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Zencefilgiller (Zingiberaceae) ai-
lesinden “Curcuma longa L. [Sin. C. 
domestica Valeton ve C. aromatica 
Salisbury]”n›n, kaynat›ld›ktan sonra 
kurutulmufl parmak biçiminde rizom-
lar›d›r. Ana rizom yumurta veya ar-
mut biçiminde, yan rizomlar parmak 
biçimindedir. Esas rizomdan elde edi-
len dro¤a “yuvarlak zerdeçal”, yan 
rizomlardan elde edilene “uzun zerde-
çal” veya “parmak zerdeçal” denir. ‹n-
gilizce'de “Turmeric” ad›yla bilinir. 

Piyasada ço¤unlukla parmak zer-
deçal bulunur. Drog 3-7 cm uzunlukta, 
parmak biçiminde, sert, d›fl yüzü sar›m-
s› esmer, iç yüzü sar› veya sar›ms› es-
mer renklidir. Çi¤nendi¤inde tükürü¤ü 
sar›ya boyar. Bu nedenle, sar› renkli 
drog tozu “Hint safran›” olarak da ad-
land›r›l›r. Özel kokulu ve ac›ms› lez-
zetlidir. 

Bitkinin rizomu, toprak üstü k›-
s›mlar›n›n kurudu¤u k›fl aylar›nda top-
lan›r; y›kanarak temizlenir, kaynatarak 
veya buhara maruz b›rakarak ifllen-
dikten sonra, ince dilimler halinde ke-
silir ve güneflte kurutulur. Uçucu ya¤ 
veriminin, % 7'den az olmamas› istenir. 

Hint Farmakopesi'ne göre zerde-
çal, bitkinin alt yapraklar›n›n sar›ya 
dönmesinden 9-10 ay sonra hasat edi-
len, hafllama ve kurutma ifllemlerinden 
geçmifl rizomlar›d›r. Genel olarak % 
4'ten az uçucu ya¤; %12'den az suda 
çözünen ekstre; % 8'den az alkolde 
çözünen ekstre içermemelidir. 

Bitki, Hindistan'›n baflta Madras 
olmak üzere her yöresinde yetiflir ve 
yetifltirilir. Ayr›ca Çin, Tayvan, Japonya, 
Burma, Endonezya ve Afrika'da tar›m› 
yap›lmaktad›r. En büyük üreticisi olan 
Hindistan'›, Endonezya ve bir miktar 
da Çin takip eder. 

Zerdeçal, geleneksel Hint t›p sis-
temleri olan “Ayurveda”, “Unani” ve 
“Siddha”da yo¤un kullan›l›r. Avrupa

t›bb›nda, gazl›l›k ve fliflkinlik gibi ha-
z›ms›zl›k halleri ile karminatif, midevi 
ve ifltahs›zl›kta kullan›m›, Asya'daki 
geleneksel kullan›m›na dayan›r. 

Hindistan Ayurvedik Farmako-
pesi'nde, Çin Farmakopesi'nde ve Ja-
pon T›bbi Bitki Kodeksi”nde kay›tl›d›r. 
Almanya'da da Drog Kodeksi'nde yer 
al›r. “Komisyon E” monograflar›nda 
kabul görmüfltür. Çay formu, Alman 
standart ruhsatlar›nda bulunur. Avru-
pa Farmakopesi'nde, java zerdeçal› 
(Curcuma xanthorrhiza Roxb.) rizomu 
(Curcumae xanthorrhizae rhizoma) 
kay›tl›d›r. 

Drog midevi, gaz söktürücü ve 
idrar art›r›c› etkilere sahiptir. Dahilen 
kaynat›lm›fl tozu, taze usaresi, dekoksi-
yonu, flekerlemesi; haricen ise macu-
nu, ya¤›, merhemi, losyonu kullan›l›r. 
Ayurveda ve Siddha sistemlerinde 
zerdeçal macunundan, haricen yara 
ve uyuzu iyilefltirmede yararlan›l›r. 
Ayurveda t›bb›nda, antienflamatuar 
ve antiartritik etkileri bilinmektedir. 
Siklooksijenaz (COX) inhibitörü etkisi, 
sentetik COX inhibitörü ilaçlar kadard›r.

Yap›lan klinik deneylerde, safra, 
pankreas ve mide s›v›lar›n› art›rd›¤› 
gösterilmifl; yani kolagog etkisi ispat-
lanm›flt›r. Tayland'da yap›lan çok mer-
kezli, randomize, çift-kör klinik çal›fl-
mada; zerdeçal›n dispepsi (haz›ms›zl›k) 
üzerindeki etkisi, 6 klinikte, asit dis-
pepsi, flatulent dispepsi ve/veya atonik 
dispepsi teflhisi konan 116 yetiflkin 
hasta üzerinde denenmifl; yedi gün 
süreyle, günde dört defa ikifler kapsül 
verilen hastalar›n % 87'sinde iyileflme 
gözlenmifltir. Plasebo grubunda iyi-
leflme oran›, % 53'te kalm›fl; bu da 
klinik aç›dan etkin oldu¤unun göster-
gesi fleklinde yorumlanm›flt›r. 

Tayland'da yap›lan bir baflka kon-
trollü klinik çal›flmada, mide ülseri 
üzerindeki etkisi, s›v› antasite karfl› 
denenmifltir. Küçük çapl› bir çal›flmada 
da zerdeçal›n antimutajenik etkisi, 16 
kronik sigara tiryakisi ve 6 sigara iç-
meyen üzerinde denenmifl; günde 1,5 
g zerdeçal, 30 gün süreyle verilmifltir. 
Sonuçta mutajenlerin idrarla at›lma-
s›nda önemli ölçüde azalma gözlen-
mifl; her gün düzenli al›nd›¤› takdirde,
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etkili antimutajenik özelli¤e sahip ol-
du¤u ve kemoprevensiyonda yararl› 
olabilece¤i anlafl›lm›flt›r. 

Hindistan'da yap›lan pilot çal›fl-
mada, zerdeçal macunu 814 uyuz 
hastas› üzerinde denenmifl ve etkili 
oldu¤u bulunmufltur. Hindistan'da 
yap›lan baflka bir deneyde, alkollü 
zerdeçal ekstresi, zerdeçal ya¤› ve 
oleorezin fraksiyonu, oral submukoz 
fibroz hastalar›nda sitojenik hasar 
üzerinde denenmifl; her üç formun 
da pul pul dökülen a¤›z mukoza hüc-
releri ve lenfositlerde, mikronükleat 
hücre say›s›nda azalmaya neden ol-
du¤u saptanm›flt›r. 

Alman Drog Kodeksi'ne göre zer-
deçal, en az % 3 kurkumin üzerinden 
hesaplanm›fl kurkuminoit ve en az % 
3 uçucu ya¤ içermelidir. Genel olarak, 
kurkumin üzerinden hesaplanm›fl en 
az % 3 disinnamoilmetan türevleri 
ve kuru bazda hesaplanm›fl en az % 
3 uçucu ya¤ içermesi istenir. 

Zerdeçal, % 3-7 uçucu ya¤ içerir. 
Ya¤›n terkibinde bafll›ca alfa ve beta 
turmeron, ar-turmeron, alfa-kurkumen, 
zingiberen gibi seskiterpenler ile az 
miktarda 1,8-sineol gibi monoterpen-
ler bulunur. % 3-5 oran›nda özellikle 
kurkumin, demetoksikurkumin, bis-
demetoksikurkumin ve siklokurkumin-
den oluflan kurkuminoitler (disin-
namoil türevleri) ihtiva eder. % 3-5 
mineraller (örne¤in potasyum), karo-
ten, C vitamini, suda çözünen bir 
peptit (örne¤in % 0,1 5-kDa peptit-
turmerin), % 45-55 jelatinize niflasta 
(immünolojik yönden aktif arabino-
galaktanlardan ve özellikle fagositoz 
yapan polisakkaritler ukonan A ve 
C'den ibaret). ‹yi sakland›¤› durumda 
bile uçucu ya¤ miktar›, y›lda % 0,5 o-
ran›nda azalma gösterir. Bu özellik, 
raf ömrünün hesaplanmas›nda kul-
lan›l›r.

Almanya'daki “Komisyon E”, 
kurkuminin safra art›r›c› (koleretik) 
etkisini onaylam›fl; kolesistokinetik 
etkisine dair endikasyonlar oldu¤unu 
belirterek, antienflamatuar (yang›lara 
karfl›) etkisinin aç›k oldu¤unu ifade 
etmifltir. 

Zerdeçal'›n antiplatelet, antimu-
tajenik, antihepatotoksik (karaci¤er 
koruyucu), antibakteriyal ve antikar-
sinojenik (kansere karfl›) etkileri de 
deneylerde gösterilmifltir. Kurkuminin, 
anti-trombotik; ar-turmeronun, anti-
enflamatuar etkileri ispatlanm›flt›r. 
Dro¤un uçucu ya¤›, antienflamatuar 
ve koleretik etkilidir. Antienflamatuar 
etkinin, lökotrien inhibisyonuyla ba¤-
lant›l› oldu¤u san›lmaktad›r. Kurku-
minoitler de (örne¤in kurkumin) her 
iki etkiden k›smen sorumludur. 

Kurkuminin oral de¤il, enjektabl 
yolla daha etkili oldu¤u gösterilmifltir. 
Kurkuminoitlerin zay›f emilimine ra¤-
men, zerdeçal›n a¤›z yoluyla safra sal-
g›s›n› art›rmada etkili oldu¤una ina-
n›l›r. Kurkuminin antienflamatuar, 
antitumor ve bilhassa kolon kanserin-
den koruyucu etkileri gösterilmifltir. 

Zerdeçaldan elde edilen ve suda 
çözünen bir peptit olan turmerinin, 
güçlü antioksidan etkiye sahip oldu¤u

anlafl›lm›flt›r. Sulu ekstreden, ayr›ca 
antioksidan bir protein ayr›flt›r›lm›flt›r. 

Safra kanallar›n›n t›kan›kl›¤› ve-
ya safra tafllar› bulunmas› halinde, 
zerdeçal hekim kontrolünde kullan›l-
mal›d›r. Gebelikte kullan›m› önerilmez. 
Bilinen yan etkileri yoktur. Baflka i-
laçlarla etkileflimi bilinmemektedir. 

Dahilen kullan›m için, günde 
1,5-3 g kesilmifl kök veya muadili pre-
paratlar önerilir. 1,3 g dro¤un, 150 
ml kaynar suda demlenmesiyle haz›r-
lanan çay, günde iki defa içilir. S›v› 
ekstresi 1:1 (g/ml): 1,5-3 ml; tentürü 
1:5 (g/ml): 10 ml. 

Zerdeçal çay olarak içilebildi¤i 
gibi, köri/kari (Curry) adl› Hint baharat 
kar›fl›m›n›n da ana bileflenidir. Parlak 
sar› rengi nedeniyle, do¤al boya olarak 
g›dalarda ve ka¤›t, yün, kumafl, koz-
metik vb malzemenin boyanmas›nda 
kullan›l›r. Taylandl› Budist rahiplerin, 
alt›n renkli kordonlar› da zerdeçalla 
boyan›r. 

K. Hüsnü Can Bafler
Prof. Dr.; Anadolu Üniv. Eczac›l›k Fak.

Bu yaz›da belirtilen ifadeler, sadece 
bilgilendirme amaçl›d›r; tavsiye niteli¤i 
tafl›maz. Hastal›kta, tedavinin mutlaka doktor 
kontrolünde yap›lmas› gerekti¤i 
unutulmamal›d›r.


