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OZET Kas dokusu ve miyokardda yiiksek konsantrasyonda bulunan
karnitin (trimetilamino-B-hidroksibutirat), viicudumuzun dogal bir bi-
lesigi olup uzun zincirli yag asitlerinin i¢ mitokondriyal membrandan
gegisini saglamada etkili olmaktadir. Elzem bir besin bileseni olan kar-
nitin, hiicre ve dokularda, agil-L-karnitinin hem serbest karnitin hem
de agilkarnitin formu olarak bulunur. Karnitinin uzun zincirli yag asit-
leri Gizerindeki etkisiyle viicutta fazla miktarda bulunan yag kiitlesinden
enerji karsilanarak, yag dokusundan kilo kayb1 saglanmis olur. Ayn1 za-
manda karnitin, sinir sisteminde de antioksidan ve norotrofik etki gos-
termektedir. [lag olarak kullamldiginda, asir1 dozlarda risk diizeyi
yiiksek olup istenmeyen etkilere neden olabilmektedir. Aslinda insan
viicudu ihtiyact olan miktarda karnitini sentezleyebilme 6zelligine sa-
hiptir. Fakat bazi organizmalarda sentez miktar1 ya da kullanilabilecek
oranda karnitinin dokulara transferi yeterli olamayabilir. Karnitinin
%751 ekzojen olarak besinlerden saglanirken, %25’i endojen olarak
bobrek, karaciger ve beyinde sentezlenmektedir. L-karnitin igerigi, ¢e-
sitli gida triinleri arasinda farklilik gostermektedir ve bitkisel tirtinler-
den daha gok hayvansal iriinler L-karnitin igerigine sahiptir. Ozellikle
kirmiz1 et ve siit tirtinleri, L-karnitin agisindan en zengin gida kaynak-
larini olusturmaktadir. Bu derlemede L-karnitin metabolizmasi, biyo-
aktif 6zellikleri, gida isleme yontemlerinin L-karnitin {izerine etkileri ile
L-karnitinin beslenme ve saglik iizerine etkileri vurgulanmuistir.

Anahtar Kelimeler: L-karnitin; biyoyararlilik; beslenme; saglik

ABSTRACT Carnitine (trimethylamino-B-hydroxybutyrate), which
is found in high concentrations in muscle tissue and myocardium is a
natural compound of our body and an effective compound in provid-
ing the transfer of long-chain fatty acids through the inner mitochon-
drial membrane. It is also an essential nutritional component in cells
and tissues, found present as both free carnitine and acylcarnitine
form of acyl-L-carnitine. Carnitine effect on long-chain fatty acids
and weight loss is provided through the fat tissue. Therefore, the en-
ergy is met from the excess fat mass in the body. At the same time,
carnitine also shows antioxidant and neurotrophic effects in the ner-
vous system. When it is used drug, which is at high risk in excessive
doses, it can cause undesirable effects. In fact, the human body has the
ability to synthesize the amount of carnitine it needs. However, the
amount of synthesis or the transfer of usable amount of carnitine to
the tissues may not be sufficient in some organisms. Although 75% of
carnitine is obtained from foods as exogenously, 25% is as endoge-
nously synthesized in kidney, liver and brain. L-carnitine content
shows difference between various food products and animal products
which are contains a much larger amount of L-carnitine than plant
products. Especially the red meat and dairy products is the richest
food sources for L-carnitine. In this review, L-carnitine metabolism,
bioactive properties, effects of food processing on L-carnitine with
their effects of L-carnitine on nutrition and health are highlighted.
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Saglikl1 ve verimli bir hayat i¢in tercih edilen gi-
dalarin kalitesi ¢ok 6nemlidir. Teknolojik gelismelerin
beraberinde getirdigi yenilikler bir taraftan yasam stan-
dartlariin degigmesine firsat verirken, diger taraftan
da farkli gida takviyelerinin daha bilingsiz bir sekilde
kullanilarak beraberinde getirecegi yeme bozukluklar
ve metabolik saglik problemlerine neden olabilmekte-
dir. Yeterli ve dengeli beslenme bu anlamda ¢ok de-
gerli olup bilylime ve gelismemiz, yasamimizin
stirdiiriilebilmesi, sagligimizin korunmasi, iiretkenli-
gimizin saglanabilmesi ve yagam kalitemizin iyilesti-
rilebilmesi i¢in ihtiyacimiz olan tiim besin dgeleri ile

biyoaktif bilesenlerini igeren gidalari tiiketmemizi
ifade etmektedir.' Ozellikle biyoaktif bilesenler, gida-
larda iz miktarlarda bulunan ve daha spesifik gorev-
sahip olan degerli bir Ogesini
olusturmaktadir.” Bir maddenin biyoaktivitesinden

lere besin
bahsedebilmek i¢in fizyolojik boyutta gozlenebilir bir
biyolojik etki gostermesi gerekir. Bu etki eksikligin-
den kaynaklanan bir hastalik belirtisinin engellenmesi
gibi temel 6zelligi diginda sagladigi fayda ile ilgilidir.?
Biyoaktif bilesiklere siit ve tirlinlerinin gastrointesti-
nal sistemden gegerken sindirim enzimleri ve ferman-
tasyon iglemi sirasinda laktik asit bakterileri tarafindan
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tiretilen proteinaz ve peptidaz enzimleri tarafindan par-
calanmasi ile ortaya ¢ikan ve saglik {izerine 6nemli et-
kileri olan biyoaktif peptidleri 6rnek verebiliriz.>-®
Kris-Etherton ve ark. ile Kurt ve El biyoaktif bilesik-
leri; biyokimyasal tepkimelerde substrat, enzimatik
tepkimelerde kofaktdr/inhibitor, barsaktaki toksik bi-
lesiklerin uzaklagtirilmasinda iyi bir absorbant, sagliga
yararli mikroorganizmalar i¢in iyi bir fermantasyon
kaynagi, sagliga zararli mikroorganizmalarin gelisme-
sini engelleyici inhibitdr ajan olarak degerlendirip sag-
lik tizerine olumlu etkilerinin oldugunu bildirmisler-
dir.® Ayrica Medeiros ve ark. bu bilesiklerin antioksi-
dan, antiinflamatuvar ve antitrombotik mekanizmalar
tizerinde de etkili oldugunu paylagmiglardir.”

Son yillarda, bu konuda dikkat ¢eken 6nemli bi-
yoaktif bilesiklerden bir tanesi L-karnitindir. L-karni-
tin, lizin tiirevi olup suda ¢oziinebilme 6zelligine sahip
bir bilesiktir. En 6nemli gorevlerinden bir tanesi, yag
asitlerinin mitokondriyal taginmasini saglayarak yag
asidi metabolizmasinda rol oynamak ve digeri ise anti-
oksidan aktiviteye sahip olmaktir. Viicutta endojen ola-
rak sentezlenebilen L-karnitin ekzojen olarak da
besinlerle alinabilmektedir. Kirmizi et ve siit {iriinleri
ise en zengin gida kaynaklarini olusturmaktadir.® Ka-
neko ve Yoshida tarafindan karnitin, D ve L olarak si-
niflandirilmistir.’ Bununla birlikte, esansiyel 6zellige
sahip olan bu bilesik dogada L formuna sahipken, D
formu kimyasal olarak tiretilmektedir. 1973 yilinda ilk
kez, L-karnitin yetersizligiyle ortaya ¢ikan temel hasta-
liklarin teshisiyle ilgili ¢aligmalar yiiriitilmiistiir. 1950-
1980’1i yillarda ise metabolik fonksiyonlar {izerine
calismalar yapilmis ve sonrasinda ticari bir {irtin halini
kazanmigtir.'® Ancak L-karnitin kullaniminin yan etki-
sinin, Ozellikle trimetilamin ve trimetilamin-N-oksit
plazma seviyeleri yiiksek olan bobrek hastalarinda or-
taya cikabilecegi bildirilmistir. Bu durum, bobrek
hastalar1 i¢in kardiyak yan etkilerin ortaya ¢ikmasina
yol agmaktadir. Ayrica bu hastalarda, kaslarda giic-
stizliik, artan nobet siklig1 ve cesitli haliisinasyonlarin
goriilmesi gibi etkilere de rastlanilmaktadir.'!'
Onemli bir bilesik olan L-karnitin ile ilgili yapilan
calismalar glincelligini korumaktadir.

I L-KARNITININ YAPISI VE FONKSIYONLARI

L-karnitin (B-hidroksi-y-trimetilaminobutirat), yapi-
sal olarak koline benzeyen 3 metilli bir amino asit

olup, suda ¢6ziinebilme 6zelligine sahip vitamin ben-
zeri bir bilesiktir.!* Plazmada serbest ve farkl agil
gruplartyla esterlesmis formda bulunur. Serumda top-
lam karnitinin %80’ini serbest karnitin, %20’sini agil
karnitinler olusturmaktadir.'*!> Karnitinin L-formu
sadece dokularda sentezlenmektedir ve metabolik
olarak aktif olan da bu formudur.'® Giil¢in karnitinin
L formunun uzun zincirli yag asitlerinin mitokon-
driye taginmasinda ve periferik dokularda ATP iireti-
minde etkili oldugunu bildirmistir.'” Karnitinin, iki
tane 6nemli fonksiyonu olup bunlardan birincisi yag
asitlerinin mitokondriye tasinmasi olan katalitik fonk-
siyonu digeri ise fazla miktarda bulunan esterler i¢in
tampon gorevi yaptig1 metabolik fonksiyonudur. Ka-
talitik fonksiyonunda karnitinin metabolize olmasi
s0z konusu olmadigi i¢in ¢cok eser miktarda karnitine
ihtiya¢ duyulurken metabolik fonksiyonunda serbest
karnitinin a¢il karnitine déniiserek metabolize olma-
sindan dolay1 ¢ok fazla miktarda karnitine gereksi-
nim duyulmaktadir.'®

Canlilarin ihtiya¢ duyduklar1 enerjiyi karsilama
yollarindan birisi, uzun zincirli yag asitlerinin Asetil ko-
enzim A (As-KoA) oksidasyonudur. 12 C atomundan
uzun olan yag asitlerinin islevselligi i¢in karnitine ihti-
ya¢ duyulmaktadir. Karnitin mekigi ile biri mitokondri
biri de sitozol olmak tizere 2 farkli KoA havuzu olusur.
Bu havuzlardan sitozolik KoA, yag asitlerinin biyo-
sentezinde, mitokondri matriksindeki KoA ise piruvat,
yag asitleri ve bazi amino asitlerin oksidatif parcalan-
masinda kullamlir." Reaksiyonda agiga ¢ikan elektron-
lar ATP olusumunda kullanilmaktadir. Dolayisiyla
karnitin, enerji metabolizmast i¢in elzem bir bilesiktir.
Bununla birlikte karnitin eksikligi; yag asidi metabo-
lizmasinda bozulma, kandaki lipidlerin yiiksek diizeyde
bulunmasi (hiperlipidemi), kanda iire seviyesinin yiik-
sek olmasi (hiperamonyemi), diisiik kan sekeri (hi-
poglisemi), kas-iskelet hastaliklar1 ve kas gii¢siizliigii
(miyasteni) gibi ¢esitli rahatsizliklara neden olmak-
tadir.?’ Karnitinin antioksidan 6zellige sahip olmast,
viicudun antioksidan savunma mekanizmalarindan
olan glutatyon peroksidaz, katalaz ve siiperoksit dis-
mutaz enzimlerinin oksidatif etkilerinin azalmasina
neden olarak, yaslanmaya bagli bir¢ok hastaliga karsi
da koruyucu bir etki saglamaktadir.®?!?

Acilkarnitinde bulunan agil gruplari, toksik bi-
lesenleri (propiyonik asit gibi) agilkarnitin esterlerine
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doniistiirerek, mitokondride toplanmasini engelle-
mektedir. Bu reaksiyonun 6nemi: Eger toksik bile-
sikler, viicutta birikirse ozellikle kalp ve iskelet
dokularinda insiilin direnci ve iskemik kalp hastalik-
larina yol agarak, kardiyovaskiiler mortaliteye neden
olmasindandir. Karnitin eksikligi olan kisilerde, kar-
divaskiiler hastaliklar ve diyabet goriilme prevalan-
sinin daha fazla olmasinin sebebi budur.?**

Uzun zincirli yag asitlerinin mitokondri i¢ mem-
branina gegisini saglamak, karnitinin en énemli gor-
evidir. Bu islem siirecinde uzun zincirli yag asitleri
As-KoA’ya indirgenebilmekte ve B-oksidasyonu ile
Krebs dongiisiine dahil olabilmektedir.® Sekil 1°de
tasima mekanizmasi sematik olarak verilmistir.? Bu
reaksiyonda, karnitin agiltransferaz enzimlerinin ter-
sine ¢evrilebilir mekanizmasi etkilidir.?’

Karnitinin, ketojenezin diizenlenmesinden de so-
rumlu oldugu bildirilmektedir.?® Dalli-zincirli amino

asitlerin (DZAA) metabolizmasinda etkili olan kar-
nitin, keto analoglarinin esterlerine doniistimiinii ar-
DZAA’larin
saglamaktadir. Mitokondride bulunan karnitin agilt-

tirmak  suretiyle oksidasyonunu
ransferaz enzimleri, DZAA’lardan propionil karnitin
olusumunu katalizlemektedir. Bu reaksiyonun 6nemi,
DZAA’larin metabolizmasi i¢in alternatif bir yol ol-

masindan kaynaklanmaktadir.?

Norve¢ Gida Giivenligi Otoritesi, L-karnitinin
giinliik alinmasi 6nerilen doz miktarini 1,5 g/giin ola-
rak bildirirken Avrupa Gida Giivenligi Otoritesi, 2
g/giin olarak bildirmistir.!! Arastirmalar, 70 kg olan
saglikli bir bireyin viicut karnitin (130 mmol=21 g)
dagiliminin %98’inin iskelet kasinda, %1-1,5inin ka-
racigerde ve %0,5’ten daha azinin ise kanda oldu-
gunu bildirmektedir.'>3!3? Saglikli bir eriskinin
plazmasinda bulunan karnitin diizeyi 40-60 pmol/100
mL ve total karnitin diizeyi ise 50-70 pmol/100
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SEKIL 1: Karnitinin uzun zincirli yag asitlerini mitokondriye tagima prosesi.
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mL’dir. Karnitin diizeyinin oldukg¢a 6nemli oldugu ve
serum karnitin diizeyindeki azalmanin, bebeklerde ve
kiigiik yaslarda bir¢ok rahatsizliga neden olabilecegi
vurgulanmaktadir. Ayrica arastirmacilar, 6zellikle
karnitin agil translokaz eksikliginin, karnitin yeter-
sizligine neden oldugunu ve bunun da besinlerle ali-
nan karnitinin bagirsaklardan emilmesini azaltarak
karaciger, kalp ve beyin hasarlarina neden olabilece-
gini belirtmislerdir.*> Bununla birlikte, sperm sayisi
ve hareketliligi tizerinde de karnitinin etkili oldugu
bildirilmigtir.*

I L-KARNITININ BiYOYARARLILIGI

Insanlarda L-karnitinin giinliik gereksinimi 2 ve 12
pmol/kg/giin (0,3 ve 1,9 mg/kg/gilin)diir. L-karnitinin
biyoyararliligi, gida igerisinde bulunma miktarina
bagli olmakla birlikte genellikle %54-87°dir.>>* Ozel
durumlarda (sporcu, hamile vb.) bu oran daha da yiik-
sek olabilmektedir. Ayrica bebeklerde biyosentez
yolu heniiz gelismediginden dolay1 L-karnitin sentez
edilememektedir; elzem olan bu bilesigin bebek ma-
malarina ilave edilmesi gerekmektedir.*> Ciinkil ye-
nidoganlarin yag asidi oksidasyonunun gelismemis
olmasi nedeniyle biiylime slireclerinde karnitin sen-
tezi yetersiz kalmaktadir. Glinliik kaslarda tahmini 5-
10 g bir artis i¢in 15-30 umol karnitinin gerekli
oldugu ve bu miktarin da giinliik anne stitii alinimi ile
es deger oldugu bildirilmektedir. Bebeklerin ihtiyact
olan karnitini diyetlerinde alamama durumunda, in-
travendz yag toleransi degismesi, ekzojen yag asitleri
oksidasyonunda azalma, biiyiime geriligi, kalp ve is-
kelet dokularinda fonksiyonel kayip gibi biyokimya-
sal ve klinik semptomlar gelisir.’® Onerilen giinliik
dozlarda (0,5-2 g/giin) tiikketilen L-karnitinin, birgok
insan tarafindan tolere edilebildigi ve herhangi bir
yan etki gostermedigi belirtilmistir. Hatta 2 g’dan
yiiksek oral alimin daha fazla avantaj sagladigi ve bu
duruma mukozal absorpsiyonunun 2 g’dan sonra
doygunluga ulasmasinin neden oldugu bildirilmis-
tir.12’24

L-karnitinin biyoyararlilig1 iizerinde yapilan bir
calismada kizartma, haslama, firinda ve 1zgarada pi-
sirme yontemleriyle hazirlanmis et tiriinlerinin, ¢ig et
irlinline gore sirasiyla 2,8, 2,7, 2,9 ve 3,5 kat ora-
ninda arttigini belirtmistir. Arastirmacilar, 1s1l islemin
L-karnitin biyoyararlilig1 lizerinde istatistiksel olarak

onemli (p<0,05) bir artisa neden oldugunu tespit et-
mislerdir. Bu durumu, 40°C’lik sicaklikta etin miyo-
fibril proteinlerinin, 50-60°C’de etin bag dokusu
proteini olan kollajenin denatiire olmasi ve kas do-
kusunda bulunan diger proteinlerin jelatinize olma-
styla sindirim sirasinda ortaya ¢ikan gastrik salgilar
ile proteolitik enzimlerin sindirimini daha kolay ger-
ceklestirmesiyle agiklamiglardir.®’

I L-KARNITIN BIYOSENTEZI VE KAYNAKLARI

Viicuttaki karnitinin yaklagik %98°1 karnitin bagimli
dokular olan kalp ve iskelet kasinda depo edilmekte-
dir.*®%° Dolayistyla L-karnitinin biyosentezi, viicudu-
muzda iskelet kasi, kalp, karaciger, bobrek ve beyin
dokularinda yapilmaktadir. L-karnitinin biyosentez
asamalar1 sirasiyla 4 basamakta ger¢eklesmektedir:
Ik basamak, proteine bagli lizin metilasyonu olup
metilleyici ajan S-adenozil metiyonindir ve iiriin
olarak trimetil lizin olusur. Ikinci basamak 3-hid-
roksi-6-N-trimetil lizin, 3. basamak y-trimetil- ami-
nobiitiraldehit olusumu olup son basamakta ise
deoksi L-karnitin okside olarak, L-karnitin olugumu
gerceklesmektedir.*

Sekil 2°de L-karnitinin biyosentezi verilmigtir.*!

L-karnitin, hem viicudumuzda sentezlenebil-
mekte hem de gida takviyeleriyle temin edilebil-
mektedir. %75 gibi biiyiikk bir oran diyet ile
alinabilmektedir.*> Ihtiyactmiz olan L-karnitinin
biiylik bir boliimii, 6zellikle et ve siit tirlinlerinin tii-
ketimiyle viicuda alinmaktadir. Geriye kalan boliimii
ise lizin ve metiyonin amino asitlerinden biyosentezle
tiretilmektedir.* Diyetle alinan L-karnitinin emilimi
aktif ve pasif tagima ile yapilmaktadir. Emilemeyen
L-karnitin, kalin bagirsagin mevcut mikrobiyotas ta-
rafindan pargalanmaktadir.®** Sentezinin yapilabil-
mesi i¢in askorbik asit, piridoksin, niasin, ferrdz
demir vb. kofaktorlere gereksinim duyulmakta ve ek-
siklik halinde karnitin sentezi yapilamadigi i¢in kar-
nitin yetersizligiyle karsilagilmaktadir.’*** L-karnitin
yetersizligi lizerinde biyosentezi olumsuz etkileyen
en dnemli sebep, kalitsal rahatsizliklardir. Bu durum,
L-karnitinin metabolizmadaki transferini etkilemek-
tedir. Karnitin eksikligini etkileyen diger 6nemli
sebep ise diyetle yeteri kadar alinmayan L-karnitinin
viicuttaki sentezinin azalmasidir. L-karnitin orga-
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SEKIL 2: L-karnitin biyosentezi.

nizma i¢in dnemli bir bilesik olmasi nedeniyle dis
kaynaklardan karsilanmas1 gereklidir. Ciinkii L-kar-
nitin eksikligi, patolojik semptomlara neden olabil-
mektedir.*

Insanlardaki L-karnitinin biyosentez diizeyi
0,16-0,48 mg/kg (viicut agirligi/glin) arasindadir.
Yani viicut agirhigi 70 kg olan birisi endojen olarak
11-34 mg L-karnitin sentezleyebilmektedir. L-karni-
tin biyosentezi vejetaryenlerde 1,2 pmol/kg/giin iken
et tiiketen bireylerde 2-12 pmol/kg/gilin oldugu ve
giinliik ihtiyacin yaklagik %75 kadarimi karsiladigi
bildirilmistir.**#**” Yani ekzojen olarak diyette en
fazla kirmiz1 ette (120-150 mg/ 100 g) bulunurken;
balik, tavuk ve siit irlinlerinden (1,6-6,4 mg/100 g)
de karsilanmaktadir. Siit tirlinleri, et iiriinlerine gore
daha az karnitin igerigine sahip olup tiirlere gore
koyun, kegi, inek, at ve anne siitiindeki karnitin dii-
zeylerinde farkliliklar goriilmektedir.*® Ozellikle
koyun ve kegi siitlerindeki diizeyi, inek ve insan siit-
lerine gore daha yiiksektir. Deve siitii, tiirler igeri-
sinde en fazla L-karnitin oranina sahip olanidir.*>

Ayrica kolostrum siitiiniin L-karnitin igerigi daha da
yiiksektir. Soya esasli tirinlerin karnitin icerigi ise
yok kabul edilecek kadar azdir. L-karnitin igerigi
meyve, sebze ve tahillarda eser orandadir.®® L-karni-
tinin biyoyararlilig1 acisindan gidalardan dogal ola-
rak alindiginda daha etkili olup baz1 gidalarin toplam
L-karnitin diizeyleri Tablo 1°de verilmistir.>!

I L-KARNITININ ENERJI DENGESI VE
PREPARAT OLARAK KULLANILMASI

L-karnitin, uzun zincirli yag asitlerinin B-oksidasyona
ugrayarak, enerji liretimi i¢in sitoplazmadan mito-
kondrinin i¢ membranina gegisini ve viicuttaki depo
yaglarinin yikima ugramasini saglayarak, enerji elde
edilmesi i¢in elzem bir bilesik olarak kilo kaybina da
yardime1 olmaktadir /Baruksal G. L-karnitinin yash
siwganlarda kalp, karaciger, beyin ve plazma yag asidi
profillerine ve kalp fonksiyonlarina etkisi (Yiiksek Li-
sans Tezi). Istanbul: Istanbul Universitesi; 2010].5
Pooyandjoo ve ark. tarafindan yapilan bir metaana-
lizde, bazi1 erigkin hastalara kilo kaybi i¢in verilen L-
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TABLO 1: Bazi besin ham maddelerinin dogal L-karnitin icerikleri.

Bitkisel kaynakl besinler L-karnitin icerigi (mg/kg)
Misir 5
Arpa 7
Bugday kepegi 15
Bugday unu 5
Yulaf 5
Soya fasulyesi unu 12
Uziim tohumu unu 5
Aygicedi tohumu unu 5
Pamuk tohumu unu 20
Findik unu 10

Hayvansal kaynakl besinler L-karnitin icerigi (mg/kg)

Balik unu 120
Etunu 150
Kan unu 10
Tly unu 120
Balik iskelet unu 90
Et kemik unu (%40) 100
Plazma proteini 15

karnitinin viicut beden kitle indeksini azaltarak, kilo
vermelerini sagladigini gostermistir.>® Yag metabo-
lizmasi tizerindeki bu etki, sporcu islevselligi agisin-
dan 6nemlidir.’* Karnitin, kas kuvveti tizerinde etkili
oldugu icin 6zellikle sporcularda fiziksel performans
diizeyinin artirtlmasina da katki saglamaktadir. Ay-
rica kas agrisi, yorgunluk, bitkinlik ve kas liflerinde
olusan yirtilmalarin azalmasinda da etkili olmakta-
dir."*% Koozehchion ve ark. yaklagik olarak giinliik 2
g kadar L-karnitin takviyesinin kan laktat seviyesini
yiikselttigini ve fiziksel performansi olumlu yonde
etkiledigini bildirmislerdir.’**” Yapilan biyokimya-
sal/morfolojik arastirmalar, 6zellikle yogun enerji ge-
rektiren performans donemlerinde, L-karnitinin
kullanilmasiyla depo glikojenin korundugunu rapor
etmistir.’® Yiksek performans sirasinda asir1 terle
kaybedilen L-karnitin miktarinin tekrar takviye sek-
linde alinmas1 gereklidir. L-karnitin Amerika’da “Ge-
nerally Recognised As Safe” statiisiinde bir gida
takviyesi olarak kullanilirken, Avrupa’da farkli dii-
zenlemelerle karsilagilabilmektedir.’®>

Tiirk Gida Kodeksi Takviye Edici Gidalar Teb-
ligi’nin 4. maddesinin d fikrasina gore “Takviye
edici gida: Normal beslenmeyi takviye etmek ama-
ctyla vitamin, mineral, protein, karbonhidrat, lif,
yag asidi, amino asit gibi besin dgelerinin veya bun-
larin disinda besleyici veya fizyolojik etkileri bulun
an bitki, bitkisel ve hayvansal kaynakli maddeler, bi-
yoaktif maddeler ve benzeri maddelerin konsantre
veya ekstraktlarmin, tek basma veya karigimlariin
kapsiil, tablet, pastil, tek kullanimlik toz paket,
sivi ampul, damlalikli sige ve diger benzeri sivi veya
toz formlarda hazirlanarak, giinliilk alim dozu belir-

lenmis triinleri,” ifade eder.® Tanimin igerigindeki
kullanim amaglarina bagli olarak gida takviyeleri son
yillarda hizla tiiketilmeye baslaniimistir. Rastgele se-
cilen 376 kisi arasindan %61,2’sinin gida takviyesi
kullandig1, ancak kullanirken bazilarinin doktor tav-
siyesinde fakat cogunlugunun ise ailesi, arkadas1 ya
da internetten alarak kullandig: bildirilmistir.'%* Ti-
keticilerde, iiretilme amaglari dogrultusunda uzman
kontroliinde bilingli bir sekilde gida takviye edici
drlinlerinin kullanilmas1 gereklidir. Tiirk Gida Ko-
deksi Bebek Formiilleri ve Devam Formiilleri Tebli-
gi’nin Beslenme bildirimiyle ilgili 6zel gereklilikler
boliimiiniin 11. maddesinin 1. fikrasinda “Bebek for-
miilleri ve devam formiillerinin zorunlu beslenme bil-
dirimi, Tirk Gida Kodeksi Gida Etiketleme ve
Tiiketiciyi Bilgilendirme Yo6netmeligi’nin 35. mad-
desinin 1. fikrasina ilave olarak, sirasiyla bu Tebligin
Ek-1 ve Ek-2’sinde listelenen ve molibden harig
olmak iizere iiriinde bulunan her bir mineral ve vita-
min miktarimni igerir. Ayrica bebek formiillerinin zo-
runlu beslenme bildirimi kolin, inozitol ve karnitin
miktarini igerir.” ifadeleri yer almaktadir.®

Yapilan bir ¢alismada 375 katilimecinin karnitin
takviyesinin etkilerinin degerlendirilmesi yapilmis-
tir. 200 kisi L-karnitin takviyesi verilen grubu ve 175
kisi ise kontrol grubunu olusturmustur. Takviyeler
haftada 3 kez 1 haftadan 24 haftaya kadar, 1 gr’dan 4
grama kadar farkli dozlar ile uygulanmistir. Aragtir-
macilar sonug olarak L-karnitin takviyesinin giivenli
olarak kabul edildigini ve hi¢bir yan etkisinin olma-
digin1 bildirmislerdir.®* Takviye triinleri igerisinde
onemli bir yere sahip olan karnitin eksikliginin, he-
modiyalizle tedavi edilen bobrek hastaligi, diabetes
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mellitus, malniitrisyon, siroz ve endokrin rahatsizlik-
lar1 gibi gesitli bozukluklarda ortaya ¢iktig1 bildiril-
mistir.®%” Ayn1 zamanda Kkarnitin takviyesinin
kardiyovaskiiler hastalik, hepatik ensefalopati ve ka-
lict depresif bozukluklarin énlenmesinde veya tedavi
edilmesinde etkili olabilecegi bildirilmistir.**7" L-kar-
nitin desteginin, serum karaciger ALT diizeylerini dii-
stirmede etkili olabilecegi one striilmiistiir.”!"’>
Birkag klinik ¢alisma, L-karnitin desteginin kara-
ciger enzimlerinin seviyeleri lizerindeki etkisini de-
gerlendirmistir, ancak kanitlar sonugsuz kalmistir.”
L-karnitin takviyesinin kilo kaybi1 tizerindeki etki-
lerini arastiran klinik arastirmalarda da ¢eligkili so-
nuclarla karsilagilmigtir. Baz1 arastirmacilar, bu
preparatin agirlik kaybi tizerinde etkili oldugunu,
ancak bazi arastirmacilar ise etkisini dogrulayama-
digin1 bildirmiglerdir.”*” Talenezhad ve ark. L-kar-
nitinin bu etkisinin belirsizligini korudugunu ve
aragtirllmasi gerektigini vurgulamiglardir.®® Karniti-
nin saglik iizerine etkilerini ortaya koyabilmek i¢in
son yillarda bir¢ok ¢aligma yiiriitilmiistiir.

Farkli hastaliklarda karnitin takviyesinin, depres-
yon lizerine etkisini arastiran bazi klinik incelemeler
Tablo 2’de verilmistir.®!

Ruggenenti ve ark. L-karnitin desteginin eris-
kinlerde dolasimdaki ALT, AST ve GGTP seviyeleri
lizerine etkisini arastirmayi amacladig1 ¢alismala-
rinda L-karnitin desteginin serum karaciger enzim
diizeylerini diisiirmede yararli etkiler sagladigini,

karaciger hastalig1 olan ve 2000 mg/giinden fazla
miidahale dozlari olan hastalarda daha etkili olabi-
lecegini bildirmislerdir.®’

Japonya'da diyaliz hastalarinda yapilan bir ca-
lismada, hastalarin %25,3’linde karnitin eksikligi ve
%064,7’sinde de karnitin eksikligi riskinin yiiksek ol-
dugu tespit edildir.*® Van Oudheusden ve ark., ¢o-
cuklarda dikkat eksikligi ve hiperaktivite iizerinde
L-karnitinin etkili oldugunu ve agresif davranislari
azalttigini belirtmislerdir.®

Tashiro ve ark. konik hemodiyaliz 60 {iremik
erkek hastaya 3 ay siireyle oral yolla 900 mg/giin
veya intravendz olarak 1000 mg L-karnitin uygula-
mislar ve bu siire sonunda aminotransferaz, ALT,
kreatinin ve iirik asit seviyelerinde 6nemli diizeyde
azalma tespit etmislerdir. L-karnitin takviyesinin,
depresyon degerlendirme 6l¢eginde de anlamli bir
azalmaya neden oldugunu bildirmislerdir.”

Miwa ve ark. beyin infarktiisii olan bir hastaya
aspirin, silostazol, argatroban, apiksaban ve edaravon
grubu tedavisine basladiklari ¢alismalarinda, sereb-
ral infarktiisiinden 1 hafta sonra gece bacak krampla-
rmin  sadece alt bacagini etkilendigini tespit
etmislerdir. Giinde sadece 5-6 kez siddetli agriyla
gece bacak kramplarinin olustugunu ve sikayetlerin-
den bir digerinin agridan dolay1 uyku diizensizligi
olan hastaya L-karnitinin glinde 1.500 mg’lik bir do-
zunu oral yolla uygulamislardir. L-karnitin takviye-
sinin gece bacak kramplarmin sikligini haftada 2-3

TABLO 2: Karnitin takviyesinin depresyon (izerine etkisini arastiran bazi klinik incelemeler.

Yazar/kaynak
Cavallini ve ark.®

Cruciani ve ark.®®

Jamilian ve ark.®

Zanardi ve ark.®

Martinotti ve ark.®

Galigma tiirii
Randomize
kontrolli
Randomize, gift-kér
plasebo kontrollii
Randomize,ift-kor
plasebo kontrolli

Randomize, gift-kor
plasebo kontrollii
Randomize, gift-kor
plasebo kontrolli

Hastalik
Yaslanma ile

iliskili depresyon
Kanser ile

iligkili depresyon
Polikistik over
sendromu ile iligkili
mental saglik
Kronik depresyon
bozuklugu (distimi)
Alkol bagimli
bireyler

Orneklem
120 kisi (60-74 yas)

18 kisi >18 yas

60 kisi (18-40 yas)
(12 hafta)

204 kisi (18-60 yas)

64 kisi (18-65 yas)

Karnitin takviyesi
2 g/glin agilkarnitin ve

propionil-L-kamnitin (6 ay)

3 g/guin agil L-karnitin
(1 hafta)

250 mg/giin

acil L-karnitin

500 mg/gtin

acil-L-karnitin (12 hafta)

3 g/gin
agil-L-karnitin 1 g/giin

Sonuglar

Depresyon, melankoli ve yorgunluk élcegi
skorunda iyilesme gdzlenmistir.
Depresyon skorlarinda anlamli élgtide
azalma belirlenmigtir.

Beck Depresyon Olcegi ve Depresyon
Anksiyetesi ve Stres Olgegi skorlarinda
anlamli dlclide azalma belirlenmistir.
Hamilton Depresyon Degerlendirme Olcegi
skorlarinda iyilesme gézlenmistir.
Negatiflik ve melankoli ile iligkili
semptomlarda anlamli dlglide azalma
agil-L-karnitin (90 glin)

bulunmustur.
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kez uyku sorunuyla birlikte azalttigini bildirmisler-
dir. Daha sonra L-karnitin takviyesini 750 mg/giine
diisiirmiigler ve herhangi bir sorunla karsilagiimadi-
g1 tespit etmislerdir. Sonug olarak, L-karnitin tak-
viyesini vermedikleri zaman kas kramplarinin
yeniden niiksettigini ve L-karnitin tedavisinin 16. gii-
niinde rehabilitasyon béliimiine sevk edilinceye kadar
giinliik 750 mg karnitin takviyesinin yapildigin bil-
dirmislerdir.”!

Giirses ve ark. Kastamonu Universitesi Beden
Egitimi ve Spor Yiiksekokulu 6grencilerinden aktif
spor yapan 8 erkek dgrenciyle L-karnitin takviyesi-
nin, kan yaglari lizerindeki etkilerini inceledigi ¢alig-
malarinda sonucun olumlu etkiler sagladigini ve
literatiirlerle benzerlik gosterdigini vurgulamiglar-
dir.”?

Lee ve ark. koroner arter hastalig1 olan gontilli
hastalara 1.000 mg/giin dozda L-karnitin prepara-
tinin oksidatif streste azalmaya ve antioksidan
enzim aktivitelerinde artisa neden oldugunu ve
sonug olarak, koroner arter hastaligindaki infla-
masyonu azalttigini bildirmislerdir.”® Yildirim ve
ark., L karnitin takviyesinin yiiksek troid sempto-
munu azalttigini ve viicut sicakliklarini normallesti-
gini belirtmislerdir.**

I SONUG

Dokulardaki L-karnitin eksikliginin uzun zincirli yag
asitlerinin B-oksidasyonunu olumsuz etkileyerek,
hiicresel enerji metabolizmasinin bozulmasina neden
oldugu goz oniine alindiginda, hastaliklardan ko-

runma ve tedavide yardimei bir bilesen olarak L-kar-
nitinin dncelikle yogun olarak bulundugu gidalardan
dogal yollarla karsilanmasinin olduk¢a 6nemli ol-
dugu sonucu ortaya ¢ikmaktadir. Bunun i¢in biyoak-
tif bilesikler acisindan zengin olan siit, et ve
drlinlerinin giinliik diyetlerde yer almasi, her yas
grubu i¢in ¢ok dnemlidir. Fakat sunu da unutmamak
gerekir ki L-karnitin, preparat olarak alinacaksa
bunun 6zellikle hekime danisilarak kullanilmasidir.
Ozellikle son yillarda sporcu beslenmesi ile zayif-
lama programlarinda popiiler bir gida takviyesi olarak
gosterilen L-karnitin kullaniminin yayginlagmasinin,
fonksiyonel gida {iretimini de gelistirerek yeni bir
irlin yelpazesine katki saglayacagini da vurgula-
makta fayda vardir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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