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Melatoninin kalp ve dolasim sistemi hastalklarinda kullanimy/
Miyokardiyal iskemi-reperfiizyon hasari ve melatonin

Use of melatonin for cardiovascular diseases/
Myocardial ischemia-reperfusion injury and melatonin

Sayin Editor,

Anadolu Kardiyoloji Dergisi'nin Haziran 2006 sayisindaki
derleme makalesinde Sayin Engin Sahna ve arkadaslari miyo-
kardiyal iskemi ve reperfiizyon hasarinda melatoninin roliinii
gbzden gecirmislerdir (1). Son yillarda angina pektoris, kararsiz
angina ve infarktiis seklindeki siniflama yerine, yeni iskemik
sendromlar tanimlanmistir. Bunlar miyokardiyal sersemleme
(stunning), hibernasyon ve dnkosullama (preconditioning) ola-
rak tanimlanmaktadir. Bu durumda “miyokardiyal sersemleme
ya da iskemik dnkosullama modeli olusturarak da yeni bilgiler
elde edilmesi gerekir mi; yararl olur mu?” sorularina yanit ara-
mak gerekebilir. Ancak yine de miyokardiyal iskemi reperfiiz-
yon hasarinda melatoninin etkisi ile ilgili deney hayvanlari kul-
lanilarak yapilmis olan ¢alismalar genel olarak, melatoninin
olumlu etkileri oldugunu gdstermektedir. Melatoninin kardiyo-
vaskiiler sistem etkilerini aragtirmak icin yararl bir Tiirkge kay-
nak olan makalenin bazi béliimlerinde “rat'in” olarak ifade edil-
mis yazim yanhghginin “sicanlarin” seklinde diizeltilmesinin
gozden kagtig goriilmektedir.

Melatoninin etki mekanizmasi ve islevi birgcok arastirmanin
konusu olmustur. Bu hormonun hiicresel diizeyde ve dokular
lizerine etkileri ile ilgili calismalar, bu diizeylerdeki fizyolojik
onemini ortaya koymaktadir. Ancak saptanan bu etkiler, hasta-
larda tedavi edici diizeyde bir etkinlige ulasiyor mu? Bu soru-
nun yaniti heniiz tam olarak verilebilmis degil. Melatoninin sag-
likli kisilerde yan etkisinin olmadigi belirtiimesine ragmen, has-
talar lizerinde bu hormonun kalp ve dolagim sistemine etkileri-
nin incelendigi calisma sayisi azdir. Bu ¢calismalarda daha ¢ok
incelenen konu, melatoninin kan basincini diisiiriicii yondeki
etkileridir. Melatonin kullaniminin sistolik ve diyastolik kan ba-
sincini diisiiriict etki gosterdigi belirtiimektedir (2,3). Ancak hi-
pertansiyondaki roliiniin daha kesin olarak belirlenebilmesi
icin, calismalarin artmasi ve daha fazla sayida denek {izerinde
inceleme yapilmasi yararl olacaktir.

Melatonin, Amerikan llag Dairesi (U.S. Food and Drug Ad-
ministration) tarafindan vitamin ve takviye olarak kullanilan
(supplements) ilaglar grubu iginde siniflanmaktadir. Herhangi
bir hastaligin tedavisinde onerilmemektedir. Saglkli bir uyku
donglisii icin geceleri alinmasi tavsiye edilmektedir. Tiirkiye'de
ise ruhsat almamig bir ilactir. Bununla birlikte, basta uyku bo-
zukluklari olmak iizere, jet-lag, yaslanmaya karsi kullanimi, Alz-
heimer hastaliginda kullanimi, kanser (kolon, meme, prostat,
akciger) gibi birgok hastalik siirecinde kullanimi giindemdedir.
Salimimi sirkadiyen varyasyon gosterdiginden, ila¢ olarak gii-

niin hangi saatinde kullanilacagi 6nem tagimaktadir. Melatonin
diizeyi 24 saatlik giinliik degisim gdstermekte, bunun yani sira
yasla birlikte azalmaktadir. Ayrica koroner arter hastalar ve
kardiyak sendrom X'li hastalarda plazma melatonin diizeyleri-
nin kontrole gore diisiik oldugu da dikkate alindiginda (4-5),
melatonin kullaniminda uygun doz ve zaman ayarlamasinin ya-
pilmasi giiclesebhilir.

Giiniimiizde kalsiyum antagonistleri ve beta blokerler digin-
daya da builaglara ek olarak serbest radikal siipiiriicii ajanla-
rin miyokardiyal reperfiizyonda kullaniminin yarari heniiz kanit-
lanmis degildir (6). Melatoninle ilgili son yillarda yapilan c¢alis-
malar, gliclii serbest radikal siipiiriicii etkisi yani sira apopitoz-
daki etkisine, nitrik oksit tizerine etkisi, hiicre igi kalsiyum diize-
yini diizenleyici etkisine isaret etmektedir. Ancak bu konuda
Sahna ve ark'nin da belirttigi gibi (1), insanlar iizerinde yapila-
cak calismalara gereksinim vardir. Melatoninin insanlardaki
etkisinin arastiriimasi, etkilerinin tedavi edici diizeyde olup ol-
madiginin belirlenmesi gerekmektedir. insanlar iizerinde yapi-
lacak ¢aligsmalar, bu zamana kadar deney hayvani kullanilarak
yapilmis olan birgok calismayi destekleyecek mi? Bu sorunun
yaniti 6nem tagimaktadir.

Saygilarimla,

Selma Arzu Vardar
Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi
Fizyoloji Anabilim Dali, Edirne, Tiirkiye

Kaynaklar

1. Sahna E, Deniz E, Aksulu HE. Miyokardiyal iskemi-reperfiizyon
hasari ve melatonin. Anadolu Kardiyol Derg 2006; 6: 163-8.

2. Cagnacci A, Cannoletta M, Renzi A, Baldassari F, Arangino S,
Volpe A. Prolonged melatonin administration decreases noctur-
nal blood pressure in women. Am J Hypertens 2005; 18: 1614-8.

3. Zaslavskaia RM, Biiasilov NS, Akhmetov KZh, Teiblium MM. Ca-
pozide-50 alone and in combination with melatonin in therapy of
hypertension Klin Med 2000; 78: 39-41. .

4. Yaprak M, Altun A, Vardar A, Aktoz M, Ciftci S, Ozbay G. Decre-
ased nocturnal synthesis of melatonin in patients with coronary
artery disease. Int J Cardiol 2003; 89: 103-7. .

5. Altun A, Yaprak M, Aktoz M, Vardar A, Betul UA, Ozbay G. Impa-
ired nocturnal synthesis of melatonin in patients with cardiac
syndrome X. Neurosci Let. 2002; 327: 143-5.

6. Opie LH. The heart physiology from cell to circulation. 3rd ed. Phi-
ladelphia: Lippincott-Raven Publishers; 1998.

Yazisma Adresi: Dr. Selma Arzu Vardar, Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Fizyoloji Anabilim Dali, 22030 Edirne, Tiirkiye
Tel.: 0284 235 76 41 E-mail: arzuvardar@trakya.edu.tr



294 Selma Arzu Vardar Anadolu Kardiyol Derg
Melatonin ve kalp 2006; 6: 293-4

Yazarin yaniti
Sayin Editor

Miyokardiyal iskemi-reperfiizyon hasarinin fizyopatolojisi ve melatoninin muhtemel etkinligi ile ilgili yaptigimiz “Miyokardiyal is-
kemi-reperfiizyon hasari ve melatonin” baglikli derlememizle ilgili yazilari i¢in sayin yazara tesekkiir ederiz. Calismamiza bu sekilde
ilginin olmasi, yararl bir Tiirkge kaynak olarak degerlendirilmesi ve de sayin yazarin katkilar bizleri memnun etmistir.

Saygilarimla

Engin Sahna

Firat Universitesi Tip Fakiiltesi
Farmakoloji Anabilim Dali
Elazig, Tiirkiye



