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ÖZET 
Karotenoidler, diyet ile alınan önemli bir bileşen olup yağda çözünebilen besin maddeleridir. Diyette karotenoidler arasında en 

yaygın bulunan lutein ve zeaksantindir. Karotenoidlerin antioksidan, antiinflamatuar, antikanser ve nöroprotektif etkileri 

sebebiyle yoğun çalışmalar yapıldığı bilinmektedir. Son yıllarda karotenoidlerin insan sağlığı açısından pek çok faydalı 

etkisinin olduğu görülmekte ve farklı teknikler kullanılarak etkinlikleri incelenmektedir. Kalp damar hastalıkları, sinir sistemi 

hastalıkları, kanser ve nörodejeneratif hastalıklara karşı koruyucu ve tedavi edici etkisi uzun yıllardan beri bilinmektedir. 

Karotenoidler, ksantofil ve karotenler olarak iki gruba ayrılmaktadır. Ksantofiller, fotosentetik organizmalarda, sebze ve 

meyvelerde oldukça yaygın bulunmaktadır. Aynı zamanda sebze ve meyvelere sarı, kırmızı, turuncu renk pigmentleri 

vermektedir. Ksantofiller sahip olduğu özellikler nedeniyle göz, bilişsel fonksiyonlar, diyabet, obezite, kalp damar 

rahatsızlıkları, kanser ve nörodejeneratif rahatsızlıklar üzerinde koruyucu ve iyileştirici etkiler gösterdiği bilinmektedir. Buna 

ek olarak, insan sağlığı açısından oldukça büyük önem taşıyan ksantofillerin lutein ve zeaksantin içerdiği bildirilmektedir. 

Lutein ve zeaksantin özellikle göz sağlığı ile ilişkilendirilmiştir ve fazla alınması durumunda yaşa bağlı makula dejenerasyonu 

riskini azalttığı görülmektedir. Aynı zamanda oksidatif stres ve inflamasyon, kardiyovasküler hastalıkların oluşumunda 

oldukça önemli bir etken olarak bilinmektedir. Ksantofil olan lutein ve zeaksantin antioksidan ve antiinflamatuvar etkisi sebebi 

ile kardiyovasküler hastalıkların oluşumunu düşüreceği sonucuna varılmıştır. Lutein ve zeaksantin özellikle antioksidan 

aktiviteleri ve bazı kronik hastalıklar üzerinde etkili terapötik bir aday olarak görülmektedir. Lutein, ksantofil bakımından 

zengin gıdaların içeriğinde bulunmaktadır. Lutein ve zeaksantin, yeşil yapraklı sebzelerde yaygın olarak bulunmakta ve buna 

ek olarak yumurta sarısı lutein ve zeaksantinin en baskın kaynakları olarak bilinmektedir. Bu derlemede, ksantofil karotenoid 

olan lutein ve zeaksantinin insan sağlığı üzerine yönelik etkilerine ve son yıllarda yapılmış araştırmalara değinilecektir. 

 

Anahtar Kelimeler: Karotenoid, ksantofil, lutein, zeaksantin

Lutein and zeaxantin 

 
ABSTRACT 

 
Carotenoids are an important dietary component and are fat-soluble nutrients. The most common carotenoids in the diet are 

lutein and zeaxanthin. It is known that intensive studies have been carried out due to the antioxidant, anti-inflammatory, 

anticancer and neuroprotective effects of carotenoids. In recent years, it has been seen that carotenoids have many beneficial 

effects in terms of human health and their effectiveness has been examined using different techniques. Its protective and 

therapeutic effects against cardiovascular diseases, nervous system diseases, cancer and neurodegenerative diseases have been 

known for many years. Carotenoids are divided into two groups as xanthophylls and carotenes. Xanthophylls are very common 

in photosynthetic organisms, vegetables and fruits. It also gives yellow, red and orange color pigments to vegetables and fruits. 

Xanthophylls are known to have protective and curative effects on eyes, cognitive functions, diabetes, obesity, cardiovascular 

diseases, cancer and neurodegenerative disorders due to their properties. In addition, it is reported that xanthophylls, which are 

of great importance for human health, contain lutein and zeaxanthin. Lutein and zeaxanthin have been particularly associated 

with eye health and appear to reduce the risk of age-related macular degeneration if taken in excess. At the same time, oxidative 

stress and inflammation are known to be very important factors in the formation of cardiovascular diseases. It was concluded 

that the occurrence of cardiovascular diseases may be low due to the antioxidant and anti-inflammatory effects of lutein and 

zeaxanthin, which are xanthophylls. Lutein and zeaxanthin are seen as therapeutic candidates especially for their antioxidant 

activities and some chronic diseases. Lutein is found in foods rich in xanthophylls. Lutein and zeaxanthin are commonly found 

in green leafy vegetables, and egg yolks are known to be the most dominant sources of lutein and zeaxanthin. In this review, 

the effects of xanthophyll carotenoids lutein and zeaxanthin on human health and recent studies will be discussed.
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GİRİŞ 

 

Karotenoidler sarı, kırmızı, turuncu, koyu yeşil 

sebze ve meyvelerde pigment olarak bulunan, 

bitkiye rengini veren ve yağda çözünebilen doğal bir 

antioksidandır.1 Doğada var olan 600’den fazla 

karotenoidlerin yaklaşık 20-30 tanesi insan 

dokusunda bulunmuştur. Fakat bunlardan yalnızca 

lutein ve zeaksantinin gözde bulunduğu 

belirtilmektedir. İnsan serumundaki toplam 

karotenoidlerin %20-30’unu lutein ve zeaksantin 

oluştururken, %80-90’ını insan retinasındaki 

karotenoidler oluşturmaktadır.2,3  

 

Karotenoidler, ksantofil ve karoten olarak iki gruba 

ayrılmaktadır. Ksantofiller yapılarında hidroksil 

grubu içerirken, karotenler yalnızca karbon ve 

hidrojenden oluşmaktadırlar.1 Ksantofillerin 

başlıcası ise lutein ve zeaksantindir. Lutein ve 

zeaksantin beslenme desteği ile alınarak  insanların 

bedensel süreçlerinde koruyucu ve iyileştirici etkiler 

sağlamaktadır.4 Lutein ve zeaksantin makuler 

pigment içermektedir. 

 

Makuler pigment ise, 3 izomerik karotenoid olan 

lutein, zeaksantin ve mezozeaksantin olarak 

oluşmaktadır. Mezozeaksantin, zeaksantinin 

steroizomeri olarak bilinmektedir. Mezozeaksantin 

diyette veya kanda bulunmazken retinadaki 

luteinden üretilmektedir.5 

 

Lutein ve zeaksantin insan sağlığı üzerine koruyucu 

ve iyileştirici etkisi olduğuna yönelik çalışmalar 

bildirilmektedir.6–8 Hastalıklarda beslenme 

günümüz multidispliner yaklaşımları açısından 

önem arz etmektedir. Bu sebeple literatürde mevcut 

olan çalışmaların incelenmesi gerekliliği 

görülmektedir. Bu derlemede, son yıllarda yapılan 

literatür verileri ile lutein ve zeaksantinin genel 

tanımı yapılacak olup, hastalıklarda beslenmede 

lutein ve zeaksantinin etkileri incelenecektir. 

 

Lutein 

 

Antienflamatuar özelliklere sahip olan lutein, insan 

retinasının makulasında yüksek konsantrasyonda 

bulunan birkaç ksantofil karotenoidinden biridir.9,10  

 

 

 
Şekil 1. Luteinin kimyasal yapısı  

 

Lutein, kimyasal yapısı sebebiyle retinal 

fonksiyonların sürdürülmesine ve birçok göz 

hastalıklarının önlenmesine destek olan çeşitli 

özelliklere sahiptir (Şekil 1).10 

 

Karotenoidler, insanlarda sentezlenmeyip genellikle 

bitkilerde ve mikroorganizmalarda 

sentezlenmektedir. Bu sebeple başlıca karotenoid 

olan lutein diyet ile alınmalıdır. Lutein içeren en 

yaygın besin kaynakları olarak yumurta sarısı ve 

yeşil yapraklı sebzeler belirtilmektedir. Özellikle 

lahana, ıspanak, marul, bezelye gibi besinlerde 

oldukça yaygın bulunan sarı bir ksantofildir.11  

 

Ksantofil karotenoid olan lutein insanlarda, 

antioksidasyonun ve nöroinflamasyonun 

önlenmesinde yardımcı olmaktadır. Aynı zamanda 

başlıca göz hastalıklarında koruyucu ve iyileştirici 

etkisi görülmüştür ve buna ek olarak kanser, 

kardiyovasküler hastalıklar ve nörodejeneratif 

bozukluklara karşı da koruyucu ve tedavi edici 

özelliklere sahiptir.12  

 

Zeaksantin 

 

Ksantofil ailesine ait olan zeaksantin, bitkilerin 

şiddetli düzeyde ışığa maruz kalması üzerine 

kloroplastlarda sentezlenir.13 Zeaksantin, lipofilik 

yani yağda çözünebilen bir bileşiktir ve bu sebeple 

sulu ortamlarda çözünemez. Bununla beraber 

zeaksantin, diğer karotenoidlerle karşılaştırıldığında 

daha yüksek polarite ve iki hidroksil grubuna 

sahiptir. Bu özellik ise zeaksantinin diğerlerinden 

farklı bir şekilde emilebileceğini göstermektedir.14 

 

 
 

Şekil 2. Zeaksantinin kimyasal yapısı 
 

Zeaksantinin kimyasal yapısı ise, iki kiral 

merkezinde konfigürasyonlardan kaynaklanan üç 

steroizomerik formda bulunur: (3R,3’R), (3R,3’S) 

ve (3S,3’S). Fakat zeaksantinin temel formu 

(3R,3’R)’dir (Şekil 2).15  

 

Zeaksantin içeren ürünlerin birçoğu dünya 

genelinde ticari olarak bulunmamaktadır. Ayrıca 

zeaksantinin doğal gıda ürünlerinde oluşumunun 

düşük olduğu bilinmektedir. Ksantofil bakımından 

zengin gıdaların içeriğinde ise zeaksantinden çok 

lutein mevcuttur. En baskın doğal kaynaklar olarak 

biber, yumurta sarısı ve mısır bazlı gıdalar olarak 

bildirilmektedir.16,17 
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Zeaksantin sebzelerde serbest formda bulunmakta 

iken olgunlaşmış meyvelerde daha az çözünür 

formda bulunmaktadır yani çeşitli yağ asitleri ile 

esterlenmiş halde bulunmaktadır.18,19 Hayvansal 

kaynaklı besinleri ise sınırlıdır. Bu durum 

hayvanların beslenmesi ile ilişkilidir. Örneğin 

tavukların yemlerine takviye vererek, yumurta 

sarısındaki lutein ve zeaksantin miktarı 

arttırılabilmektedir.20 

 

Mısır bazlı ürünlerin in vitro sindirim modeli 

kullanılarak yapılan bir çalışmada, karotenoid 

içeriğinin haşlanmış çekirdeklerde artış gösterdiği, 

karotenoid biyo erişilebilirliğin yulaf lapası ve 

tortillaya kıyasla düşük olduğu görülmüştür. Bu 

durum tortilladaki lutein içeriğinin zeaksantinden 

6.5 kat fazla ve haşlanmış çekirdeklerde ve yulaf 

lapasında 7 kattan fazla olduğu ve bu sebeple de 

mısırı zeaksantinden daha güçlü bir lutein kaynağı 

haline getirdiği düşünülmektedir.21 

 

Provitamin olmayan bir A karotenoid olan 

zeaksantin, luteine kıyasla daha az çalışma 

yapılmıştır. Bununla beraber, zeaksantinin 

antioksidan etki gösterme, serbest radikalleri 

söndürme ve iltihap azaltıcı etkilerinden dolayı  

insanların sağlığında birçok faydası olduğu 

görülmektedir.22 Fareler üzerinde yürütülen bir 

çalışmada zeaksantinin, yüksek yağlı diyet kaynaklı 

oksidatif strese karşı koruyucu etki gösterdiği 

bildirilmiştir. Sekiz haftalık yüksek yağlı diyet, 

farelerin retinasındaki toplam antioksidan 

kapasitesini düşürmüş ve malonadelhit seviyesini de 

önemli derecede arttığı görülmüştür.23  

 

HASTALIKLAR ÜZERİNE BESLENMEDE 

LUTEİN VE ZEAKSANTİN 

 

Yaşa Bağlı Makula Dejenerasyonu 

 

Yaşa bağlı makula dejenerasyonu, gelişmiş 

ülkelerde görme bozukluğu ve körlüğün ana sebebi 

olarak bilinmektedir. Yeşil yapraklı sebze ve 

meyvelerin tüketiminin az olması yaşa bağlı makula 

dejenerasyonu riskini arttırmaktadır. Kötü 

beslenmenin yanı sıra, yaş, genetik etkenler, güneş 

ışığına maruz kalma gibi sebepler yaşa bağlı makula 

dejenerasyonu için ayrıca önemli risk faktörleridir.9 

İnsan gözünde makulaya sarı rengini veren makula 

pigmentleri yani ksantofil karotenoid olan lutein, 

zeaksantin ve izomerleridir. Retina içerisinde 

makuler pigment eşsiz bir dağılım göstermektedir. 

Lutein makulanın periferinde yoğun iken, 

zeaksantin merkez makulada çok daha yoğundur.3,24 

 

Luteinin insan gözünde iki işlevi olduğu 

bilinmektedir. Antioksidan işlevinin yanı sıra zararlı 

etkileri olan yüksek enerjili mavi ışığı filtreleyerek 

fotoreseptör hücre tabakasından korumaktır.25 

Lutein ayrıca insan merceğinde bulunmaktadır ve 

onu katarakt gibi yaşa bağlı göz hastalıklarına karşı 

koruyucu etki göstermektedir.26  Yaşa bağlı makula 

dejenerasyonu, retinanın merkezi bölgesinde 

şiddetli görme bozukluğuna sebep olmaktadır ve 

ilerleyen bir dejeneratif hastalık olarak 

bilinmektedir. Lutein ve zeaksantin besin 

desteklerinin görsel performansa etkisini araştıran 

bir meta analizde, yaşa bağlı makula dejenerasyonu 

olan kişilerde lutein ve zeaksantin desteğinin doza 

bağlı olarak görme keskinliğinde ve kontrast 

duyarlılıkta belirgin düzelmeler olduğu sonucuna 

varılmıştır.6  

 

Diyabetik Retinopati 

 

Tüm dünyada artış gösteren ve önemli bir sağlık 

sorunu haline gelen diyabet hastalığı, insülin 

hormonunun yetersiz üretilmesi ve eksikliği sonucu 

oluşmaktadır.27 Diyabetin en yaygın yan etkisi ise 

diyabetik retinopatidir. Bu hastalık mikrovasküler 

bir hastalık olarak kabul edilmektedir ve 

yetişkinlerde önemli düzeyde görme kaybı sebebi 

olarak bilinmektedir. Tanısı ise retinadaki vasküler 

anormalliklerin klinik belirtileri ile tespit 

edilmektedir.28  

 

Karotenoid desteği ile diyabet hastalarının görme 

fonksiyonlarını iyileştirmenin olumlu düzeyde etkili 

olabileceği öne sürülmüştür. Büyük ölçüde diyet 

alımına bağlı olan plazma karotenoidleri lutein ve 

zeaksantinin daha yüksek konsantrasyonlarının 

diyabetik retinopatiye karşı koruyucu bir rolü 

olduğu düşünülmektedir.7 Karotenoid desteğinin 

diyabetli hastaların retina kalınlığı ve makula 

fonksiyonu üzerindeki etkileri araştırılan bir 

çalışmada, iki yıl boyunca günde bir kez lutein (10 

mg), zeaksantin (2 mg) ve mezozeaksantin (10 mg) 

takviyesi alan tip 2 diyabet hastalarının görme 

fonksiyonunu iyileştirici bir etki olduğu 

görülmüştür.29 Sahli ve ark. (2016)’nın yaptığı 

başka bir çalışmada luteinin diyet ile alımının, 

antioksidan ve antiinflamatuar özellik ve retina 

içerisindeki pozisyonu sebebiyle diyabetik 

retinopati yaygınlığı ile ters ilişkili olduğu tespit 

edilmiştir.30  

 

Bilişsel İşlevler 
 

Bilişsel işlevlerdeki bozulma, kişinin yeni bilgileri 

öğrenme, hatırlama, konsantrasyon sağlamakta 

zorluk ve kişinin günlük hayatını etkileyen kararlar 

almasında zorlanma olarak adlandırılmaktadır.31 

Nörodejeneratif rahatsızlıklardan, Parkinson 

hastalığı, Huntington hastalığı ve en yaygın demans 

olarak bilinen Alzheimer hastalığı kognitif 

fonksiyonlardaki bozukluk olarak bilinen beyin 

hastalıklarıdır.32  

 

Karotenoidler, beyin fonksiyonundaki 

bozuklukların giderilmesinde önemli bir 
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antioksidandır.33 Bu antioksidan özelliği, konjuge 

polien zincirinin serbest radikallerin azaltılmasında 

önemli bir etken olduğu ve bu bileşiğin başlıca 

özelliğidir.12 Literatürde luteinin bellek ve yürütücü 

yönetsel işlevler gibi kognitif fonksiyonları 

iyileştirmede etkili olduğu bildirilmektedir.8 Renzi-

Hammond ve ark. (2017) tarafından lutein ve 

zeaksantin takviyesinin genç sağlıklı yetişkin 

bireylerde bilişsel işlevler üzerine etkinliğine 

yönelik yapılan çalışmada, bireylerin merkezi sinir 

sistemi ksantofil düzeylerini ve bilişsel işlevi 

iyileştirdiği görülmektedir.34  

 

Parkinson Hastalığı 

 

Parkinson hastalığı genellikle 65 yaş ve üzeri 

insanların %2-3’ünü etkilemektedir. Parkinson 

hastalığı Alzheimer hastalığından sonra en sık 

rastlanılan ikinci nörodejeneratif hastalıktır. Özel bir 

motor ve non-motor fonksiyonlar da olan 

bozukluklarla karakterize Parkinson hastalığı; 

istemli hareketlerde yavaşlama, akinezi, kas 

rijiditesi ve tremor ile karakterize bir sendromdur.35 

Lutein, inflamatuar sitokinlerin patolojik yollarını 

etkileyerek nörodejenerasyona bağlı olarak 

Parkinson, Alzheimer hastalıklarının önlenmesinde 

etkili olan bir ksantofil olarak bilinmektedir.36 

 

Parkinson hastalığı riski ve tedavisi üzerine yapılan 

çalışmalarda luteinin, Parkinson hastalarının 

tedavisinde ve koruyuculuğunda önemli işlevi 

olduğuna yönelik sonuçlar görülmektedir.37 Bu 

bulguya ek olarak meta analiz çalışması 

göstermektedir ki; sadece vaka kontrol 

çalışmalarında lutein alımı ile Parkinson hastalığı 

riski ile aralarında istatistiksel olarak anlamlı bir 

ilişki olduğu sonucuna varılmıştır.38 Benzer profile 

sahip diğer bir çalışmada ise Parkinson hastalığı ve 

lutein arasında koruyuculuk üzerine herhangi bir 

anlamlı etkisi olmadığı görülmektedir.39 Yapılan 

çalışmaların sonuçlarına bakıldığında sonuçların 

tartışmalı olduğu görülmektedir. 

 

Alzheimer Demansı  

 

Alzheimer hastalığı, demansın en yaygın rastlanılan 

şeklidir. Alzheimer Demansı (AD)’nın nedeni 

belirsiz kalsa da genetik yatkınlığın ve çevresel 

faktörlerin, AD patolojisine ve demansa yol açan bir 

patofizyolojik kaskadı başlattığı düşünülmektedir.  

Çevresel etkilerin AD üzerinde nasıl bir etkisi 

olduğunu incelemek amacıyla literatür de çalışmalar 

bulunmaktadır.40  

Artan bilimsel kanıtlar, ksantofil karotenoid olan 

luteinin Alzheimer üzerinde koruyucu etkisi 

olduğunu ve Alzheimer riskini azaltabileceğini 

göstermektedir. Bunun beraberinde Nolan ve ark. 

(2018)’nın yapmış olduğu bir çalışmada, 18 ay 

boyunca Alzheimer hastalarında ksantofil 

karotenoidler ve omega-3 yağ asitleri takviyesinin 

hastalığın ilerlemesindeki etkilerini araştırmışlardır. 

Çalışmada üç deneme deneyi yapılmıştır. İlk 

denemede, başlangıçta AD durumu dört hafif ve 

sekiz orta olmak üzere toplamda, 12 AD’li hastaya 

yalnızca ksantofil karotenoid olan Lutein (L), 

Zeaksantin (Z) ve Mezozeaksantin (MZ) ile 

desteklenmiştir. İkinci denemede, başlangıçta AD 

durumu iki hafif, 10 orta ve bir şiddetli olmak üzere 

toplamda 13 AD’li hastaya ksantofil karotenoid (L, 

Z ve MZ) yanında balık yağı kombinasyonu 

verilmiştir. Son denemede ise, kontrol grubuna yani 

AD’li olmayan 15 katılımcı yalnızca L ve MZ ile 

desteklenmiştir. Tüm bu denemeler sonucunda, 

ksantofil karotenoidler ve balık yağı 

kombinasyonunu tüketen Alzheimer hastaları için 

olumlu sonuçlar görülmüştür. Ancak araştırmaların 

az sayıda olması nedeniyle nihai sonuçlara ulaşmak 

olanaksız görülmektedir. Bu sebeple güvenirliğini 

sınamak açısından daha fazla araştırılması 

gerekmektedir.41 

 

Kanser  

 

Kanser, kontrolsüz hücresel büyümenin yanı sıra 

immün düzensizliğe ve inflamatuar yolların 

aktivasyonuna dayanan multifaktöriyel bir 

hastalıktır.42 Ksantofillerin, bağışıklık sistemini 

güçlendirme, antioksidan aktivite özelliği gösterme 

ve tümoral anjiogenezi engellemesi gibi özellikleri 

sayesinde kanser oluşumunun engellenmesinde son 

derece önemli bir rol oynamaktadırlar.43  

 

Luteinin serbest radikal temizleme özelliği 

sayesinde çeşitli kanserlerin önlendiği görülmüştür. 

Belirli karotenoidlerin çeşitli meme kanseri hücre 

çizgileri üzerine olan etkilerini inceleyen bir 

araştırmada, β-karoten, lutein ve astaksantin dahil 

olmak üzere bu karotenoidler arasında luteinin hücre 

döngüsünün durması ve hücre ölümünü uyararak 

meme kanseri hücre büyümesini önemli derecede 

engellediği görülmüştür.44 Bu araştırmanın aksine, 

yapılan bir vaka kontrol çalışmasında meme kanseri 

ile zeaksantin ve luteinin serum düzeyleri arasındaki 

ilişkinin anlamlı olmadığı tespit edilmiştir.45  

 

Bitkilerde yaygın olarak bulunan ve bir karotenoid 

olan zeaksantin, antikanser aktivitesi dahil olmak 

üzere çeşitli biyolojik fonksiyonlara sahiptir. 

Önemli düzeyde bir sağlık sorunu olan mide kanseri, 

sindirim sisteminin en yaygın kötü huylu 

tümörlerindendir.46 Mide kanseri hücrelerinde 

zeaksantinin mekanizmalarını inceleyen bir 

çalışmada, zeaksantinin mide kanseri hücrelerine 

karşı potansiyel bir etkisi olduğu ve mide kanserinin 

tedavisi için etkili olabileceği düşünülmüştür.47 

 

Kardiyovasküler Hastalık  

 

Kardiyovasküler hastalıların gelişiminde, 

inflamasyon ve oksidatif stres önemli bir role 
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sahiptir. Luteinin enflamasyonu azaltan kapasite 

sebebiyle ve antioksidan etkisi ile kardiyovasküler 

hastalığı korumada ve koroner arter hastalığı 

riskinin azaltılmasında etkili olduğu varsayılmıştır.1 

Leermakers et al. (2016) diyetle lutein alımının fazla 

olması koroner artar hastalığının ve inme riskinin 

daha düşük olması ile ilişki kurmuşlardır.48 Önemli 

bir antioksidan olan luteinin, oksidatif strese karşı 

koruyucu etkisi sebebiyle kardiyometabolik sağlığa 

yararlı etkileri olduğu ileri sürülmüştür. Bunun 

beraberinde yapılan meta analiz çalışması 

göstermektedir ki, yüksek luteinli kan 

konsantrasyonuna sahip katılımcılarda koroner 

arter, metabolik sendrom ve inme riskinin daha 

düşük olduğu tespit edilmiştir.49  

 

Ateroskleroz, arter duvarlarını etkileyen kronik 

enflamatuar bir hastalıktır ve kardiyovasküler 

hastalıkların sebebidir.50 Oksidatif stresin neden 

olduğu LDL, ateroskleroz gelişiminde çok önemli 

rol oynamaktadır.  Bu sebeple gıda antioksidanlarını 

kullanan karotenoidler bu hastalığın önlenmesinde 

ve tedavisinde etkili olabilmektedir.51  

 

Karaciğer Hastalığı 

 

Karaciğer, bütün vücut metabolizmasında kritik bir 

rol üstlenmektedir. Karaciğer hastalığı tüm dünyada 

gittikçe yaygınlaşmakta ve önemli bir sağlık sorunu 

haline gelmektedir. Viral hepatit, alkolik karaciğer 

ve alkolik olmayan yağlı karaciğer hastalığı 

ölümlere neden olabilmektedir.52 Küresel çapta, 

karotenoidlerin karaciğer hastalıklarının tedavisinde 

önemli bir etken olabileceği düşünülmektedir. 

Zeaksantin karotenoidlerin türlerindendir ve 

karaciğer rahatsızlıkları üzerinde iyileştirici etki 

gösterebileceği düşünülmektedir.53  Alkolik 

karaciğer hastalığı için klinik olarak kanıtlanmış 

tedavi yoktur ve beslenme desteğine yönelik 

çalışmalar yapıldığı görülmektedir. Alkolik 

karaciğer hastalığı ve zeaksantin ilişkisini 

incelemek amacıyla yapılan bir çalışma 

göstermektedir ki; zeaksantinin alkolik karaciğer 

hastalığı için etkili bir destektir.54  

 

Ülseratif Kolit  

 

Ülseratif kolit, proinflamatuar sitokinlerin yukarı 

regülasyonu ve oksidatif stres ile karakterize, yaygın 

bir intestinal inflamatuar hastalık olarak 

tanımlanmaktadır. Zeaksantinin güçlü bir 

antienflamatuar özellikleri ve antioksidatif etkiler 

uygulamasıyla beraber ülseratif kolit hastalığında 

etkili bir rol oynayabileceği görülmüştür.55 Bunun 

beraberinde, zeaksantinin sıçanlarda asetik aside 

bağlı ülseratif kolit üzerine etkisi araştırılmıştır ve 

bulgular zeaksantinin oral uygulamasının sıçanlarda 

asetik asit kaynaklı ülseratif koliti tedavi ettiğini 

göstermiştir.56 

 

Antioksidan savunmanın azalması bağırsağı 

etkilemekle beraber semptomların ve hastalığın 

ilerleyişini değiştirebilmektedir. Ülseratif kolitli 

hastalarda genellikle ishalden kabızlığa kadar 

değişebilen bağırsak semptomları sıklıkla 

görülmektedir. Ülseratif kolit remisyonlu bireyler 

üzerinde, A vitamini, retinol, β-karoten, α-karoten, 

β-kriptoksantin, likopen, ayrıca lutein ve zeaksantin 

alımı ile bireylerin bildirdiği gastrointestinal 

semptomlar arasındaki ilişkiyi analiz etmek 

amacıyla yapılan bir çalışmada, lutein ve zeaksantin 

dışındakilerin alımının kabızlık veya 

gastrointestinal semptomların insidansı ile arasında 

bir ilişki olmadığı tespit edilmiştir.57  

 

SONUÇ  

 

Karotenoidler, diyetin önemli bir parçası olan ve 

yağda çözenebilen besin maddeleri olarak 

bilinmektedir. Karotenoidler arasında diyette en 

fazla bulunan lutein ve zeaksantindir. Son yıllarda 

lutein ve zeaksantin önemli bir ksantofil haline 

gelmiştir. Lutein ve zeaksantinin genel olarak diyet 

ile veya besin desteği yoluyla alınması 

önerilmektedir.  Lutein ve zeaksantin için günlük 

tüketim miktarı belirtilmemiştir. Fakat, FDA’ya 

göre luteinin günlük doz alım önerisi 13.4 

mg/kişi/gün iken, zeaksantin için bu oran 2.4 

mg/kişi/gün olarak belirlenmiştir. 

 

Vücutta lutein ve zeaksantin üretilmemektedir. Bu 

sebeple bu iki ksantofil karotenoid besinlerden 

sağlanmaktadır. Lutein ve zeaksantinin birçok 

meyve ve sebzede bulunması nedeniyle ksantofilleri 

yeteri kadar ve dengeli bir şekilde karşılayabilmek 

muhtemeldir. Bu sebeple günlük alınması gereken 

besin ögelerinin düzenli bir şekilde olması ve 

tüketilen meyve ve sebzelerin renklerine göre 

çeşitlilik sağlanması oldukça önemlidir. Aynı 

zamanda lutein ve zeaksantin besin takviyesi olarak 

da oldukça yaygın kullanılmaktadır. Genellikle ileri 

yaştaki yetişkinler sağlıklarıyla ilgili sıkıntı 

yaşadıklarında tercih etmektedir. Besin takviyesi 

almak antioksidan etkisi nedeniyle vücudu strese 

karşı korumaktadır. Bu durumda yalnızca ileri 

yaştaki yetişkinler değil, diğer kişiler tarafından da 

kullanılırsa fayda sağlayabilmektedir. 

  

Lutein ve zeaksantinin yan etkisine bakıldığında çok 

az olarak belirtilmiştir. Fakat buna rağmen aşırı 

tüketimde olası yan etkiler olabileceğinden kaynaklı 

daha fazla araştırmaya ihtiyaç duyulmuştur. Bu iki 

karotenoidin kimyasal yapıları sayesinde biyolojik 

etkinlikler gösteren ksantofillerin bazı hastalıkların 

oluşumunda koruyucu ve tedavi edici etkisi 

görülmektedir. Yapılan çalışmalar incelendiğinde 

lutein ve zeaksantinin Alzheimer, Parkinson gibi 

nörodejeneratif rahatsızlıklar üzerinde koruyucu ve 

iyileştirici etkisi olduğu görülmekte ve bilişsel 

işlevler açısından olumlu sonuçlar bildirilmektedir. 
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Ayrıca kardiyovasküler hastalıklar, kanser, göz 

sağlığı ve karaciğer rahatsızlıkları gibi hastalıklarda 

da etkili olduğuna yönelik bulgular görülmektedir. 

Tüm bunlar ele alındığında lutein ve zeaksantin 

diyet ile alımının hastalıklar üzerinde iyileştirici 

etkisi olduğu tespit edilmiş ve kullanılması 

önerilmektedir.   

 

Literatüre bakıldığında son zamanlarda yeni 

teknikler kullanılarak karotenoidler üzerine pek çok 

araştırma görülmektedir. Karotenoidlerin etkileri 

tek bir madde üzerinden ve diğer bileşiklerin beraber 

kullanımı ile sinerjik etki ile sağlanmaktadır. Bu 

sebeple bazı çalışmaların lutein ve zeaksantin 

üzerinde etkili oldukları tespit edilmişken, yapılan 

çalışmaların bazıları önceki bulgularla tutarsızlık 

gösterdiği görülmektedir. Kısıtlı sayıda yapılan 

çalışmaların sonuçları tartışma unsuru olmaktadır. 

Bu sonuçlar göz önünde bulundurulduğunda daha 

fazla araştırma yapılarak literatüre kazandırılması 

gerekmektedir. 
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