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Kadinlarda Osteoporozun Onlenmesinde Yesil Cayin Yeri

The Place of Green Tea in the Prevention of Osteoporosis in Women
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Kadinlarda &zellikle menopoz déneminden sonra goriilme sikligi artan osteoporoz, glinimiizde énemli sagdlik sorunlarindan biridir. Genetik
ozellikler, D vitamini eksikligi, yetersiz kalsiyum alimi, hareketsiz yasam bicimi, ge¢c menars gibi bircok risk faktorleri nedeniyle osteoporozun
gelisimi 6nlenebilmekte ve tedavi edilebilmektedir. Son yillarda osteoporozun énlenmesinde kullanilan ve farmakolojik olmayan yontemlerden
biri yesil cay tiketilmesidir. Yapilan yurtdisi calismalarinda, yesil cay tiketiminin kemik yogunlugunun dizenlenmesinde ve kemik sagliginin
korunmasinda etkili oldugu belirtiimistir. Ancak ulusal alanda konu ile ilgili yeterli veri bulunmamaktadir. Bu derleme, kadinlarda osteoporozun
Onlenmesinde, yesil cay tlketiminin gerekliligini ortaya koymak agisindan saglik profesyonellerine bilgi sunacaktir. (Tirk Osteoporoz Dergisi

2015;21: 84-6)
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Cikar Catismasi: Yazarlar bu makale ile ilgili olarak herhangi bir ¢ikar ¢atismasi bildirmemistir.

Osteoporosis is one of the most important health-related problems in today’s world that it is increasing in incidence specifically after
menopause in women. Various risk factors including genetic characteristics, Vitamin D deficiency, insufficient calcium intake, sedentary
lifestyle and late menarche enable osteoporosis to be contained in terms of its progress and to be treated. The consumption of green tea is
one of the non-pharmacological methods utilized in the prevention of osteoporosis in recent years. Studies conducted abroad with relation
to this subject identified that the consumption of green tea is effective in the regulation of bone density and the protection of bone health.
However, this finding lacks sufficient data at the national scale. The present review will provide healthcare professionals information on the
necessity for the consumption of green tea in the prevention of osteoporosis in women. (Turkish Journal of Osteoporosis 2015;21: 84-6)
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Giris

Kadinlarda osteoporoz, son yillarda beklenen yasam siresinin
uzamasina paralel olarak ele alinmasi gereken &nemli bir
toplum saghgr sorunudur (1,2). Dinya genelinde, yaklasik 200
milyon kadinda osteoporoz gérilmekte olup yaklasik yilda 9
milyon kiside osteoporoza bagl kirik gelismektedir. Amerika
Birlesik Devletleri'nde, 50 yas ve Uzeri yaklasik 44 milyon bireyin
osteoporoz ya da osteopeni nedeni ile takip edildigi tahmin
edilmektedir (3).

Kadinlarda, 6zellikle postmenopozal dénemde siklikla karsilagilan
osteoporozdan korunmak icin diyette yeterli miktarda kalsiyum

ve D vitamini alimi, dizenli egzersiz, sigara icmeme, alkol ve
tuz tiketiminin azaltimasi gibi farmakolojik olmayan énlemler
uygulanmaktadir (4,5). Glnlimizde bu uygulamalara ek olarak,
osteoporozun tedavisinde yesil cayin kullanilmasi énerilmektedir
(2). Son zamanlarda yapilan calismalarda, yesil cayin iceriginde
yer alan kimyasal maddelerin kemik saghgi UGzerine olumlu
etkiler sagladigi gosterilmistir (3,6). Bu derleme, yesil cay
ya da vyesil cay bioaktif kompanentlerinin kadinlarda kemik
saghgr Uzerindeki etkilerini incelemek amaciyla ele alinmis
olup, osteoporoz ile bas etmede yesil cay tiketiminin etkinligi
literatlr dogrultusunda tartisiimistir. Glincel verilerin sunuldugu
bu derlemenin, 6zellikle kadinlarda osteoporozun tedavisi ve
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onlenmesinde saglik profesyonellerine yén gdsterici olacagi
ongorilmektedir.

Osteoporoz ve Risk Faktérleri

Osteoporoz, kemik mineral yogunlugunda azalma ve
kemik dokusunun mikro yapisinda bozulma sonucu kemik
kirlgani@inin - artmasiyla karakterize, multifaktoriyel ve sik
rastlanan bir iskelet sistemi hastaligidir (7,8). Osteoporozun
onlenmesinde amag¢ kemik kdtlesini maksimum dizeye
¢lkarmaktir. Kemik kutlesi maksimum yogunluguna 30-35
yaslarinda ulasir. Kemik kitlesi ne kadar yiksekse, ileri yaslarda
osteoporoz gelisim riski de o kadar dusik olmaktadir (9).
Osteoporoz patogenezinde pek c¢ok risk faktorl (cinsiyet,
menopoz, genetik Ozellikler, D vitamini eksikligi ve yetersiz
kalsiyum alimi vb.) rol oynamaktadir (1,8-11).

Kadinlarda Osteoporoz

Kadinlarda 35 yasindan sonra, kemik mineral yogunlugunun
yaklasik her yil %0,1'inin kaybedildigi, menopoz sonrasi
dénemde ise bu kaybin %23 oranina ylkseldigi bildirimektedir
(10). Bu nedenle, kadinlarda 6zellikle menopoz sonrasi dénemde
osteoporoz sikligi ile birlikte osteoporozun gelisimine neden
olan faktorlerin belirlenmesine yonelik glinimizde ¢ok sayida
calisma yapilmistir (1,12-14). Yapilan calismalarda; ileri yas,
erken menopoz, emzirme slresinin uzunlugu (12), D vitamini
eksikligi (15,16), dustk egitim durumu, evli olmama, ev hanimi
olma, kisa boy ve distk kilolu olma, beslenme aliskanligi, sigara
tlketimi, uyku ve dinlenmenin yetersiz olusu, agik hava ve
glnesten yeterince yararlanamama, fiziksel aktivitenin yetersiz
olmasi, yodun stres gibi faktorlerin osteoporozun meydana
gelmesinde etkili oldugu vurgulanmistir (1).

Osteoporozun Tedavisi ve Onlenmesinde Yesil
Cayin Yeri

Osteoporozabadliortayacikankemikkiriklarinin tedavimaliyetinin
ylksek olmasi ve tedavinin uzun zaman almasi koruyucu saglk
hizmetlerinin  6nemini glindeme getirmektedir (10). Bireyin
yasami boyunca kemik sagligini koruyabilmesi icin degistirilebilir
risk faktorlerinin, Ozellikle beslenmenin dizenlenmesi oldukgca
onemlidir (5). Kadinlarda 6zellikle postmenopozal dénemde
siklikla karsilasilan osteoporozdan korunmak icin diyette yeterli
miktarda kalsiyum ve D vitamini alimi, diizenli egzersiz, sigara
icmeme, alkol ve tuz tiiketiminin azaltiimasi énerilmektedir (4,5).
Son zamanlarda, 6zellikle kadinlarda kemik sagligini korumak
amaciyla arastirilan konulardan birisi de, yesil cay bioaktif
kompanentlerinin osteoporoz yani kemik mineral yogunlugu
Uzerindeki etkisidir (2,17).

Yesil cay, cay yapraklarinin toplanir toplanmaz hizla kurutulmasi
ile elde edilen ve kurutulurken oksijenle tepkimeye girmesine
izin verilmeyen bitkisel caylardandir. Yesil cayin kafein orani
daha dustk olup, daha az islem gordigl icin antioksidan
miktari (18) ve polifenolik kompanentleri daha fazladir (19). Bu

nedenle yesil cayin saglik agisindan faydalari diger cay cesitleri
olan siyah ve oolong caylarina gére daha yuksektir (20). Ayrica
biyokimyasal incelemeler sonucunda yesil cayin askorbik asit
(C vitamini), riboflavin, niasin, folik asit, pantotenik asit gibi B
vitamini gesitleri ile magnezyum, potasyum, manganez, florir
gibi vitamin ve mineralleri icerdigi de belirtimektedir (21). Yesil
cayin yetiskin her yas grubunda; basta endotelyal fonksiyon, kan
basina ve insllin duyarliidr ile iliskili kardiyovaskdler hastaliklar
(22), mide ve kolerektal gibi cesitli kanser turleri (21,23),
antiviral hastaliklar, antiinflamatuvar hastaliklar ve artirite karsi
koruyucu etkileri (24) ile kemik yogunlugunu dizenleyici etkisi
oldugu yapilan arastirmalarla gosterilmistir (13,14,24,25).
Kadinlarda osteoporozun o&nlenmesi ve tedavisine ydnelik
calismalar incelendiginde, klinik calismalarda osteoporozun
Onlenmesine yonelik uygulanan ydntemler ile birlikte yesil
cay tuketiminin de vyarar sagladigi ortaya konulmustur
(3,13,14,25-27). Osteoporoz poliklinigine basvuran 60
yas ve Uzeri 632 kadin ile yapilan kesitsel bir calismada,
kemik mineral yodunlugu ile yasam sekli arasindaki iliski
incelenmistir. Calismada yesil cay tlketimi ve fiziksel aktivite
aliskanligi olan hastalarda, kemik mineral yogunlugu daha
ylUksek bulunmustur (25). Menopoz ddénemindeki kadinlarla
yapilan baska calismalarda da, cay icen kadinlarda cay icme
aliskanligi olmayanlara oranla kemik mineral yogunlugunun
daha yuksek oldugu tespit edilmistir (13,14). Literatlrde, yesil
cay polifenolleri ve mizik esliginde yapilan yavas, yumusak
ve zarif jimnastik hareketlerinden olusan Tai Chi egzersizinin,
osteopenik kadinlarin kemik saghgi Gzerine olumlu yararlar
oldugunu gésteren kanitlar sunulmaktadir. Ozellikle, yesil
cay ekstresi ile ilgili hepatotoksisite endiseleri olmasina
karsin, postmenopozal donemdeki kadinlarla yapilan calisma
sonuglari, Tai Chi egzersizi ile kombine yesil cay polifenolleri
takviyesinin kemik saghgr Uzerinde olumlu etkileri oldugunu
gostermektedir (3,26,27).

Son zamanlarda yapilan calismalarda, kemik metabolizmasi
ve kemik kaybi Uzerinde oksidatif stresin énemi Uzerinde
durulmaktadir (28). Osteoporotik postmenopozal kadinlarda
oksidatif hasarin azaltlmasi Uzerinde, Tai Chi egzersiz ile
kombine yesil cay polifenolleri takviyesinin etkinligini incelemek
amaciyla yapilan bir calismada 171 kadin, 6 ay sre ile izlenmistir.
Katiimcilar Gg¢ gruba ayrilmis; birinci gruba 500 mg/gin yesil
cay polifenolleri takviyesi yapilmis, ikinci gruba 500 mg/gin
plasebo ve Tai Chi egzersizi (60 dk/haftada 3 kez) yaptirilmis,
Uglincl gruba ise 500 mg/gln yesil cay polifenolleri takviyesi ve
Tai Chi egzersizi (60 dk/haftada 3 kez) birlikte uygulanmistrr.
Plasebo grubu kullanilarak yapilan bu ¢alisma sonunda, yesil
cay polifenolleri takviyesi ve Tai Chi egzersizinin, menopoz
sonras! kadinlarda osteoporoz mekanizmasinda rol oynayan
faktdrlerden biri olan oksidatif stres dizeylerini azaltarak, kemik
sagligini gelistirmek icin katkida bulundugu vurgulanmistir (3).
Yapilan diger randomize deney-kontrol grubu ¢alismalarinda da,
oksidatif stres hasari ve inflamasyonda azalmaya bagl olarak
yesil cayin kemik saghgi Gzerinde koruyucu roll olabilecegi
bildirilmistir (26-28).
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Literatlirde, kadinlarda osteoporozun ©nlenmesinde yesil cayin
olumlu katkilarindan bahsedilmesinin yaninda (3,26,27), ylksek
kafein aliminin kadinlarda distk kemik mineral yogunlugu icin bir
risk faktori oldugu, yesil cayin da kafein icerdigi belirtimektedir (13).
Ayrica alkol, cay ve neskafenin ditretik etkisiyle Uriner sistemden
kalsiyum kaybina neden olarak kemik mineral yogunlugunu
etkileyebilecegi ifade edilmektedir (10). Cay tiketim miktarini
sorgulayan anket calismalarinda objektif veri saglanamadigindan,
cay icme aliskanhdr ve kemik mineral yodunlugu arasindaki
iliskinin kesin degerlendirilmesinde, ¢ok dogru veri elde edilmesinin
gerekliliginden s6z edilmektedir (10,13,28).

Sonug

Kadinlarda osteoporozdan korunmak icin, osteoporoza
neden olabilecek genetik yapi, bireysel &zellikler ve yasam
bicimine yonelik risk faktorleri bilinmelidir (1,5). Osteoporozdan
korunmada en &nemli ve en etkili yaklasim ise, kemik kdtle
kaybini  dnlemektir. Bunun icin Oncelikle kemik kitlesini
maksimum duzeye c¢ikartmak, daha sonra da kemik kaybini
Onleyecek girisimlerde bulunmak gerekmektedir (5). Yapilan
arastirma sonuglari, kadinlarda osteoporozun &nlenmesi ve
tedavisinde vyesil cayin kemik saghdi Uzerine olumlu etkileri
oldugunu gostermektedir. Kanita dayali verilerin elde edilmesi
ve yayginlastirimasi amaciyla 6zellikle Ulkemizde daha fazla
klinik calismaya gereksinim vardir. Osteoporozun &nlenmesi
ve tedavisi ile ilgili planlanan calismalarda, saglikli beslenme
aliskanligi, diizenli fiziksel aktivite, medikal ve cerrahi tedaviye
destek olarak yesil cay tlketiminin de ele alinmasinin yararli
olacagini dislinmekteyiz.
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