldugunu, alloksan ile indiiklenen diabette
600 mg/kg dozda DRF/AY/5001’in kan
glukozunu  anlamli  oranda  azalttigini
gostermislerdir. Yine formiilasyonun uzun
donem tedavide, langerhans hiicrelerinde
alloksan ile indiiklenen histolojik
degisiklikleri hafiflettigi 6zellikle 600 mg/kg
doz grubunda, Alloksan’a bagli olarak
Langerhans adaciklarinda gozlenen fibrotik
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ve nekrotik degisiklikleri tiimiiyle ortadan
kaldirdigint gézlemislerdir (16).

3.5. Antialerjik aktivite

Silajit ve onun temel aktif bilesenleri fulvik
asit, 4-metoksi-6-karbometoksibifenil ve
3,8-dihidroksi-dibenzo-alfa-piron’un zararli
uyaranlara karst mast hiicre degraniilasyonu
ve parcalanmasi lizerine etkileri calisilmistir.
Silajit ve aktif bilesenleri duyarli mast
antijenle indiiklenmis
degraniilasyonunu anlamli 6l¢iide azaltmas,
duyarlanmig gine domuzu ileumunun
antijenle  tetiklenen spazmini  belirgin
bigimde inhibe etmis ve mast hiicrelerinden
histamin  dejarjina  yol acan  48/80
maddesinin  yol ac¢tifi  mast hiicresi
degraniilasyonunu onlemistir (35).

hicrelerinin

3.6. Ogrenme, hafiza ve anksiyete iizerine
etkileri

Dinesh ve arkadaslari; yukarida bahsedilen
kronik yorgunluk sendromu c¢alismasinda
anksiyete ile ortaya c¢ikan davranis kalibi
tizerine silajitin olumlu etki gosterdigini
bildirmislerdir. Yiizme stresi ile olusan
anksiyetenin neden oldugu immobilite
periyodu artisi, 21 giinliik silajit tedavisi ile
(25, 50 ve 100 mg/kg dozlarda) ozellikle 14
ve 21. giinlerde anlamli diisiis gostermistir.
Yine olusturulan anksiyete ile kisalan
tirmanma periyodlart 21. giinde ve tiim
dozlarda anlamli artis gostermistir (17).

Ghosal ve arkadaslar1 silajit’in
ogrenme ve hafiza fonksiyonlar: lizerindeki
etkisini degerlendirmek i¢in ratlarmm aktif
kaginma, labirent ve agik alan davranislarini
incelemislerdir. Islenmis silajitin 6grenme
ve hatirlama fonksiyonlarin1  arttirdigy,
islenmemis silajitin ise her iki fonksiyon igin
diizensiz yanitlar irettigini gostermislerdir.
Islenmis siilajit’in ‘U’ sekilli doz- yanit
egrisi biligsel fonksiyonlar1 diizelten diger

ajanlarinkine benzetilmistir. Yine islenmis
silajit 25-50 mg/kg p.o. dozda acik alan
davranig  testinde  anlamli  diizeyde
anksiyolitik etkinlik gostermistir. Sonugta
daha onceki ¢alismalarin sonuglari ile kendi
bulgularim1  birlestirdiklerinde  silajitin
immiin sistem ile santral sinir sistemi
arasindaki iletisimi arttirarak anksiyolitik

etki gosterdigi sonucuna varmiglardir (36).

Biyokimyasal ¢alismalar; kisa siireli
silajit  tedavisinin = sican  beynindeki
monoamin ve monoamin metabolitleri
diizeylerini anlamli dlgiide etkilemedigini
gostermistir. Fakat 5 giinden uzun siiren
silajit tedavisinin sigan beyninde 5-hidroksi-
indol-asetik asit konsantrasyonunu azalttigi
buna karsilik dopamin, homovalinik asit ve

3,4-dihidroksifenil asetik asit
konsantrasyonlarini arttirdig ve
noradrenalin ve 3-metoksi4-hidrofeniletilen
glikol diizeylerini degistirmedigi

gosterilmistir. Calismalar silajitin  hafiza
fonksiyonunu arttirict  ve  anksiyolitik
etkilerinin 5-hidroksitriptamin ¢evrimindeki
azalma ve dopaminerjik aktivitedeki artisa
bagli oldugunu ortaya koymustur (37).

Alzheimer hastaligi amiloid-f iceren hiicre
dis1 plaklar ve hiicre i¢i tau proteini
yumaklarint  igeren ndrodejeneratif bir
hastaliktir. Coziinebilen peptidlerin ya da
oligomerlerin, fibrillere
donlistimii, bu yumak formasyonu ve
norodejeneratif siire¢ agisindan en Onemli
olaydir. Bugiin i¢in bircok tedavi stratejisi

¢Oziinemeyen

tau flamani olusumunu Onlemeyi yada
olugsmus olanlar1 ¢dzmeyi amaglamaktadir.
Cornejo ve ark.; fulvik asit’in in vitro
ortamda tau  proteininin  fibrillerinin
uzunlugunu ve morfolojisini degistirerek
agregasyonunu Onledigini yine olusmus
fibrillerin boylarin1 kisaltarak ve hidrofobik
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diizeyde etki ederek onlar1 pargaladigini
gostermislerdir (38).

3.7. Spermatojenik ve Oojenik Etki

Park ve arkadaslari; silajitin fertilite artirici
bir ajan olarak kullanilabilirligini
degerlendirmek icin yaptiklar1 ¢alismada, 7
haftalik disi ve erkek sicanlara 6 hafta
boyunca oral yolla, distile su igerisinde
cozdiikleri silajitten 2 mg/kg hacim ve
sirastyla 25, 50 ve 100 mg/kg/gin dozda
kir uygulamiglardir. Sonugta  silajitin
spermatogenezde doz bagimli olarak bir
artis olusturdugunu buna karsilik testis
dokusunda histopatolojik  herhangi  bir
degisiklik meydana getirmedigini
gostermislerdir. Yine disi sicanlarda silajitin
oosit ¢cogalma ve farklilasmasini baglattigi,
didstrusu  belirgin  bicimde  kisaltarak

oviillasyon frekansimi arttirdigir saptanmistir
(39).

arkadaslart;
oligospermik hastalarda islenmis silajit’in
spermatojenik aktivitesini
degerlendirmislerdir. Bu amacla semende 20
milyon/1 ml altinda sperm sayisina sahip 35
infertil erkek c¢alismaya dahil edilmis ve
hastalara 100 mg’lik islenmis silajit
tabletlerinden 90 giin boyunca giinde iki kez

Yine Biswas ve

verilmigtir. Semenogram
degerlendirmesinde total sperm sayisinin
anlamli diizeyde arttig1 (% 61.4) (P<0.001),
iltihabi ve epitelyal hiicrelerin anlaml
derecede azaldigi (swrastyla %55.5 ve
%81.1) (P<0.001), sperm motilitesinin
arttig1 (P<0.001), normal sperm yiizdesinin
90 giin sonunda % 18.9 arttig1 (P<0.001)
gozlenmistir. Spermatogenez agisindan ¢ok
onemli olan testesteron, Luteinizan Hormon
(LH), Folikiil Stimiillan Hormon (FSH) gibi
biyokimyasal belirtegler
degerlendirildiginde serum testesteron ve
FSH degerlerinin anlamli artis gosterdigi

(swrastyla P<0.001 ve P<0.05), serum LH
degerinde ise anlamli bir degisim olmadig
gozlenmistir (22).

3.8. Antihiperlipidemik Etki

Yukarida farkli terapotik etkilerinin  de
tartisildigi birgok calisma ayni zamanda
silajit’in  total kolesterol ve trigliserid
disiirip HDL  kolesterol
diizeylerini yiikselterek kan lipit profilini

diizeylerini

olumlu yonde etkiledigini gostermistir (19-
21,34).

Yine Mudassara ve arkadaslarinin
yaptig1 bir ¢alismada, hiperlipidemik diyetle
beslenen albino sicanlarda silajit ile
simvastatin’in etkinlikleri karsilastirilmistir.
8 hafta boyunca hiperlipidemik diyet
uygulanan ve bu silire icinde silajit ve
simvastatin ile tedavi edilen sicanlarda 8
hafta sonunda, bu iki grup
karsilastirildiginda  total  kolesterol  ve
trigliserid diizeyleri arasinda fark olmadigi,
yani silajit’in total kolesterol ve trigliserid
diizeylerini diistirmede simvastatin kadar
etkili oldugunu, HDL diizeyleri
karsilastirildiginda silajit grubunda HDL
diizeyinin kontrol grubuna kiyasla anlaml
artis gosterdigi, bununla birlikte silajit ve
simvastatin  gruplart  karsilagtirildiginda
simvastatin’in HDL’yi arttirmada daha etkili
oldugu gozlenmistir. Yine LDL diizeyleri
acisindan silajit ve simvastatin gruplarinda
kontrol grubuna gdre anlaml diislis oldugu,
bununla  birlikte simvastatin’in  LDL
diizeyini diisirmede daha etkin oldugu
goriilmistiir (40).

4. Silajit’in Giivenlik Profili

Velmurugan ve arkadaslar1 (2012); 91 giin
boyunca oral yoldan 500, 2500 ve 5000
mg/kg/giin dozda silajit verdikleri siganlarda
silajitin kronik toksisitesini
degerlendirmislerdir. Serum demir degerleri
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acisindan gruplar arasi fark gézlenmemistir.
Organlardaki demir degerleri yalnizca 5000
mg/kg grubundaki karaciger dokusunda
kontrol grubuna gore yiiksek bulunmustur
(P<0.05). Organ agirliklar1 bakimindan
karsilastirildiginda silajit tedavili gruplarin
higbirinde kalp, akciger, karaciger, bobrek,
dalak, mide, bagirsaklar, testis ve over
agirhiklarinda atrofi  ya da  hipertrofi
bulgusuna rastlanmamistir. Histolojik olarak
ise yiksek doz grubundaki karaciger
konjesyonu ve hepatosit dejenerasyonu ile
bagirsak villuslarinda fiizyon disinda diger
organlar normal goriiniim sergilemistir (41).

Biswas ve arkadaslari; spermatojenik
etki calismasinda silajitin gilivenlik profilini
de degerlendirmislerdir. Bu amacla 90 giin
boyunca giinde 200 mg silajit uyguladiklar
infertil erkek hastalarda sistemik toksisiteye
isaret edebilecek serum iire, iirik asit, serum
bilurubin, total protein, serum globulin,

SGPT, SGOT ve alkalen fosfataz
degerlerinde  anlamli  bir  degisiklik
gbzlememislerdir. Yalnizca silajit’in

hipoglisemik etkisine bagl olarak aglik kan
sekerinde anlamli bir diisiis gozlenmis
(P<0.05), yine serum kreatinindeki anlaml
disis (P<0.05) de silajitin renal profili
degistirmedigi seklinde yorumlanmistir (22).

Sonuc¢

Kahverenginden siyaha ¢alan renkte
humustan zengin bir madde olan silajit pek
cok iilkenin geleneksel tip sisteminde
neredeyse 3000 yildir kullanilmaktadir.
Ayurveda, Sidhha ve Unani gibi geleneksel
tip sistemleri, silajitten ovgliyle
bahsetmekteyse de bu metinlerde silajite
atfedilen Ozelliklerin ¢ogu hala bilimsel
gecerlilikten yoksundur. Bu giine kadar
yapilan ¢aligmalar silajitin  antioksidan,
antidiabetik, immunmodiilatdr,
antihiperlipidemik ve biligsel fonsiyonlar

tizerindeki olumlu etkileri gibi terdpatik
etkilerini ortaya koymustur. Bununla birlikte
silajiti  olusturan  bilesenlerin  yapisi,
fizikokimyasal Ozellikleri ve terdpatik
etkinligini tam olarak ortaya ¢ikarmak icin
daha ¢ok preklinik ve klinik ¢alisma
yapilmas1 gerekliligi agiktir.

Kaynaklar

1. World Health Organization (WHO),
2000. General guidelines for
methodologies on  research  and
evaluation of traditional medicine.
WHO, Geneva.

2. Kamboj VP. Herbal medicine. Current
science. 2000;78:35-9.

3. Suraj P Agarwal, Rajesh Khanna, Ritesh
Karmarkar, Md. Khalid Anwer, Roop K
Khar. Shilajit: A Review. Phytother.
Res. 2007;21:401-5.

4. Rajesh Khanna, Matthias Witt, Md.
Khalid Anwer, Suraj P Agarwal, Boris P
Koch. Spectroscopic characterization of
fulvic acids extracted from the rock
exudate shilajit, Organic Geochemistry.
2008;39:1719-24.

5. Frolova LN, Kiseleva TL. Chemical
composition of mumijo and methods for
determining its authenticity and quality
(a review). Pharmaceutical Chemistry
Journal. 1996;30:543-7.

6. Winston D, Steven M. Adaptogens:
herbs for strength, stamina, and stress
relief. Vermont: Healing Arts Press
Rochester; 2007;202-4.

7. Thiyagarajan R, Sunderrajan A.
Gunapadam Thathu Jeeva Vaguppu,
fourth ed. Directorate of Indian
Medicine and Homeopathy, Chennai,
India. 1992.

8. Ghosal S, Lal J, Singh SK, Goel RK,
Jaiswal AK, Bhattacharya SK. The need
for formulation of shilajit by its isolated

282



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

active  constituents. Res.
1991;5:211-6.

Al-Himaidi AR, Mohammed U. Safe use
of salajeet during the pregnancy of
Female mice. Online Journal of
Biological Science. 2003;3:681-4.
Ghosal S. Chemistry of shilajit, an
immunomodulatory rasayan. Pure and
Applied Chemistry. 1990;62:1285-8.
Schpetkin 1A, Khlebnikov Al, Kwon,
BS. Medical drugs from humus
matter:focus  on mumie. Drug
Development Research. 2002;57:140-59.
Agarwal SP, Khanna R, Karmarkar R,
Anwer MK, Khar RK. Shilajit: a review.
Phytotherapy Research. 2007;21:401-5.
Ghosal S, Lata S, Kumar Y, Gaur B,
Misra N. Interaction of Shilajit with
biogenic free radicals. Indian J. Chem.
1995;34:596-602.

Ghosal S. Free radicals, oxidative stres
and antioxidant defense. Phytomedica.
2000;21:1-8.

Rege A, Juvekar P, Juvekar A. In Vitro
Antioxidant And Anti-Arthritic
Activities Of Shilajit.  International
Journal of Pharmacy and Pharmaceutical
Sciences. Vol 4, Issue 2, 2012.

Rahul V Mandlik, Sandya K Desali,
Suresh R Naik. Antidiabetic activity of a
polyherbal formulation (DRF/AY/5001),
Indian journal of experimental biology.
2008;46:599-606.

Dinesh Kumar Surapaneni, Sree Rama
Shiva Shanker Adapa, Kumari Preeti,
Gangineni Ravi Teja, Muruganandam
Veeraragavan, Sairam Krishnamurthy.
Shilajit attenuates behavioral symptoms
of chronic fatigue syndrome by
modulating the hypothalamic-pituitary-
adrenal axis and  mitochondrial
bioenergetics in rats, Journal of
Ethnopharmacology. 2012;143:91-9.

Phytother

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

Mohamed-I, Kotb EI-Sayed, Hatem-K.
Amin and Ali-G. Al-Kaf. Anti-
Microbial, Anti-Oxidant and, Anti-
Ulcerogenic Effects of Shilajit on
Gastric Ulcer in Rats. American Journal
of Biochemistry and Biotechnology.
2012;8(1):26-39.

Sharma P, Jagrati JHA, Shrinivas V,
Dwivedi LK, Suresh P and Sinha M.
Shilajit: Evalution of its Effects On
Blood Chemistry of Normal Human
Subjects, Ancient Science of Life, Vol:
XXI11(2) October, November, December
2003;114-9.

Vivek B, Wilson E, Nithya Devi SV,
Velmurugan  C, Kanan M.
Cardioprotective activity of shilajit in
isoproterenol-induced myo-cardial
infarction in rats: A biochemical and
histopathological evaluation, Int. J. Res.
Phytochem. Pharmacol. 2011;1(1):28-
32.

Ghosh Rumi, Kadam Parag, Kadam
Vilasrao. Antioxidant and hypolipidemic
activity of Kumbhajatu in
hypercholesterolemic rats. International
Journal of  Ayurveda  Research.
2010;1:159-162.

Biswas TK, Pandit S, Mondal S. Clinical
evaluation of spermatogenic activity of
processed shilajit in oligospermia.
Andrologia. 2009;42:48-56.

Saxena N, Upendra DN, Raj SK et al.
Modulation of oxidative and
antioxidative status in diabetes by
Asphaltum panjabinum. Diabetes Care.
2003;26:2469-70.

Knoll J. Pharmacological basis of the
therapeutic effect of (—) deprenyl in age-
related neurological diseases. Medicinal
Research Reviews. 1992;12:505-24.
Ghosal S, Singh SK, Kumar Y et al.
Shilajit. 3. Antiulcerogenic of fulvic
acids and 4-methoxy-6-

283



26.

217.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

carbomethoxybiphenyl isolated from
Shilajit. Phytother Res. 1998;2:187-91.
Goel RK, Bannerjee RS, Acharya SB.
Anti-ulcerogenic and anti-inflammatory
studies with Shilajit. J Ethnopharmacol.
1990;29:95-103.

Tiwari P, Ramarao P, Ghosal S. Effects
of Shilajit on the development of
tolerance to morphine in  mice.
Phytotherapy Research. 2001;15:177-9.
Igor A Schepetkin, Gang Xie, Mark A
Jutila and Mark T Quinn. Complement-
fixing Activity of Fulvic Acid from
Shilajit and Other Natural Sources,
Phytother. Res. 2009;23:373-84.
Agarwal SP, Khanna R, Karmarkar R,
Anwer MK, Khar RK. Shilajit: a review.
Phytotherapy Research. 2007;21:401-5.
Rege A, Ambaye R, Deshkumh R.
Evaluation Of Medicinal Plants &
Shilajit for Anti-HIV Activity, Indian
Medicinal Plants, Mangrove Plants and
Shilajit, 2012-01-11, 224.

Ghosal S. Shilajit in Perspective, first ed.
Alpha Science International Limited,
Oxford, United Kingdom.

Gupta GD, Sujatha N, Dhanik A, Rai
NP, 2010. Clinical evaluation of
Shilajatu Rasayana in patients with HIV
infection. Ayu Journal. 2006;31:28-32.
Bhattacharya SK. Shilajit attenuates
streptozocin induced diabetes mellitus
and decrease in pancreatic islet
superoxide dismutase activity in rats.
Phytother Res. 1995;9:41-4.

Trivedi NA, Mazumdar B, Bhatt JD,
Hemavathi KG. Effect of shilajit on
blood glucose and lipid profile in
alloxan-induced diabetic rats. indian
journal of pharmacology. 2004;36:373-
6.

35.

36.

37.

38.

30.

40.

41.

Ghosal S, Lal J, Singh SK et al. Mast
cell protecting effects of Shilajit and its
constituents. Phytother Res. 1989;3:249—
52.

Ghosal S, Lal J, Jaiswal AK,
Bhattacharya SK. Effects of Shilajit and
its active constituents on learning and
memory in rats. Phytother Res.
1993;7:29-34.

Jaiswal AK, Bhattacharya SK. Effects of
Shilajit on memory, anxiety and brain
monoamines in rats. Indian J Pharmacol.
1992;24:12-7.

Cornejo A, Jiménez JM, Caballero L,
Melo F, Maccioni RB. Fulvic acid
inhibits aggregation and promotes
disassembly of tau fibrils associated with
Alzheimer's disease, J Alzheimers Dis.
2011;27(1):143-53.

Jeong-Soog Park, Gee-Young Kim, Kun
Han. The spermatogenic and ovogenic
effects of chronically administered
shilajit to rats. Journal of
Ethnopharmacology. 2006;107:349-53.

Mudassara  Sagib, Samina  Kausar,
Shahnaz Akhtar, Apr. 2012. Effect of
Shilajit  on  Lipid  Profile  of
Hyperlipidemic  Albino Rats and
Comparison with Simvastatin.
http://pjmhsonline.com/AprJune2012/eff
ect_of shilajit_on_lipid_profile%200f%
20hyperlipidimeic%20albino%20rats.ht

m

Velmurugen C, Vivek B, Wilson E,
Bharathi T, Sundaram T. Evaluation of
safety profile of black shilajit after 91
days repeated administration in rats.
Asian Pacific Journal of Tropical
Biomedicine. 2012;210-4.

284


https://www.morebooks.de/store/gb/book/evaluation-of-medicinal-plants-shilajit-for-anti-hiv-activity/isbn/978-3-8473-2473-7
https://www.morebooks.de/store/gb/book/evaluation-of-medicinal-plants-shilajit-for-anti-hiv-activity/isbn/978-3-8473-2473-7
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Cornejo%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21785188
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Jim%C3%A9nez%20JM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21785188
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Caballero%20L%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21785188
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Melo%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21785188
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Maccioni%20RB%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=21785188
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/21785188/

285



