
Hacettepe University Journal of the Faculty of Pharmacy
Volume 41 / Number 3 / September 2021 / pp. 196-211

Omega Yağ Asitleri: Biyolojik Etkileri ve 
Bitkisel Kaynakları

Omega Fatty Acids: Biological Effects and Herbal Sources

Review Article

ÖZET 
Diyetin önemli bileşenlerinden olan omega yağ asitleri yaygın olarak ome-
ga-3, omega-6, omega-9 olarak bilinmektedir. Omega yağ asitlerinin en zengin 
besin kaynakları bitkisel yağlar ve balık yağlarıdır. Omega-3 ve omega-6 zo-
runlu olarak dışarıdan alınması gereken esansiyel yağ asitlerindendir. Omega-3, 
α-linolenik asit (ALA) bitkisel kaynaklı iken; eikosapentaenoik asit (EPA) ve 
dokosaheksaenoik asit (DHA) balıklarda bol miktarda bulunmaktadır. Bitkilerin 
tohumları ve özellikle fındık, ceviz gibi sert kabuklu meyveler başlıca omega yağ 
asidi kaynaklarıdır. 
Başta omega-3 olmak üzere omega yağ asitlerinin kardiyovasküler hastalıklar, 
bilişsel fonksiyonlar, metabolik bozukluklar, enflamatuvar hastalıklar, oksidatif 
stres, cilt rahatsızlıkları, göz hastalıkları, psikiyatrik bozukluklar ve Alzheimer 
gibi birçok hastalıkta olumlu etkileri vardır ve tedavide kullanılmaktadırlar. Ay-
rıca fetal gelişimin sağlanmasında da etkin rol oynadıkları bilinmektedir. Sağlık 
üzerindeki yararlı etkilerin görülebilmesi için omega-6/omega-3 oranının düşük 
olması gerekmektedir. Biyolojik etkilerinin birçoğunun mekanizması henüz tam 
olarak aydınlatılamamıştır. Bu makalede, önemli omega yağ asitleri hakkında 
genel bilgilerin, bulundukları bitkisel kaynakların, biyolojik etkilerinin ve kulla-
nımlarının derlenmesi amaçlanmıştır

Anahtar Kelimeler: Omega yağ asitleri, Omega-3, Omega-6, biyolojik etki, 
bitkisel PUFA kaynakları

ABSTRACT
Omega fatty acids, one of the important components of the diet, are commonly 
known as omega-3, omega-6, and omega-9. The richest food sources of omega 
fatty acids are vegetable oils and fish oils. Omega-3 and omega-6 are essential 
fatty acids that must be taken externally. While mainly omega-3, α-linolenic acid 
(ALA) is of vegetable origin; eicosapentaenoic acid (EPA) and docosahexaenoic 
acid (DHA) are abundant in fish. Seeds of plants and especially nuts such as ha-
zelnuts and walnuts are the main sources of omega fatty acids.
Omega fatty acids, especially omega-3, have positive effects in many diseases 
such as cardiovascular diseases, cognitive functions, metabolic disorders, inflam-
matory diseases, oxidative stress, skin disorders, eye diseases, psychiatric disor-
ders and Alzheimer’s and are used in treatment. It is also known that they play an 
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1. Giriş

Diyette doymamış yağ asidi tüketimi, özellikle uzun 
zincirli çoklu doymamış yağ asitlerinin kan koleste-
rolünün azaltılmasının yanı sıra hücre fizyolojisinin 
düzenlenmesindeki önemi de göz önüne alındığında 
büyük önem taşımaktadır [1,2]. Memeliler endojen 
olarak bazı yağları ve yağ asitlerini sentezler. İnsan 
metabolizması için esansiyel olmasına rağmen, 
linoleik ve α-linolenik asitler gibi doymamış yağ 
asitleri insan vücudu tarafından üretilemez. Ome-
ga yağ asitleri, doymamış yağ asitleri içerisinde yer 
alır [3]. Uzun zincirli çoklu doymamış yağ asitleri 
(LCPUFAs) 18 veya daha fazla karbon atomu içerir 
ve en az iki çift bağa sahiptir. omega-3 ve omega-6 
yağ asitleri olarak iki ana sınıftan oluşurlar. Omega 
yağ asitleri içeren doğal kaynaklar: tek hücreli can-
lılar, deniz canlıları, mantarlar ve bitkilerdir [4,5]. 
Bitkisel yağlar ve özellikle ceviz, fındık gibi tohum 
yağları en önemli kaynaklardandır [6].

Omega-3 yağ asitlerinin prekürsörü olan α-linolenik 
asit (ALA) ve omega-6 yağ asitlerinin prekürsörü 
olan linoleik asit (LA) metabolizasyonları aynı kara-
ciğer enzimleriyle gerçekleşir. ALA, bitkilerde oleik 
asitten Δ12 ve Δ15 desaturaz enzimlerinin etkisiyle 
oluşmaktadır. Hayvanlarda omega-3, yağ asitleri-
nin üretilmesinde öncül metabolittir ve insanlar için 
esansiyel yağ asididir. ALA metabolizasyonu sonu-

cu eikosapentaenoik asit (EPA) ve dokosaheksae-
noik asit (DHA) oluşurken LA metabolizasyonu ile 
γ-linolenik asit ve dihomo-γ-linolenik asit aracılığıy-
la araşidonik asit oluşur ve enflamatuvar yanıt oluş-
turacak moleküller meydana gelir [7]. Bu durumda 
diyetle alınan omega 6/omega 3 oranının önemi or-
taya çıkmaktadır ve tavsiye edilen, bu oranın 4:1’den 
az olmasıdır [8]. ALA’nın vücutta EPA’ya dönüşüm 
oranı %8 iken, DHA’ya dönüşüm oranı ise %1’dir. 
Dolayısıyla bu yağ asitlerinin dışarıdan alınması 
gereklidir. Normal şartlarda alınması önerilen ALA 
miktarı günlük 1 g, DHA ve EPA miktarı ise ayrı 
ayrı 250 mg’dır [9]. ALA, bitkisel kaynaklı omega-3 
iken, EPA ve DHA deniz canlılarında yüksek miktar-
da bulunan omega-3 yağ asitlerindendir. Tablo 1’de 
görüldüğü gibi, dışarıdan alınması gereken omega-3 
miktarı yaş, cinsiyete göre değişkenlik göstermekte-
dir. Bununla beraber günlük olarak alınması gereken 
omega-3 miktarının, 14-50 yaş arası kadınlarda ha-
milelik durumunda 1.4 g ve emziren kadınlarda ise 
1.3 g olduğu belirtilmiştir [10]. 

1970’li yıllarda çoğunlukla su ürünleri ile beslenen 
Gröndland Eskimoları’nda, koroner kalp hastalı-
ğı, romatizmal hastalıklar ve kanser vb. görülme 
sıklığının çok düşük olmasının rapor edilmesiyle 
birlikte, diyette yer alan su ürünlerinde EPA bulun-
duğu saptanmıştır. Diyetle alınan EPA’nın antitrom-
botik ve serum kolesterolünü düşürücü etkilerinden 

important role in fetal development. The omega-6 / omega-3 ratio should be low in order to see beneficial effects on health. The 
mechanisms of action have not yet been completely understood. In this article, it is aimed to review general information about 
important omega fatty acids, plant sources where they are found, their biological effects and uses.

Keywords: Omega fatty acids, Omega-3, Omega-6, biological effect, herbal PUFA sources

Tablo 1. Günlük omega-3 alım dozları (g) 

Yaş Erkek Kadın

0-1* 0.5 0.5 

1-3** 0.7 0.7 

4-8** 0.9  0.9 

9-13** 1.2 1.0 

14-50** 1.6 1.1 

51+ ** 1.6 1.1 

*Total omega-3 grubu 
**ALA (α-linolenik asit) grubu
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dolayı kardiyovasküler hastalıkları önlediği düşü-
nülmüş ve bu sebeple günümüzde omega yağ asitleri 
birçok çalışmaya konu olmuştur [11]. 

EPA ve DHA balık yağlarında yüksek oranda bu-
lunan, birçok hastalığın önlenmesinde veya tedavi 
edilmesinde önemli etkileri olan omega-3 yağ asitle-
ridir. Yapılan çalışmaların çoğunda enflamasyon ve 
kardiyovasküler sistem üzerindeki etkileri üzerinde 
durulmuştur. Omega yağ asitleri başlıca antioksidan, 
antienflamatuvar, kardiyoprotektif, antikanser etkiye 
sahiptir. omega-3 ve omega-6 çoklu doymamış yağ 
asitleri (PUFA), vücutta merkezi sinir sisteminin 
bileşeni olma ve membran geliştirme gibi önemli 
roller oynadıklarından ve trombosit agregasyonunda, 
zara bağlı enzimlerin taşınmasında rol oynadıkların-
dan, gelişim sırasında ve bağışıklık sisteminin işle-
yişi için insanlar açısından önemlidir. Bunların yanı 
sıra tip 2 diyabet riski, göz rahatsızlıkları, zihinsel 
gelişim, demans ve bazı sinir sistemi problemle-
ri üzerinde etkili oldukları da çeşitli araştırmalarla 
gösterilmiştir [4,5]. 

Günümüzde, omega-3 kaynağı olarak kullanılan 
balıkların, civa ve çeşitli çevre kirlilikleri taşımala-
rından dolayı özellikle çocuklar, hamile ve emziren 
kadınlar için risk taşımaları, dünya balık stoklarının 
giderek azalması, vejeteryan tüketimin artması, balık 
yağlarında istenmeyen kokunun bulunması, kolay 
okside olabilmeleri gibi nedenlerle, balık ve balık 

yağı tüketimi azalmaktadır. Bununla beraber pek çok 
insan diğer yağ kaynaklarının kombinasyonuyla elde 
edilmiş omega-3 yağ asitleri bakımından zengin di-
ğer kaynaklara eğilim göstermektedir. Bu kombinas-
yonlar genellikle; sebze, bitkisel tohumlardan elde 
edilen yağlar ile hayvansal kökenli yağlardan oluş-
maktadır [12].  Bu nedenlerle, alternatif PUFA kay-
nakları üzerine yoğun araştırmalar devam etmektedir.

Bu makalede, başlıca önemli omega yağ asitleri 
hakkında genel bilgilerin, bulundukları bitkisel kay-
nakların ve biyolojik etkilerinin/kullanılışlarının yer 
aldığı bilimsel araştırmaların derlenmesi amaçlan-
mıştır.

2. Kimyasal Yapı ve Genel Bilgiler 

Yağ asitleri içerdikleri bağın tek veya çift oluşuna 
göre doymuş ve doymamış yağ asitleri olmak üzere 
iki gruba ayrılırlar (Şekil 1). Doymuş yağ asitlerinin 
kimyasal yapıları CnH2nO2 dir, doymamış yağ asit-
leri molekül dizilişlerinde karbon atomları arasında 
farklı sayıda çifte bağ içermektedirler. Yağ asitleri-
nin adlandırılmasında karboksil grubundan sonraki 
ilk karbon atomu α, ikinci karbon atomu ise β olarak 
gösterilirken sondaki metil grubu da omega (ω veya 
n) olarak ifade edilir ve metil grubuna en yakın çif-
te bağ ω ya da n çifte bağ olarak gösterilir [13,14]. 
Uzun zincirli doymamış yağ asitlerinde ilk çifte 
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Şekil 1. Omega yağ asitlerinin sınıflandırılması  

YAĞ ASİTLERİ

Doymamış yağ asitleri
Çifte bağ içerir.

Tekli doymamış yağ 
asitleri

OMEGA-9

Çoklu doymamış yağ asitleri
PUFA 

OMEGA-3 OMEGA-6

Doymuş yağlar
Çifte bağ içermez.

Şekil 1. Omega yağ asitlerinin sınıflandırılması
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bağ, metil grubuna en yakın kaçıncı karbondaysa 
ona göre ω-3, ω-6 veya ω-9 şeklinde adlandırılırlar 
(Tablo 2) [3,13]. Yağ asitlerinde çifte bağlar “Δx”  ile 
gösterilirken x çifte bağın kaçıncı karbonda olduğu-
nu belirtir ve “a:b” şeklindeki ifadede “a” karbon sa-
yısını, “b” çifte bağ sayısını ifade eder [11]. Başlıca 
önemli omega- 3 yağ asitleri arasında ALA (18:3n-
3), EPA (20:5n-3), DHA (22:6n-3) ve stearidonik asit 
(SDA, 18:4n-3) bulunmaktadır.

Temel omega-3 kaynaklarından α-linolenik asit 
(ALA), vücutta EPA ve DHA’ya dönüşse de bu ye-
terli değildir [10]. Linoleik asit (LA, ω-6) metabo-
litleri ise kan basıncını, bağışıklık ve enfeksiyona 
bağlı enflamasyon tepkilerini denetleyen prostaglan-
dinlerin oluşumunu sağlayan dihomo-gama-linole-
ik asit ve araşidonik asittir [3,15]. Düşük omega-6/
omega-3 oranının, yüksek prevalansa sahip kronik 
hastalık riskini azalttığı gösterilmiştir [16]. Dola-
yısıyla önerilen tüketim oranı 4/1’ den az olmasına 
rağmen batı toplumlarının diyetlerinde omega-6’nın 
ağırlıkta olduğu oranlarla (10:1, 20:1 gibi) karşılaşıl-
maktadır [8,16]. 

Omega-3 yağ asitleri, özellikle balık yağı ve krill 
yağı preparatları şeklinde piyasada yer almaktadırlar. 

Balık yağlarının üretiminde IFOS (The International 
Fish Oil Standarts) ve GOED (The Global Organi-
zation for EPA&DHA omega-3s) adı verilen Ulusla-
rarası Balık Yağı Standartlarına uygunluk onayının 
olması önemli bir kriterdir. Haftada 3 kez (200-300 
g) besin gereksinimini sağlayacak; ringa, uskumru, 
sardalya ve somon gibi yağ asidi içeriği zengin ba-
lıkların tüketilmesi tavsiye edilmektedir. 

Omega-6 yağ asitlerinden dünyada en çok gama 
linoleik asit formunda olan  “evening primrose oil 
(Oenothera biennis L. (ezan çiçeği, eşek otu) tohum 
yağı)” pazarlanmaktadır [17].

Omega-3,-6 ve -9’a kıyasla daha az bilinen omega-5 
ve omega-7 yağ asitleri de tıbbi etkileri açısından 
önemlidir [18,19]. Omega-5 yağ asitlerinin öncüsü 
olan punisik asit (PA) için en önemli kaynak Punica 
granatum L. (nar) çekirdeğinin yağıdır [18]. Ayrıca 
bazı Momordica sp. ve Trichosanthes sp. türlerinde 
de punisik asit bulunmuştur. Punisik asitin antiok-
sidan, antienflamatuvar, antidiyabetik, lipit düşü-
rücü ve antikanser etkili olduğu çeşitli çalışmalarla 
desteklenmiştir [19,20]. Palmitoleik asit (PAL), 
omega-7 yağ asitlerinin kaynağıdır ve Macadamia 
integrifolia Maiden & Betche tohum yağında olduk-

Tablo 2. Omega yağ asitleri ve kimyasal yapıları [13] 
Yağ Asitleri,
ω-Karakteri

   Metil                                                            Karboksil          
    ucu                                                                    ucu Doymuşluk Δ-Karakteri

Oleik asit (OA)
18:1, ω-9 Tekli Doymamış 18:1 ∆9

Palmitoleik asit (PAL)
16:1, ω-7 Tekli Doymamış 16:1 ∆9

Linoleik asit (LA)
18:2, ω-6 Çoklu Doymamış 18:2 ∆9,12

Punisik asit (PA)
18:3, ω-5 Çoklu Doymamış 18:3 ∆9,11,13

α-linolenik asit (ALA)
18:3, ω-3 Çoklu Doymamış 18:3 ∆9,12,15

Eikosapentaenoik asit (EPA)
20:5, ω-3 Çoklu Doymamış 20:5 ∆5,8,11,14,17

Dokosaheksaenoik asit 
(DHA)

22:6, ω-3
Çoklu Doymamış 20:6 ∆4,7,10,13,16,19
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ça yüksek oranlarda bulunur [21]. Bu yağ asidinin 
cildi yenilediği, mukozal membran hidrasyonunu 
artırdığı, HDL (High Density Lipoprotein) koles-
terol seviyesini ve insülin hassasiyetini arttırdığı 
gösterilmiştir [19]. Omega-9 yağ asitlerinin kaynağı 
olan oleik asit (OA) için bilinen en önemli kaynak, 
Olea europaea L. (zeytin) meyvelerinden elde edilen 
zeytinyağıdır. Oleik asitin vücutta glukoz dengesini 
sağlayarak, lipid seviyesini düzenleyerek ve enfla-
masyonu azaltarak kardiyovasküler hastalık riskini 
azalttığı birçok çalışma ile kanıtlanmıştır [22].

3. Omega Yağ Asitlerinin Biyolojik 
Etkileri ve Kullanımları

Omega yağ asitlerinin, kardiyovasküler sistem hasta-
lıklarının önlenmesi başta olmak üzere beyin gelişi-
mi, bağışıklık sisteminin güçlenmesi, enflamasyonun 
azaltılması, kan pıhtılaşmasının önlenmesi, koleste-
rolün düzenlenmesi, diyabet gelişiminin önlenmesi, 
görme kusurları ve sinirsel bozuklukların engellen-
mesi ve kanser riskinin azaltılması gibi durumlarda 
etkili olduğu bilinmektedir. 

Bu yağ asitlerinin eksiklikleri durumunda ise cilt ku-
ruluğu, astım, öğrenme eksikliği, şeker hastalığı ve 
kanser gelişimi söz konusu olabilir [5,23,24]. 

Omega yağ asitlerinin alınan dozu arasında denge 
kurmak çok önemlidir, yüksek seviyede kullanım 
vücutta yağ birikmesine neden olabilir. Başlıca yan 
etkiler balık kokusu ve nadiren görülen bulantı, is-
hal vb mide-barsak problemleridir. Yüksek dozlarda 
omega-3 alımı kanama riskini arttırabilir ve immün 
sistem üzerinde yan etkilere neden olabilir. Fakat 
şimdiye kadar omega-3 takviyesi yapılan kişilerde 
yüksek doz aldıklarında, hatta başka antikoagülanla-
rı kullandıklarında dahi ciddi bir kanama bildirilme-
miştir [3]. Omega yağ asitlerinin fazla tüketimi ile 
ayrıca denizlerde civa birikimi nedeniyle fazla balık 
tüketimine dayanan civa maruziyeti riski dikkat edil-
mesi gereken ve tartışılan konulardandır [6,10]. 

Özellikle bitkisel kaynaklarda yer alan omega-3 ve 
omega-6 yağ asitlerinin başlıca biyolojik aktiviteleri 
ve kullanılışları aşağıda özetlenmiştir. 

3.1. Antienflamatuvar Etki

Enflamasyon romatizma, kanser, ülseratif kolit, oto-
immün sistem hastalıkları gibi birçok ciddi hastalı-

ğın mekanizmasında rol oynamaktadır. Omega yağ 
asitlerinin enflamasyon ile ilişkisi metabolizasyon-
ları sonucu enflamasyon mediyatörlerini oluşturma-
sı ile açıklanabilir.  Çünkü omega-3 yağ asitlerinin 
metaboliti olan eikosapentanoik asit (EPA) ve dok-
sahekzaenoik asit (DHA), resolvinler ve protektinler 
gibi antienflamatuvar etkili moleküllerin oluşumun-
da görev alırken, omega-6 yağ asitlerinin metaboli-
zasyonu sonucu oluşan eikosanoitlerden araşidonik 
asit (AA), prostaglandinler ve lökotrienler gibi pro-
enflamatuvar özellikli moleküllerin oluşumunda rol 
oynarlar [7,25]. Omega-3 yağ asitleri, omega-6 kay-
naklı enflamasyon mediyatörlerinin oluşumunu azal-
tarak enflamasyon yanıt oluşumunu düzenlerler [26]. 
Ancak, omega-6/omega-3 oranının yüksek olması 
enflamasyon oluşumunu tetiklemektedir [27,28].

3.2. Antioksidan Etki

Normal metabolizma veya çevresel faktörlerle olu-
şan serbest radikallerin yol açtığı oksidatif stres; 
kanser gelişimi, sinir hücresi hasarları, kardiyovas-
küler rahatsızlıklar gibi hastalıkların sebebi olabil-
mektedir [29,30].

DHA alımının, glutatyon redüktaz aktivitesini art-
tırarak ve oksitlenmiş protein birikimini engelleye-
rek nörolojik sistemi oksidatif strese karşı koruduğu 
gösterilmiştir [30]. Oksidatif stresin çevresel se-
beplerinden biri olan sigara dumanına maruz kalan 
farelerden omega-3 takviyesi verilenlerde vasküler 
oksidatif stresin azaldığı ve nitrik oksit kaynaklı va-
zodilatasyonun sağlandığı gözlenmiştir [31]. Kronik 
böbrek hastalığına sahip erkek sıçanlar ile yapılan 
çalışmada omega-3 alımının atardamarlarda azalmış 
endotelyal nitrik oksit sentaz ekspresyonunu norma-
le çevirdiği görülmüştür [32].

Gebelik süreci ve emzirme döneminde alınan EPA 
ve DHA takviyesinin yenidoğan bebeklerde ve an-
nelerde oksidatif stresi azalttığı ve aynı zamanda an-
nelerde antioksidan etkili α-tokoferol seviyesini de 
arttırdığı gözlenmiştir [33].

Yaşa bağlı olarak oksidatif stresin tetiklediği maküler 
dejenerasyonun DHA alımı arttırılıp omega-6 alımı 
azaltılmasıyla engellenebileceği epidemiyolojik ça-
lışmalarla gösterilmiştir [34].

DHA, oksidatif stresin aracılık ettiği proenflamatuvar 
gen indüksiyonunu inhibe eden nöroprotektin isimli 
mediyatörün de öncüsüdür [35].  Ancak omega-6 
kaynaklı AA, yüksek seviyelerde reaktif oksijene 
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sebep olarak proenflamatuvar sitokin salımına da 
neden olmaktadır. Bu durumda omega-6/omega-3 
oranının doğru şekilde sağlanması antioksidan etki 
açısından da önem kazanmaktadır [30]. 

3.3. Kardiyovasküler Sistem Üzerine Etkileri

Günümüzde başta kardiyovasküler sistem hastalıkla-
rı olmak üzere birçok hastalığın ilerlemesinin önlen-
mesinde diyetin önemli bir faktör olduğu bilinmek-
tedir [36]. Omega 3 yağ asitlerinin, kardiyovasküler 
hastalık riski oluşturan birçok mekanizma üzerinden 
etkili olduğu kayıtlıdır [6;26].  Bu yağ asitleri miyo-
kard enfarktüsü riskini; kan lipid ve trigliserid düze-
yini azaltarak ve pıhtılaşma mekanizmasını ve enfla-
masyon yanıtını düzenleyerek, ateroskleroz riskine 
karşı koruma sağlar ve kardiyoprotektif etkinliğini 
ortaya koyar [36,37]. Birçok iyon kanalı aktivitesini 
düzenleyerek ve enflamatuvar sitokinleri azaltarak 
ventrikül kapasitesinin gelişmesini destekler, antia-
ritmik etkinlik gösterir [38].

Yapılan bir klinik çalışmalarda EPA+DHA uygula-
masından sonra açlık trigliserit düzeyi ALA uygula-
masına kıyasla daha düşük sonuçlar vermiştir, EPA/
DHA takviyesinin miyokard infarktüsü geçirmiş 
hastalarda ani kardiyak ölümden koruduğu kanıtlan-
mıştır [39,40]. ALA ve LA kıyaslandığında ise ALA 
uygulaması sonucu daha yüksek HDL kolesterol se-
viyelerine ulaşılmıştır [41].

Diyabette ikincil korumanın sağlanması ve hipertan-
siyon, atrial fibrilasyon, inme gibi durumların önlen-
mesinde de omega yağ asitlerinin rol oynadığı düşü-
nülmektedir. Omega-3 desteği ile doğrudan glisemik 
kontrol etkinliği tespit edilememiş olsa da hayvan 
deneylerinde insülin duyarlılığını arttırarak glisemik 
kontrolün sağlandığı da gözlenmiştir [42,43]

3.4. Göz Üzerine Etkileri

Toplumun genelinde gözlenen göz kuruluğu, alerjik 
konjuktivit ve kontakt lens intoleransı gibi birçok 
göz rahatsızlığı kronik enflamasyonla ilişkilendiril-
miştir [44]. Omega-3 yağ asitlerinden biri olan DHA, 
retina membranı için yapısal bir bileşendir ve reti-
nal sinyal mekanizması, retina hücre ekspresyonu 
ve farklılaşması üzerinde etkilidir [45,46]. Omega-3 
yağ asitleri, enflamasyonu ve lakrimal bezlerin apop-
tozunu azaltarak gözyaşı üretimini artırmaktadır. Ya-
pılan klinik çalışmalar ve fare deneyleri ile omega-3 

yağ asitlerinin kuru göz sendromu insidansını azalt-
tığı ve DHA’ya ek olarak ALA’nın da oküler yüzey 
için iyi bir antienflamatuvar olduğu gösterilmiştir 
[17,44]. Tip 2 diyabette gelişen oküler yüzey deği-
şimlerini azalttığı da tip 2 diyabetli hastalar üzerinde 
yapılan çalışmayla saptanmıştır [47].

3.5. Sinir Sistemi Üzerine Etkileri (Depresyon 
Tedavisi/Hafıza Gelişimi/Öğrenme)

Beyin ve sinir dokuları özellikle uzun zincirli çoklu 
doymamış yağ asitleri bakımından zengin içeriğe sa-
hiptir [4]. Omega-3 yağ asitlerinden biri olan DHA 
hayvanlarda ve diğer memelilerde beyin ve retinada 
bulunur ve membran geçirgenliğini, membrana bağlı 
enzimlerin aktivitesini, iyon geçişlerini, sinyal ileti-
mini düzenlemektedir [48]. 

Omega yağ asitlerini de kapsayan uzun zincirli çoklu 
doymamış yağ asitlerinin beyin fonksiyonları üzerin-
deki etkileri; sinirsel membran akışkanlığı değişikli-
ği, membran aktivitesine bağlı enzimlerin değişikliği 
ve bunların sayısı ile reseptör afinitesi değişimleri, 
sinirsel membranlardaki iyon kanallarının işlevinin 
değişmesi, beyin peptitleri ve nörotransmitterlerin 
üretiminde meydana gelen değişiklikler ile açıklana-
bilmektedir [49]. Dolayısıyla birçok nöropsikiyatrik 
hastalık, mental bozukluk, bilişsel bozukluk, demans 
ve dikkat eksikliği gibi durumların oluşumu ve teda-
visinde önemli rol oynamaktadır [48,35]. Psikiyatrik 
bozukluklarda esansiyel yağ asitlerinin birkaç potan-
siyel etki mekanizması olduğu çeşitli araştırmalarda 
gösterilmiştir. Bunlar şu şekilde sıralanabilir: 1) Va-
gal mekanizma üzerinden kalp hızının düzenlenmesi 
ve serebral kan akışının değişimi; 2) Gen ekspres-
yonunun düzenlenmesi; 3) Nöroendokrin sistem üze-
rindeki değişiklikler (serotonerjik nörotransmisyon 
artışı, dopaminerjik işlevdeki değişiklikler, kortikot-
ropin salgılayıcı faktör düzenlenmesi); 4) Antienfla-
matuvar etkinlik (EPA ve AA arasındaki enzimatik 
aktivite için yarış ve inflamasyon yanıtın azaltılması) 
ve 5) Sinyal iletiminin düzenlenmesi (Proteinkinaz 
C inhibisyonu, ikincil mesajcıların baskılanması, art-
mış sinaps oluşumu, sinirsel apoptozun önlenmesi) 
[36,48,50,51]

Düşük omega-3 seviyesi depresyonun patofizyolo-
jik sebeplerinden biridir [52]. Depresyonlu kişilerde 
azalmış omega-3/omega-6 oranına da rastlanmakta-
dır. Omega-3 yağ asitleri, serotonin üretimini hız-
landırarak depresyonun şiddetini azaltmaktadır [37]. 
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Omega-3 yağ asitleri enflamasyon sitokinlerinin faz-
la aktivitesini baskılayarak ve bağışıklıkta görevli T 
hücrelerinin aktivitesini kontrol ederek psikolojik 
bozuklukların azaltılmasında önemli bir role sahiptir 
[37,53].

Bir başka nörolojik rahatsızlık olan şizofreni has-
talarında, beyin omurilik sıvısında ve dolaşımda 
proenflamatuvar sitokin konsantrasyonu artmış ve 
omega-3 yağ asitlerinden EPA ve DHA seviyesi azal-
mıştır [54]. 20 hasta ile yapılan bir çalışmada yüksek 
omega-3 alan hastalarda şizofrenik semptomların ve 
tardif diskinezinin şiddetinin azaldığı gösterilmiştir 
[53]. 

Diğer bir çalışmada insan beyin korteksinde ve be-
yinciğinde DHA seviyesinin 18 yaşına kadar arttığı 
ve yaşla birlikte AA azalırken ALA miktarının arttığı 
bulunmuştur [35]. Yaşla birlikte gelişen bir hastalık 
olan Alzheimer için DHA alımının hastalığa sebep 
olan beyin plaklarını durdurarak ilerleyişi yavaşlat-
tığı farelerde gösterilmiştir [54]. Yaşla birlikte ALA 
artışı DHA’ya dönüşerek DHA eksikliğini geri çe-
virebilir ancak bilişsel fonksiyonlar için DHA’nın 
da tek basına yeterli olmadığı sonucuna ulaşılmıştır 
[35,49]. Alzheimer hastalarının yaşam kalitesindeki 
artışın sadece 4:1 omega-3/omega-6 oranında sağ-
landığı gözlenmiştir [49]. 

3.6. Kanser Hücreleri Üzerine Etkileri

Kanser, dünya çapında en yaygın ölüm nedenleri ara-
sında ikinci sırada yer almaktadır. Omega-3 yağ asit-
lerinden EPA ve DHA doza ve zamana bağlı olarak 
kolorektal kanser, prostat kanseri, akciğer kanseri, 
melanoma ve melanom olmayan cilt kanseri, meme 
kanseri gibi birçok solid kanserde ve miyeloid lenfo-
ma gibi hematolojik kanserlerde apoptozu uyarabil-
mektedir. [55,56]. 

Kemoterapi alan mide kanseri hastaları ve miyelo-
ma hastaları için omega yağ asidi ile desteklenen 
gruplarda anti-apoptotik olarak tanımlanan BCL2 
(B Cell Lymphoma-2) proteini gen ekpresyon hı-
zının düştüğü ve apoptozun uyarıldığı görülmüştür 
[57,58]. Omega yağ asitlerinin enflamasyon gideren 
mediyatörlerin oluşumunda rol oynaması yoluyla da 
kolorektal kanser üzerinde etkisi bulunmuştur [59].

Erkeklerde kanser ilişkili ölüm nedenlerinin başında 
gelen prostat kanseri üzerinde yapılan in vitro çalış-
malarda düşük konsantrasyonlarda EPA uygulama-
sının prostat kanseri büyümesini inhibe ettiği gös-

terilmiştir [60,61]. Başka bir çalışmada ise omega-6 
ve ALA uygulanan farelerde tümör büyüklüklerinin 
benzer olduğu ancak EPA ve DHA uygulanan fare-
lerde ise tümör boyutunda %30 azalma olduğu göz-
lenmiştir [62].

Kadınlarda en yaygın ikinci ölüm nedeni olan meme 
kanserinde in vitro ve in vivo çalışmalarla omega yağ 
asitlerinin yine apoptoz, enflamasyon yanıt, tümör 
büyüklüğü değişiklikleri gibi benzer mekanizmalar-
la yararlı etkileri gösterilmiştir [25]. 

Ayrıca, yapılan klinik çalışmalarla omega-3 alımının 
immün sistem baskılanmasını ve proenflamatuvar 
yanıtı azaltarak kanserojenik UV radyasyona bağlı 
genotoksisiteden cildi koruduğu gösterilmiştir. Me-
lanom olmayan cilt kanseri üzerinde yararlı etkileri-
nin olabileceği sonucuna varılmıştır [56]. 

3.7. Obezite Üzerine Etkileri

Omega-3 yağ asitleri şekerlerden yağ yapan yağ 
asidi sentaz enzimini inhibe ederek yağ depolanma-
sını azaltır. DHA yağ depolanmasını azaltıcı etkisi 
ALA’dan daha fazladır. DHA insülin direncini azal-
tarak da zayıflamayı sağlar. Yüksek omega 6/omega 
3 oranı, hayvan ve insanlar üzerinde yapılan çalışma-
larda kilo almayla ilişkilendirilirken, buna karşılık 
yüksek omega 3 alımı kilo alma riskini düşürmekte-
dir. Hayvanlarda LA/ALA oranın düşürülmesi obe-
site ve kilo alımına karşı koruyucudur. Adipoz doku, 
yağ asitlerinin işlenmesi için ana periferal organdır 
ve AA adiposit farklılaşması için gereklidir (adipo-
genez).  Yiyeceklerle alınan LA ve AA içeriğinin faz-
la olması, adipoz dokularda AA/EPA+DHA oranını 
artırmakta, bu da adipogenezi stimüle eden PGI2 ve 
oksitlenmeyi önleyen PGF2 gibi AA metabolitleri-
nin üretimini yükseltmektedir. Buna karşılık, EPA 
ve DHA içeriğinin fazla alınması adipoz dokularda, 
adipoz doku kaybına neden olarak homeostazı sağlar 
ve mitokondriyal biyogenezi artırır. Yüksek omega-6 
yağ asidi, insülin direncine sebep olurken, omega-3 
yağ asitleri homeostazını sağlar ve kilo kaybına ne-
den olur. Omega-6/omega-3 oranını 1-2/1 olması, fi-
ziksel aktiviteyle birlikte obeziteyi önlemede önemli 
bir diyet faktörüdür [3,27].

3.8. Diğer Kullanımları

Yağ asitlerinin antienflamatuvar ve trigliserit düşü-
rücü etkileri gibi biyolojik etkilerinden dolayı ilaç 
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etken maddesi olarak kullanımları yanında, ilaçlarda 
lipit formülasyonlarının hazırlanmasında yardımcı 
bileşenler (eksipiyanlar) olarak yaygın şekilde kul-
lanımları bulunmaktadır. Özellikle yağ emülsiyonla-
rının ve lipozomların hazırlanmasında taşıyıcı olarak 
kullanılırlar. Ayrıca, yağ asitleri tek başına veya karı-
şımların bir parçası olarak sabun, yağ emülsiyonları 
ve lipozomlar halinde kozmetiklerde sıklıkla kulla-
nılmaktadırlar [13].

4. Omega Yağ Asitleri İçeren Bitkiler 

Mevcut esansiyel yağ asidi kaynaklarına alternatif 
arayışıyla yapılan çalışmalarda, farklı bitkilerin yağ 
asidi profilleri incelenmekte ve birçok bitki zengin 
yağ içerikleri ile önem kazanmaktadır (Tablo 3, 4).

5. Sonuç

Omega yağ asitleri, kardiyovasküler hastalıklar, 
yüksek kolesterol, diyabet, göz hastalıkları, kanser, 
Alzheimer, depresyon gibi birçok hastalık üzerinde 
olumlu etkilere sahiptir. Bunların yanı sıra antienfla-
matuvar etkinlik göstermekte ve oksidatif stres üze-
rindeki yararlı etkileri nedeniyle birçok hastalığın 
tedavisinde rol almaktadırlar [48].

Omega yağ asitleri arasında, esansiyel olmaları yani 
vücutta sentezlenmeyip endojen olarak alınmaları 
gerektiğinden omega-3 ve omega-6 yağ asitleri daha 
çok öne çıkmaktadır. Ancak omega-6 metabolitleri-
nin, proenflamatuvar prostaglandinleri oluşturmaları 
sebebiyle enflamasyonu tetiklemesi dikkat çeken bir 
husustur. Bu nedenlerle çoğu bilimsel araştırmada 
genel olarak omega-3 yağ asitleri üzerinde çalışma-
lar yapılmış ve yararlı etkileri tartışılmıştır. Ome-
ga-3 yağ asitlerinden bitkisel kaynaklı ALA’dan zi-
yade, deniz canlılarından elde edilen EPA ve DHA 
ön plandadır. ALA metabolizasyonu sonucu EPA ve 
DHA oluşmaktadır. İnsan vücudunda LA rezervinin 
yüksek olması ALA’nın EPA ve DHA’ya dönüşümü-
nün yavaşlamasına neden olmaktadır. Bu nedenle 
diyete ALA yönünden zengin besinlerin eklenmesi 
önemlidir [29]. 

Bitkilerde yağ asidi kompozisyonunu sıcaklık, enlem 
derecesi ve lokasyon, ekim zamanı, kuraklık, toprak 
gibi çevresel faktörlerle beraber genetik ve morfo-
lojik birçok faktör belirlemektedir [81]. Tablo 3.’de 
yer alan bitkilerden yaygın kullanımı olan ve en yük-
sek ALA oranına sahip bitkilerden ikisinin Linum 

usitatissimum L. (keten) (%61) ve Salvia hispanica 
L. (çiya) (%60) olduğu görülmektedir. S. hispanica, 
Lamiaceae familyasına ait daha çok tohumlarının 
tüketildiği ve Avrupa’da son yıllarda popüler olan 
bir bitkidir. Çiya tohumu üzerinde yapılan çalışma-
larda çiya tüketimi ile kardiyovasküler hastalıkların, 
diyabetin, hiperkolesterolün, kan pıhtılaşmasının ön-
lenmesi; epilepsi ve strese karşı koruma sağlaması 
arasında ilişki olduğu sonucuna varılmıştır. Ayrıca 
gebelik süresince çiya tüketiminin fetüsün beyin ve 
retina gelişimine destek sağladığı görülmüştür. Alz-
heimer gibi bilişsel bozukluklarda da etkili olduğu 
bilinmektedir [82,83]. 21 gün boyunca günlük 5 g 
çiya tohumu verilen test grubu ile kontrol grubunun 
kıyaslandığı bir çalışmada test grubunun problem 
çözme yeteneğinin ve sözel zekasının geliştiği 
gözlenmiştir [82]. Ayrıca çiya tohumlarının aşırı ki-
lolu yetişkinlerde kilo kontrolüne ve aşırı kilonun 
risk oluşturduğu hastalıkların önlenmesine yardım-
cı olduğu, vücutta ALA konsantrasyonunu arttırdığı 
gösterilmiştir [83]. L. usitatissimum (keten), Lina-
ceae familyasına ait bir tür olup tohumları biyolo-
jik etkileri nedeniyle yaygın olarak kullanılmaktadır. 
Zengin ALA içeriği ile antitrombotik, antihiperlipi-
demik, antiinflamatuvar, antikanser, antidiyabetik 
özellik göstermektedir. Bunun yanı sıra kardiyovas-
küler hastalıklar ve dikkat eksikliği, Alzheimer gibi 
bilişsel bozuklukların da önlenmesinde etkili olduğu 
bilinmektedir [84,85]. Her iki bitki de gıda desteği 
olarak değerlendirilebilecek potansiyele sahip sağlık 
endüstrisi için önemli kaynaklardandır [83,85].

Omega-3 yağ asitlerinin kardiyovasküler sistemi 
koruduğu, kolesterolü düzenlediği, kanserli hücre 
gelişimini engellediği, beyin ve retina gelişimini 
desteklediği, fetal gelişime katkı sağladığı ve psiki-
yatrik hastalıkların tedavisinde önemli rol oynadığı 
yönünde birçok kanıt bulunmaktadır. Omega-3 yağ 
asitlerinin tümör hücrelerinin konvansiyonel tedavi-
sine duyarlılığı arttırdığı ve seçici toksisite sağlaya-
rak normal hücrelerin etkilenmesini engellediği gös-
terilmiştir [55]. Miyeloma hastaları ve sağlıklı insan-
larla yapılan bir çalışma da EPA ve DHA’nın malign 
hücrelerde seçici toksisite sağladığını ancak sağlıklı 
insanların hücrelerini koruduğunu kanıtlamaktadır 
[58]. Ayrıca kemoterapinin azalttığı yaşam kalitesi-
nin yükseltilmesi ile omega-3 ve probiyotik kombine 
kullanımı arasında ilişki bulunmuştur [59]. 

Yapılan çalışmalar, ülseratif kolit ve Chorn hastalı-
ğı gibi kronik enflamasyonlu bağırsak hastalıkların-
da, omega-3 yağ asitleri (EPA ve DHA) tüketiminin 
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Tablo 3. Dünya genelinde bitkilerden elde edilen yağların başlıca omega yağ asidi içerikleri 

Bitki Familya Çalışılan 
Kısım

ω-3
(ALA)

(%)

ω-6
(LA)
(%)

ω-9
(OA)
(%)

Kaynak No

Actinidia chinensis Pl. Actinidiaceae Tohum 62.3 16.1 12.6 63

Celosia argentea L. Amaranthaceae Tohum 51.5 22.3 64

Achillea crithmifolia W. et. K. Asteraceae Tohum 7.4 41.3 15.4 65

Achillea lingulata WK. Asteraceae Tohum 25.9 24.3 6.6 65

Achillea nobilis L. Asteraceae Tohum 16.8 21.6 6.3 65

Carthamus tinctorius L. Asteraceae Tohum 78 10 66

Helianthus annuus L. Asteraceae Tohum <1 63 22 67

Brassica juncea L. Brassicaceae Tohum 18.3-22.8 17.4-22.4 12.5- 
16.69 68

Brassica carinata L. Brassicaceae Tohum 18.2 15.1 8.42 68

Brassica napus L. Brassicaceae Tohum 10 22 62 69

Brassica oleracea L. Brassicaceae Tohum 17.66-20 11.4413.30 14.21-
17.81 68

Camelina sativa L. Brassicaceae Tohum 35-40 15-20 70

Sisymbrium irio L. Brassicaceae Tohum 30.3 30.7 64

Cannabis sativa L. Cannabaceae Tohum 22 56 9 67

Arachis hypogaea L. Fabaceae Tohum 36-67 15-43 71

Glycine max L. Fabaceae Tohum 8 55 23 67

Ribes nigrum L. Grossulariaceae Tohum 13 48 11 67

Perilla frutescens L. Lamiaceae Tohum 66.6 15.4 0.2 72

Salvia hispanica L. Lamiaceae Tohum 60 20 73

Linum usitatissimum L. Linaceae Tohum 61 15 15 67

Aesculus indica Colebr. Meliaceae Tohum 23.4 47 64

Oenothera biennis L. Onagraceae Tohum 76 8 67

Abies pindrow Royle Pinaceae Tohum 1.4 6.5 76.1 64

Zea mays L. Poaceae Tohum 1 60 25 67

Portulaca oleracea L. Portulacaceae Yaprak 50 15 74

Rubus occidentalis L. Rosaceae Tohum 35 55-58 75

Ulmus wallichiana Planchon Ulmaceae Tohum 31.6 29 64

Vitis vinifera L. Vitaceae Tohum 66.0-75.3 13.9-23.9 76
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Tablo 4. Türkiye’den toplanmış bitkilerden elde edilen yağların omega yağ asidi içerikleri 

Bitki Familya Çalışılan 
Kısım

ω-3
(ALA)

(%)

ω-6
(LA)
(%)

ω-9
(OA)
(%)

Kaynak No.

Pancratimum maritimum L. Amaryllidaceae Tohum 46.1 32.4 77

Eryngium maritimum L. Apiaceae Tohum 0.1 30.2 56.6 77

Cionura erecta L. Apocynaceae Tohum 43.9 23.5 77

Helianthus annuus L. Asteraceae Tohum 90-92 78

Corylus avellana L. Betulaceae Tohum 10-12 75-82 78

Alkanna tinctoria Tausch ssp. 
tinctoria Boraginaceae Tohum 30.4 24.1 79

Anchusa azurea Miller var. azurea Boraginaceae Tohum 0.22 39 79

Anchusa leptophylla  Roemer & 
Schultes ssp. leptophylla Boraginaceae Tohum 13 26.1 79

Anchusa undulata ssp. hybrida Ten. Boraginaceae Tohum 12 27.5 79

Borago officinalis L. Boraginaceae Tohum 0.2 35.2 79

Cordia myxa L. Boraginaceae Tohum 0.4 65.6 79

Cynoglossum creticum  Mill. Boraginaceae Tohum 10.6 1.4 79

Echium angustifolium Mill. Boraginaceae Tohum 40.4 17.1 79

Echium italicum L. Boraginaceae Tohum 43 10.6 79

Echium plantagineum L. Boraginaceae Tohum 33.3 15.2 79

Echium vulgare L. Boraginaceae Tohum 36.1 16.9 79

Heliotropium dolosum L. Boraginaceae Tohum 0.3 68.3 79

Heliotropium europaeum L. Boraginaceae Tohum 0.3 68.3 79

Lithospermum purpurocaeruleum L. Boraginaceae Tohum 35 14.8 79

Myosotis ramosissima  Rochel ex 
Schult. Boraginaceae Tohum 12.8 25.2 79

Myosotis sicula  Guss.  Boraginaceae Tohum 22.1 23.8 79

Nonea pulla (L.)DC. ssp. monticola 
RECH. FIL. Boraginaceae Tohum 13.7 29.9 79

Onosma bulbotrichum DC. Boraginaceae Tohum 8.7 18.5 79

Onosma sericeum Willd. Boraginaceae Tohum 12.8 27.9 79

Symphytum asperum Lepech. Boraginaceae Tohum 1.2 36.9 79

Symphytum officinale L. Boraginaceae Tohum 0.6 39.6 79

Symphytum orientale L. Boraginaceae Tohum 0.9 38.5 79

Symphytum tuberosum L. ssp. 
nodosum Schur. Boraginaceae Tohum 10.6 27.5 79

Trachystemon orientalis L. Boraginaceae Tohum 3.8 29.3 79

Hacettepe University Journal of the Faculty of Pharmacy

ISSN: 2458 - 8806205



antienflamatuvar etkisi nedeniyle yararlı olduğunu 
göstermektedir. Ancak tüketim tarzında, yiyecek tü-
ründe veya formülasyon türünde birçok değişikliğin 
olması nedeniyle çalışmaların sonuçlarının güveni-
lir şekilde karşılaştırılması mümkün olamamaktadır 
[28]. DHA, beyin ve retinada bulunan fosfolipitler-
deki toplam yağ asitlerinin büyük bir kısmını oluş-
turmaktadır. Omega yağ asidi takviyesi ile kuru göz 
sendromu ve kontakt lens hassasiyetinin düzeltilme-
si arasında ilişki olduğu bilinmektedir [44]. Birçok 
klinik çalışmada da omega-3 takviyesinin depresif 
semptomları azalttığına dair kanıtlar bulunmaktadır 
[50].

Omega-3 yağ asitlerinden α-linolenik asite (ALA) 
kıyasla özellikle balık yağından elde edilen EPA ve 
DHA’nın kardiyovasküler hastalıklardan koruyucu 
etkisi daha yüksek bulunmuştur [6,86]. Dolayısıyla 
EPA ve DHA yönünden zengin balık tüketimi önem 
kazanmaktadır. Kardiyovasküler sistemin korunması 
için günlük 25-57 g omega-3 yönünden zengin ba-
lık tüketilmesi gerekmektedir [87]. Amerikan Kalp 
Derneği, haftada en az 2 porsiyon balık tüketimini 
önermektedir. Antiaterojenik ve antitrombotik etki-
nin görülmesinde omega-3’ler tarafından LDL bağ-
lanmasının düzenlenmesi, makrofaj seviyesi, proenf-
lamatuvar mediyatörlerin oluşumundaki azalma, ok-
sidatif stresin azaltılması gibi birçok mekanizmanın 
etkin olduğu saptanmıştır [26,38,88]. 

Omega yağ asitlerinin tüm yararlı etkilerinin göz-
lenebilmesinde omega-6/omega-3 oranının önemli 
bir payı bulunmaktadır. Önerilen omega-6/omega-3 
oranı 4:1 ya da daha düşüktür. Ancak batı diyetlerine 
bakıldığında bu oranın 10:1 ile 50:1 arasında oldu-
ğu görülmektedir [8]. Batı diyetindeki bu durumun 
oksidatif stresi arttırdığı, metabolik anomaliklere 
yol açtığı, davranışsal ve bilişsel bozuklukların or-
taya çıkmasına neden olduğu, enflamasyonu ve kar-
diyovasküler hastalık riskini arttırdığı bilinmektedir 
[30,36,89]. 

Amerikan Kalp Derneği’ne göre omega-3 dozu gün-
lük 3 gramı geçmemeli ve omega-6 alım miktarı 
omega-3’ten; omega-9 alım miktarı da omega-6’dan 
daha az olmalıdır [5].  Trigliserit seviyesini düşür-
mek için daha yüksek dozlarda omega-3 alımı yapı-
lacaksa mutlaka uzman hekim kontrolü sağlanmalı-
dır. Aksi durumda bu yağ asitlerinin yüksek dozları 
kanamaya ve bağışıklık sisteminin baskılanmasına 
yol açabilmektedir. Ayrıca kanama riski oluşturması 
nedeniyle omega-3 takviyelerinin antikoagülan ilaç-
larla etkileşimine de dikkat edilmesi gerekmektedir.  
Günlük alım dozlarında ise ağızda hoş olmayan tat, 
mide rahatsızlığı, baş ağrısı ve diyare gibi yan etkiler 
gözlenebilmektedir [10]. 

Hamile ve emzirme dönemindeki kadınlarda ve 
bebeklerde omega-3 eksikliği görülmekte ve bu 

Bitki Familya Çalışılan 
Kısım

ω-3
(ALA)

(%)

ω-6
(LA)
(%)

ω-9
(OA)
(%)

Kaynak No.

Juglans regia L. Juglandaceae Tohum 10 71 10 78

Salvia fruticosa Mill. Lamiaceae Tohum 60.73 24.01 80

Salvia tomentosa Mill. Lamiaceae Tohum 61.7 23.18 80

Stachys aleurites Boiss. & Heldr. Lamiaceae Tohum 44.1 34.22 80

Stachys cretica L. subsp. anatolica 
Rech. f. Lamiaceae Tohum 5.87 54.4 29.13 80

Olea europaea L. Oleaceae Meyve 2.22 72-74 78

Glaucium flavum Crantz. Papaveraceae Tohum 60.6 20.51 77

Papaver somniferum L. Papaveraceae Tohum 2.1 66 2 78

Sesamum indicum L. Pedaliaceae Tohum 2.5 58 17 78

Plantago scabra Moench. Plantaginaceae Tohum 28.1 40.7 77

Datura stramonium L. Solanaceae Tohum 53.5 25.5 79
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eksikliği aldıkları gıdalarla gidermeleri gerekmek-
tedir. Hamile kadınların özellikle sinirsel gelişimin 
en belirgin olduğu hamileliğin üçüncü ayında yeterli 
miktarda omega-3 almaları gerekmektedir. Bebekler 
nispeten daha yüksek düzeylerde omega-3’e gereksi-
nim duymaktadır. Gelişme öncesi bebekler omega-3 
ihtiyacını anne sütünden ya da zenginleştirilmiş gı-
dalardan alabilmektedir.  Hamilelikten itibaren yeni 
doğanlarda omega-3 takviyesinin hem retinada fo-
toreseptör gelişimine hem de bilişsel fonksiyonların 
gelişimine katkı sağladığı, psikiyatrik hastalıkları ön-
lediği klinik çalışmalarla desteklenmektedir [4,90].  
Hamilelerde, emziren annelerde ve çocuklarda balık 
tüketimine bağlı omega-3 alımında dikkat edilmesi 
gereken bir durum ise omega yönünden zengin olan 
yağlı balıkların (somon, uskumru vs.) başta cıva ol-
mak üzere çevresel kirlilikleri taşıdıkları gerçeğidir.  
Doğrudan balık tüketimi ile omega-3 alımının sağ-
lanması, özellikle okyanus balıklarındaki civa kon-
taminasyonu riski nedeniyle çocuklarda ve gebelik 
sırasında önerilmemektedir. İnsan vücudunda cıva 
artışının lipit peroksidasyonunu etkilemesi miyokard 
infarktüsü riski ile ilişkili bulunmuştur [91]. Çocuk-
larda nöropsikolojik değişikliklerin yaşanmasının da 
annelerin fazla miktarda balık tüketimi sonucu yük-
sek civa maruziyetleri ile ilişkili olduğu tespit edil-
miştir [6].  

Omega-6 yönünden zengin bitkiler arasında en başta. 
Helianthus annuus L. (~ %60-90, ayçiçeği), Cart-
hamus tinctorius L. (%78, kanola) ve O. biennis L. 
(%76) gelmektedir (Tablo 3,4).  Omega-6 yağ asidini 
piyasada temsil eden “evening primrose oil” adıyla 
anılan O. biennis L. bitkisinin yağı, linoleik asit ve 
asıl olarak linoleik asidin metaboliti olan gama lino-
leik asit içermektedir. Santral sinir sistemi hastalığı 
olan multiple skleroz hastaları üzerinde yapılan ça-
lışmada bir gruba plasebo diğerine evening primrose 
oil verilmiştir. Evening primrose oil verilen hastalar-
da bilişsel fonksiyonlarda artış ve ağrılarda azalma 
gözlenmiştir [92]. Yemeklerde kullanılan H. annuus 
L. en yaygın asitlerden olan linoleik ve oleik asitleri 
içermektedir. Linoleik asit yönünden zengin olması 
nedeniyle cildi besler. Yüksek oleik asit içeriği ise 
kardiyovasküler hastalıklara karşı koruyuculuğu ve 
kolesterol seviyesinin korunmasına destek sağla-
maktadır [93].  

Omega-9 yağ asidi olan oleik asidin Tablo 4 de gö-
rüldüğü gibi, en çok bulunduğu iki bitkisel kaynak 
ise Corylus avellana L. (fındık) (%75-82) ve O. eu-
ropaea L.(zeytin) (%72-74) olarak sıralanmaktadır. 

Yapılan çalışmalarda, damar tıkanıklığının azalma-
sıyla kardiyovasküler riskin de azalması fındık tüke-
timiyle ilişkilendirilmiştir [94]. Zeytinyağının yük-
sek oleik asit içeriği sayesinde KVS hastalıklarından 
koruyucu etkilerinin yanında, yemek sonrası insülin 
seviyelerinin düzenlenmesinde de etkili olduğu bi-
linmektedir [22]. 

Omega yağ asitleri balık ve bitkisel yağların tüke-
timi ile alınabildiği gibi, farmasötik preparatlarla 
da alınabilmektedir. Beslenmeyle alınacak omega 
yağ asitleri için pişirme tekniği önemlidir. Kızarmış 
balığa kıyasla haşlanmış balık tercih edilmektedir 
[91]. Omega-3 içerikli nanoformülasyonlar ile ilgili, 
son zamanlarda kardiyovasküler hastalıklar ve kan-
ser üzerindeki etkisi yönünde birçok çalışma yapıl-
maktadır [95]. 

Günlük diyet, temel yağ asitlerini içeren yiyecek-
leri içermelidir. Bu gıdalardan bazılarının tüketimi; 
yüksek kalori değeri, alerji ve yüksek kolesterol 
içeriği gibi endişeler nedeniyle kullanımı kısıtlana-
bileceğinden, yeni esansiyel yağ asitleri kaynakları 
üzerine araştırmalar artmıştır. Son yıllarda beslen-
mede önemli bir role sahip olan yenilebilir mantarla-
rın, çeşitlilikleri, düşük kalori değeri, yüksek içerikli 
besin ve proteinler, kolesterol yokluğu ve her yerde 
bulunma gibi avantajlarla yağ asitlerinin alımına kat-
kıda bulunabileceği düşünülmektedir. Mantarlarda 
bulunan lipit miktarı düşük olmasına rağmen, lipit 
içeriğinin önemli bir kısmını çoğu durumda yüksek 
linoleik, oleik ve linolenik asit içerikleri ile esansiyel 
yağ asitlerinin oluşturduğu bilinmektedir. Yapılan 
çalışmalarda çoğunlukla omega-6 ve omega-9 yağ 
asitlerine rastlanmaktadır. [96]. 

EPA ve DHA’nın çoğu, sucul ortamlardan yakala-
nan balıklardan elde edilerek insanların tüketimine 
sunulmuş olmakla birlikte son araştırmalar sürdürü-
lebilir kaynaklara odaklanmıştır. Bu kaynaklar ara-
sında su ürünleri yetiştiriciliği, krill, deniz mikro-
algleri ve mikroalg benzeri protistler bulunmaktadır. 
Son yıllarda EPA ve DHA’ya artan talebi karşılamak 
için, bitki ve mikroalgler gibi farklı sürdürülebilir 
kaynakların üretimi ile küresel balık stoklarını geri 
kazanmak için balık yemlerinde karasal kökenli kay-
nakların birlikte kullanımının önemi de araştırmacı-
lar tarafından vurgulanmaktadır [97].

Sonuç olarak, omega yağ asitleri,  çeşitli doğal kay-
naklarda bulunmaları ve birçok biyolojik aktiviteye 
sahip olmaları nedeniyle beslenmede, gıda takviye-
lerinde ve ilaçlarda değerli bileşenler olarak dikat 
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çekmektedir. Birçok hastalık üzerinde yararlı etkiye 
sahip olmalarının antienflamatuvar ve antioksidan 
etkileri ile ilişkili olduğu görülmektedir. Omega yağ 
asitlerinin in vitro, in vivo ve klinik çalışmalarla des-
teklenen biyolojik etkilerine ait verilere rağmen son 
yıllarda etki bulunmayan çalışmaları nedeniyle de 
hala tartışmalı olan aktiviteleri ve bunların mekaniz-
malarının aydınlatılmasına yönelik ileri çalışmaların 
yapılması gerekmektedir.
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