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I. GIRIŞ 

İnsan sağlığı için yeterli ve dengeli beslenme önemini hiç 

kaybetmemiştir. Yeterli ve dengeli beslenme, gıdaların tad 

duyusundan ziyade, vücudun ihtiyaç duyduğu besin öğelerini 

tam olarak karşılamasıdır. Bu nedenle metabolizma için 

önemli görevleri olan gıdaların tüketilmesi önem kazanmıştır. 

L-karnitin ise bu konuda çok önemli bir bileşiktir. Lkarnitinin 

günlük gereksiniminin %75 enteral beslenme ile eksojen 

olarak alınır, %25 ise endojen olarak sentezlenir. İnsanda 

endojen olarak salgılanan L-karnitin en fazla karaciğerde 

üretilmekte ve %98'i kas dokusunda depolanmaktadır. İnsan 

vücudu yaklaşık 20 mg Lkarnitin sentezlemektedir. L-karnitin 

sentezi için; lizin, metionin, demir, vit-C, B6 ve niasine ihtiyaç 

vardır. Bu maddelerin eksikliğinde L-karnitin sentezi azalır. 

Bu nedenle L-karnitin, alfa lipoik asit gibi vitamin benzeri 

madde olarak bilinir. Özellikle yetersiz diyet, fizyolojik stres 

ve kronik böbrek yetmezliği gibi hastalıklarda eksojen L- 

karnitin alınmasına ihtiyaç vardır. L-karnitin hidrofilik yapıda 

ve düşük molekül ağırlığına sahiptir. Gulewitcsh ve Krimberg 

tarafından 1905 yılında kas dokudan izole edilerek ‘carnis’ 

(latince et) teriminden türetilerek karnitin adı verilmiştir (1,2). 

L-karnitin, infertilite, bağışıklık sistemi, hipertansiyon, diabet 

gibi bir çok hastalığın tedavisinde de kullanılmaktadır (3). L-

karnitinin SOR’a karşı süpürücü etkisi, membran 

stabilizasyonu, mitokondrial hasarı önlediği ve böylece enerji 

üretimini artırması etkilerinden dolayı antioksidan olduğu 

gösterilmiştir (4). Ayrıca L-karnitin angina ataklarını azalttığı, 

efor kapasitesini artırdığı, kalp yetmezliği ve aritmilerde 

faydalı olduğu, trigliserid ve kolesterolü düşürmesi nedeniyle 

gıda takviyesi olarak tavsiye edilmektedir (5).  

 

L-Karnitin emilim, sentez ve yapısı: L-karnitin, endojen 

sentez ile ve besinler ile alınır. Oral alınan L-karnitin ince 

barsaklardan aktif transport ve pasif difüzyon ile yaklaşık %80 

oranında emilir. L-karnitin’in biyokimyasal formülü β-

hidroksi-γ-trimetilaminobutirat’tır (6). Bileşimindeki karbon 

L-lisinden gelirken, 4-N metil gruplarında metil metioninden 

gelir. Koline benzeri bir aminoasit yapıda olan L-karnitin 

polar, küçük yapılı, hidrofilik, sıcaklıktan etkilenmeyen bir 

maddedir. L-karnitin; vit-B ile ilişkili, aminoasit ve vitamin 

benzeri esansiyel bir madde olarak tanımlanır (7). 

Aminoasitlere benzerliği nedeniyle bu başlık altında da 

toplanabilir (8). Vitaminlere benzetilmesine rağmen endojen 

sentezi olduğu için tam olarak vitaminler sınıfına dahil 

edilmemektedir (9). Ratlarda LD50 dozu 9 g/kg olması 

nedeniyle çok düşük toksisiteye sahiptir. L-karnitin, hücrede 

enerji üretiminde zorunlu bir bileşiktir. Uzun zincirli serbest 

yağ asitlerinin açilkarnitin redüksiyonunda ihtiyaç duyulan bir 

kofaktör ve ayrıca yağ asitlerinin mitokondriye geçişini 

sağlayarak betaoksidasyonda görev alan esansiyel bir 

maddedir (10). Serbest ve esterleşmiş formu bulunabilir. 

Serbest formu toplam miktarın % 80’ ini oluşturur. Endojen 

olarak sadece aktif olan L-formu sentezlenir (11).  

 

L-karnitin Kaynakları: Hem bitkisel hem de hayvansal 

yağlar L- karnitin içermemektedir (8). Beslenme ile alınan 

eksojen karnitin kaynakları sırası ile kırmızı et, tavuk, balık ve 

süt ürünleridir. Bunların dışındaki besinlerde karnitin oranı 

çok düşüktür (12,13). Pişirme teknikleri, tütsüleme ve 

depolama şartları besinlerde karnitin miktarında kayba neden 

olabilmektedir (14).  

 

L-karnitinin Etkileri: İnsan vücudunda depo halde yaklaşık 

20-25 g L-karnitin bulunmaktadır. Ayrıca eksojen olarak 

besinlerle günlük 100-300 mg L-karniti alınabilmektedir. 

Günlük 20 mg/kg L-karnitinin uygun doz olduğu 

belirtilmektedir. Sağlıklı kişilerde günlük L-karnitin ihtiyacı 

1200 mg'a kadar çıkabilmektedir (15). Eksojen Lkarnitin en 

çok et ve et ürünlerinde olması nedeniyle vejetaryenlerin 

karnitin ihtiyaçları tamamen endojen senteze bağlıdır (16). Bu 

sebepten ötürü vejetaryenlerde karnitin eksikliği 

gözlenmektedir. Ratlarda yedi ay L-karnitinden yoksun diyet 

sonrası toplam vücut karnitininde %50 düşüş izlenmiştir (17). 

L-karnitin kalp-damar hastalıklarına karşı yağ asitlerinin 

oksidasyonunda görev alarak koruyucu etki göstermektedir. 

Kronik böbrek yetmezliği (KBY) olanlarda karnitin sentezinin 

azalmasına bağlı hipertrigliseridemi ve kalp damar hastalıkları 

gelişimi bununla ilişkilendirilebilir. Yapılan bir çalışmada 

hipertrigliseridemisi olan KBY hastalarında 20 mg/kg L-

karnitin verilmesinin trigliseriti düşürüp HDL’yi yükseltmek 

için uygun doz olduğu gözlenmiştir ve hatta dozun 60mg/kg’a 

kadar yükseltilmesinin hastalarda ortaya çıkabilecek 

aterosklerozisi engelleyebileceği belirtilmiştir (18). Karnitin 

ayrıca kısa zincirli yağ asitlerini esterleştirilmiş forma 

dönüştürüp yedek enerji kaynağı olarak depolanmalarına 

olanak verir (7,19). Benzer şekilde karnitin, serbest oksijen 

radikalleriyle reaksiyona girerek antioksidan özellik gösterir 

(20,21). Lkarnitin kan-beyin bariyerini geçerek, sinir 

hücrelerine ulaşır ve asetilkolin sentezinde asetil grupları 

transferinde görev alabilir (22,23). Karnitin ayrıca valin, lösin 

ve izolösin gibi aminoasitlerin gerekli durumlarda 

oksidasyonunda, peroksizomal oksidasyonda, keton 
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cisimciklerinden enerji üretiminde kullanımında ve eritrosit 

membran fosfolipid yapılanmasında görev alır (24). 

Karnitin'in, kalpte lipid ester birikimi ve lipid peroksidasyon 

ürünü malonyldialdehid (MDA) oluşumunu önleyerek ATP 

sentezini artırdığı düşünülmektedir (25). Serbest oksijen 

radikallerinin sentezini artıran Fe++'le kompleks oluşturarak 

lipid peroksidasyonunu azaltarak antioksidan etki gösterir 

(26). Ratlarda yapılan bir çalışmada antioksidan olan SOD, 

glutatyon ve katalaz, C ve E vitaminlerinin karnitin verilmesi 

ile artış göstermeleri bir diğer antioksidan etki mekanizması 

olarak gözlemlenmiştir (27,28,29). Sperm motilitesi bozuk 

hastalarda asil-L-karnitin/L- karnitin oranında azalma olduğu 

gözlenmiştir (30,31). L-karnitin tedavisi verilen infertil 

erkeklerde sperm konsantrasyonu ve hareketliliğinde, sperm 

miktarında artış gözlenmiştir (32,33). Düzenli egzersiz ve L-

karnitin takviyesi ile dayanıklılık, efor kapasitesinin 

artırılabileceği ve SOR üretiminin azaltılabileceği 

düşünülmektedir (34,35). Dayanıklılık gerektiren sporlarda L-

karnitinin oral alımından ziyade i.v. kullanımının tercih 

edilmesi gerektiği vurgulanmaktadır (36). 

II. SONUÇ 

L-karnitin, enerji üretimindeki görevi ve faydalarından 

ötürü, sporcularda yaygın kullanılan bir ajandır. L-karnitin en 

çok; yaşlanmayı geciktirme, hafızanın (özellikle Alzheimer ve 

Parkinson gibi hastalıklardan korunmada) geliştirilmesi, kalp 

hastalıklarının engellenmesinde koruyucu olarak, perifer 

damar hastalıklarının ve kronik böbrek yetmezliğinin, sinirsel 

rahatsızlıklar ve depresyonun tedavilerinde, obezite 

çalışmaları ve diyabet tedavisi, sperm olgunluğu ve 

hareketliliğini geliştirme ile sporcu sağlığı ile ilgili konularda 

destekleyici tedavi amacıyla kullanımı yaygındır 

(33,37,38,39,40,41,42,43,44,45). 
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