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Özet

Genellikle Akdeniz kıyılarında yetişen ve halk arasında çörekotu olarak bilinen Nigella sativa, otsu bir bitkidir 
ve temel etken bileşeni Timokinon’dur. Fitoterapide yaygın olarak kullanılan çörekotu hem tohum ve hem 
de yağ olarak, soğuk algınlığı, baş ağrısı, romatizma ve daha pek çok rahatsızlığın tedavisinde binlerce yıldır 
kullanılmaktadır. Çörekotu’nun etken maddesi olarak bilinen timokinon’un anti-diyabetik, anti-oksidan, anti-
histaminik, anti-inflamatuar, anti-mikrobiyal, anti-tümör ve immünomodulatör etkileri olduğu gösterilmiştir. 
Bu derlemede kardiyo-vasküler hastalıklarda çörekotu’nun etkileri konusu ele alınacaktır. 

Anahtar Kelimeler: Nigella sativa, timokinon, fitoterapi, kardiyovasküler etkiler

Abstract

The main ingredient of Nigella sativa which usually grows on the Mediterranean cost is Thymoquinone and 
is a herbaceous plant that populary known as the black cumin. Plant seeds and plant oil of black cumin 
as a phitotherapic substance are used in the treatment of colds, headaches, rheumatism and many other 
disorders for thousands of years. Nigella sativa’s and its main ingredient Thymoquinone’s anti-diabetic, anti-
oxidant, anti-histaminic, anti-inflammatory, anti-microbial, anti-tumor and immunomodulatory effects were 
investigated. In this review the effects of Nigella sativa on cardio-vascular diseases will be discussed.
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Giriş

Antik çağlardan beri çeşitli bitkiler değişik rahatsız-

lıkların tedavisinde kullanılmaktadır. Aynı şekilde gü-

nümüzde, modern dünyada da bitkilerle tedavi yapıl-

makta ve bunun göstergesi olarak buna bağlı sanayi 

yıldan yıla hızla büyümektedir (1). Gelişmekte olan 
ülkelerde de nüfusun büyük bir kısmı farklı temel tıb-
bi sorunların tedavisinde bitkisel ilaçları kullanmak-
tadır (2). Bunun altında yatan nedenlerin kimyasal 
ilaçlarla karşılaştırıldığında bitkisel tedavilerin etkili, 
güvenli, daha az toksik, kolayca kullanılabilir ve uy-
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gun fiyatlı olması söz konusu olabilir (3). Bu nedenle 
tıpta bitkilerin tedavi potansiyelleri ve tıbbi kullanım-
ları konusunda ciddi araştırmalar söz konusudur. Bu 
tip bitkilerin belki de en iyi örneği dini ve tarihi açıdan 
oldukça zengin bir geçmişe sahip mucizevî bir bitki 
olan çörekotudur diyebiliriz (4).

Çörekotu küçük çalı ve düğün çiçeğigiller ailesine ait 
çiçekli bir bitkidir. Beş ile 10 taçyaprak içeren beyaz, 
sarı, pembe ve mor narin çiçekleri vardır (5). Meyve 
bölümü içinde siyah tohumları taşıyan şişirilmiş bü-
yük bir kapsül şeklindedir (6). Yaygın olarak Lübnan, 
Pakistan ve Hindistan dahil olmak üzere Ortadoğu ve 
Batı Asya ülkelerinde yetiştirilir (7).

Halk arasında çörekotu olarak bilinen Nigella sativa 
eskiden olduğu gibi günümüzde de Uzakdoğu ve 
bazı Asya ülkelerinde soğuk algınlığı, baş ağrısı, as-
tım, gaz giderici, idrar söktürücü, sarılık, çeşitli ro-
matizma ve iltihap hastalıkları gibi pek çok hastalığın 
tedavisinde yaygın olarak kullanılmaktadır (8). Lite-
ratüre baktığımızda çörekotunun antioksidan, anti-
tümöral, antiinflamatuar, antibakteriyel aktivitesi ve 
immun sistem üzerine uyarıcı etkisi üzerine oldukça 
yaygın çalışmaların olduğu görülmektedir (9-13). 

Bilindiği üzere besinlerin içerisinde vücudumuza ya-
rarlı etken maddeler nitrosötik olarak adlandırılmak-
tadır. Çörekotunun biyolojik aktif bileşikleri arasında 
timokinon, timohidrokinon, ditimokinon yer almak-
tadır  (14, 15). Çörekotundaki nitrosötik maddenin 
ise timokinon olduğu artık kabul edilmektedir. Nigel-
la sativa tohumlarının karbonhidrat, yağ, vitamin, mi-
neral ve dokuz esansiyel aminoasidin sekizini içeren 
proteinler gibi besinsel bileşenler içerdiği bilinmekte-
dir (15-19). Çörekotu tohumu özellikle yağ asidlerin-
den oleik asit, linolenik asit, linoleik asit, araşidonik 
asid, palmitoleik asit ve stearik asitten oldukça zen-
gindir (20, 21). Tohumlar ayrıca karaciğerde A vita-
minine dönüştürülen karoten içerirler ve potasyum, 
fosfor, kalsiyum ve demir açısından da oldukça zen-
gindir (22- 24). 

Asya ve Orta Doğu ülkeleri geleneksel tıp sistemlerin-
de yaygın olarak yüzyıllardır farklı hastalıkların teda-
visi için kullanılan çörekotu çok eskiden beri önemli 
bir ilaç olarak kabul edilmektedir ve ayrıca düzenli 
olarak kullanılması önerilmektedir (25-27). Dünyada 

kardiyovasküler hastalıklar en başta gelen ölüm ne-
denidir (28). Fenolik bileşiklerin koroner kalp hastalığı 
ve kanserden korunmada olumlu bir etkiye sahip ol-
duğu bilinmektedir (29, 30). Nigella tohumu yağının, 
zengin bir fenolik bileşik kaynağı olduğu düşünülen 
zeytinyağı haricinde diğer sofra yağlarından daha 
yüksek fenol içeriğine sahip olması nedeniyle doğal 
fenolik bileşikler için potansiyel bir kaynak olduğu 
düşünülebilir. Dolayısıyla kardiyovasküler hastalıklar-
da etkileri konusunda son zamanlarda birçok çalışma 
söz konusudur.  Bu derlemede de çörekotu’nun özel-
likle kardiyovasküler hastalıklardaki kullanım alanları 
ve olası terapötik etkileri anlatılmaktadır.  

Çörekotunun lipid profili üzerine etkileri

Başta hipertansiyon olmak üzere ateroskleroz, LDL 
ve yüksek kolesterol kardiyovasküler hastalıkların ne-
denleri arasındadır ve çok hızlı bir şekilde dünya ça-
pında artmaktadır (31). Kardiyovasküler hastalıkların 
en önemli nedenleri arasında bilindiği gibi lipid bo-
zuklukları yer almaktadır (32). Bu açıdan baktığımız-
da, çörekotunun lipid profili üzerindeki olumlu etki-
leri olduğunu ve serum trigliserid ve LDL kolesterolü 
önemli ölçüde azalttığını gösteren çalışmalar vardır 
(33-36). Örneğin, kolesterolden zengin diyet ile bes-
lenen tavşanlarda timokinonun serum lipid profili 
üzerindeki etkisini araştırmak için yapılan bir çalışma-
da, çörekotunun HDL-kolesterol konsantrasyonunu 
arttırırken, toplam kolesterol, LDL ve trigliserid düzey-
lerini anlamlı bir şekilde azalttığı gösterilmiştir (37). 
Benzer etkiler, diğer çalışmalarda da çörekotu’nun 
hem toz ve hem de sıvı formları ile elde edilmiştir (33, 
36, 37, 39). Normal sıçanlarda çörekotu’nun sıvı for-
munun serum kolesterol düzeyini % 15.5 ve serum 
trigliserid düzeyini % 22 oranında azalttığı gösteril-
miştir (40). İnsanlarda yapılan bir çalışmada ise koles-
terolü yüksek hastalarda iki ay boyunca günlük 1 gr. 
çörekotu tohumunun tüketilmesinin LDL kolesterol 
ve trigliserit düzeyini düşürdüğünü ve HDL kolesterol 
düzeyini arttırdığını gösterilmesi umut vericidir (41). 
Benzer başka bir çalışmada da, çörekotu kullanımının 
kolesterol düzeyi yüksek olan hastalarda lipit profili-
ni düzelttiği ve kalp hastalıkları konusunda önleyici 
olduğu sonucuna varılmıştır (42, 43).  Çörekotu’nun 
lipit profiline etkisinin bileşenlerinden en çok timo-
kinon, sterol ve flavanoidler üzerinden olduğu dü-



Ankara Akupunktur ve Tamamlayıcı Tıp Dergisi, 2016

17

şünülmektedir (44). Oluşan bu lipid düzeyini azaltıcı 
etkinin kolesterol sentezini inhibe etmesi ve safra asit 
salgılanmasının uyarılmasına bağlı olduğu düşünül-
mektedir (43, 45). Ancak çörekotunun antioksidan 
etkisinin de bu etkiye katkıda bulunabileceğini gös-
teren çalışmalar da vardır (46).

Nasir ve ark. çörekotunun insanlarda serum trigliserit 
düzeylerini belirgin bir şekilde düzettiğini göstermiş-
lerdir (47). Menopozdaki kadınlarda yapılan bir ça-
lışmada çörekotunun antidiayabetik ve hipolipidemik 
etkilerinin var olduğu gözlenmiştir (48). Hayvanlarda 
yapılan çalışmalarda ise Alam ve ark. diyabetik sıçan-
larda açlık kan şekeri ve trigliserit düzeylerini anlamlı 
olarak azaldığı ve HDL düzeylerini ise belirgin olarak 
arttırdığı saptanmıştır (49, 50). Hiperkolesterolemik 
tavşanlarda aynı şekilde çörekotunun lipid profili 
üzerinde olumlu etkileri gösterilmiştir (51). Yapılan 
çalışmalarda farelerde çörekotunun antidiyabetik 
etkisinde pankreasın langerhans adacıklarındaki reje-
nerasyonunun rol oynadığını göstermişlerdir (52, 53).

Çörekotunun antidiyabetik etkileri

Diyabet, kan şekeri düzeyinin yüksek olarak seyrettiği 
bir grup kronik metabolik hastalıktır. Tedavi edilme-
yen diyabet özellikle kalp-damar hastalıkları ve böb-
rek yetmezliği gibi birçok ciddi komplikasyona yol 
açmaktadır (54). Pek çok araştırmacı çörekotunun 
antidiyabetik ve hipoglisemik aktivitesi olduğunu bil-
dirmektedir. Diyabet patogenezinde insülin üretim 
etkilerini ve pankreasın  hücrelerinde verimliliği azal-
tan oksidatif stresin önemli bir rol oynadığı düşünül-
mektedir. Çörekotu ve bileşenlerinin oksidatif stresi 
azaltmaları ve böylece pankreas beta hücre bütünlü-
ğünün korunmasını sağlamaları nedeni ile diyabete 
karşı etkili olduğu gösterilmiştir (55). Birçok çalışma-
da çörekotu tohum ve yağının pankreas  hücreleri 
üzerindeki koruyucu etkisi olduğu da gösterilmiştir. 
Diyabet oluşturulan farelerde çörekotu kullanımının 
diyabette görülen pankreas hücrelerindeki dejenera-
tif değişikliklere olumlu etkilerinin olduğu bildirilmiş-
tir. 

Yapılan birçok çalışmada çörekotunun serum insü-
lin, süper oksit dismutaz, glukoz ve malondialdehit 
düzeyleri üzerinde olumlu etkisinin olduğu gösteril-
miştir (56-60). Çörekotunun timokinon içeriğinin bit-

kinin antidiyabetik etkisinden sorumlu olduğu kabul 
edilmektedir (61- 63). 

Diyabetik farelerde çörekotu’nun etken maddesi ti-
mokinon ile yapılan bir çalışmada 80 mg/kg dozunda 
timokinon’un tip II diyabet riskini azalttığı ve enzim-
lerin (ekzokinaz ve glukoz 6-fosfat dehidrogenaz) 
aktivitelerini düzenleyerek dokuların glukoz alınımını 
normale çevirdiği gösterilmiştir (64). Çörekotunun in-
sülin direnci sendromuna etkisini göstermek amacıy-
la 60 hastada yapılan bir çalışmada, birinci grup has-
talar 6 hafta süreyle statin ve metformin alırken ikinci 
gruba ilave olarak 2x2,5 ml. çörekotu yağı verilmiştir. 
Sonuç olarak çörekotu ilave edilen grupta koleste-
rol ve açlık kan glukoz düzeylerinde daha belirgin 
bir düzelme görülmesi çörekotunun insülin direnci 
sendromu tedavi potansiyelini ortaya koymaktadır. 
Benzer bir çalışmada, klasik tedaviye ilave olarak  
3 farklı (1,2,3 gr.) dozda çörekotu kullanılmış ve kan 
glukoz, hemoglobin A1c ve beta hücre fonksiyonları 
değerlendirildiğinde her üç dozda bu parametrelerde 
belirgin düzelme saptanmış ve optimum dozun 2 gr. 
olduğu gözlemlenmiştir.

Çörekotunun kan basıncı ve endotel üzerine 
etkileri

Çörekotu’nun kan basıncı ve kalp hızı üzerine olumlu 
etkileri farklı çalışmalar ile gösterilmiştir (65-69). Çö-
rekotu izole hayvan damarlarında gevşetici etkisinin 
olduğunu gösteren çalışmalar vardır (70)  Kadmiyum 
verilen sıçanlarda çörekotu kullanımının yüksek kalp 
hızını normale döndürmede etkili olduğu bulunmuş-
tur  (66). Başka bir çalışmada aloksan enjekte edilerek 
diyabet yapılan tavşanlarda timokinon kullanımının 
kalp atımındaki diyabet kaynaklı bozuklukları azalt-
mada etkili olduğu saptanmıştır (69). Hafif hipertan-
siyonu olan hastaların kan basıncında olumlu etkile-
rini araştırmak için planlanan insan çalışmalarında, 
çörekotu kullanımının yüksek kan basıncı üzerinde 
olumlu etkileri gösterilmiştir (71,72). Kan basıncını 
düşürücü etkisinde antioksidan, kalsiyum antagonisti 
ve diüretik etkisinin rol oynayabileceği ileri sürülmek-
tedir. 

Endotel fonksiyon bozukluğu pek çok sayıda kar-
diyovasküler hastalığın patogenezinde rol oynar ve 
hiperkolesterolemi, hipertansiyon, obezite, septik 
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şok, diyabet ve sigara nedeniyle ortaya çıkabilir (73, 
74). Bazı hayvan modellerinde çörekotu dahil değişik 
bitklerin endotel fonksiyon bozukluğuna olumlu et-
kileri saptanmıştır. 

Çörekotunun antioksidan, hipotansif, kalsiyum ka-
nal blokajı, endotel disfonksiyonunu engelleme ve 
diüretik etkileri ile hipertansiyon tedavisine katkı su-
nan daha ucuz ve yan etkileri olmayan bir seçenek 
olması, ömür boyu yan etkileri olan ilaçları kullan-
mak zorunda olan hipertansiyon hastaları için umut 
vaad etmektedir (75). Son derece etkin bir yapı olan 
endotel vasküler homeostazı düzenlemektedir. Çok 
sayıda şifalı bitki ve onların izole kimyasal bileşenle-
rinin muhtemelen antioksidan özellikleri ile endotel 
üzerine olumlu etkileri gösterilmiştir. Hayvan model-
lerinde çörekotu’nun aktif bileşeni olan timokinonun 
da dahil olduğu bir grup bitkisel maddenin izole kalp 
üzerinde yaşa bağlı endotel hasarında olumlu geliş-
me sağladığı tespit edilmekte ve potansiyel tedavi 
edici etkilerinin arkasındaki moleküler mekanizmaları 
ele alınmaktadır (76).

See comment in PubMed Commons below

Son zamanlarda yapılan bir çalışmada, yaşa bağlı bo-
zulan endotel fonksiyonunda timokinon kullanımının 
oksidatif stresi azaltarak ve anjiyotensin sistemini 
düzenlenleyerek endotel fonksiyonlarını iyileştirdiği 
saptanmıştır (74).

Sonuç olarak, çörekotunun kardiyovasküler hastalı-
ların patolojisinde rol oynayan mekanizmalar üzerine 
olumlu etkilerinin olabileceği görülmektedir. Özellik-
le endotel disfonksiyonununda rol oynayan diabet ve 
lipid profili ve buna bağlı gelişen hipertansiyon gibi 
patolojilerde çörekotunun etkileri araştırılmakta ve 
ümit verici çalışmalar elde edilmektedir. Ancak bu 
konuda insan ve hayvanlar üzerinde daha fazla çalış-
malara gereksinim duyulmaktadır.
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