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ASPIRIN ve SARIMSAK VERI LEN DENEYSEL HIPERKOLESTEROLEMILI
TAVSANLARDA BAZI ELEKTROKARDIYOGRAFIK PARAMETRELER

Ercan Keskin! Zafer Durgun? Ramazan Col

Some Electrocardiographic Parameters in Experimentally Hypercholesterolaemic
Rabbits Received Aspirin and Garlic

Summary: In the study, the effects of aspirin and garlic powder supplementation on some electrocardiographic pa-
rameters in hypercholesterolaemic rabbits were investigated. Although the plasma cholesterol-rich ration for 4 weeks
significantly (p<0.05) increased as compared with the control group, the plasma cholesterol levels in the group supp-
lemented with garlic powder was found to be significantly lower than in both the group received the cholesterol-rich ra-
tion alone and the group fed the ration with aspirin (p<0.05).The heart rates in the control group ( 252.7 ) and in the
groups supplemented with garlic ( 286.0 ) , aspirin ( 271.7 ) and lonely cholesterol ( 276.3 ) were not significantly dif-
ferent from each other .The duration and voltages of P, QRS and T waves measured in lead || and the durations of P-
Q and Q-T intervals in the same lead showed no significant difference between groups.It was not also determined any
changes in respect of the shape and position of the waves in all leads of the treatments as compared those in the
control group.

Key Words : Garlic, aspirin,electrocardiogram, hypercholesterolaemia, rabbit

Ozet: Galigmada, aspirin ve sanmsak tozunun ylksek kolesterollli rasyonla beslenen tavsanlarda bazi elekt-
rokardiyografik parametreler Gzerine etkilerinin belirenmesi amaglandi. Dért hafta boyunca %1 oraninda kolesterol
igeren rasyonla beslenen gruplarda plazma kolesterol diizeyleri kontrol rasyonu ile beslenen tavsanlarinkine gére an-
lamli olarak artmasina ragmen (p<0.05), kolesterolli rasyonla birlikte sarimsak verilen gruptaki diizey hem sadece ko-
lesterolli rasyonla beslenen grup hem de aspirin verilen gruptakinden énemli oranda (p<0.05) oranda diigiik bulundu.
Kontrol grubu (252.7)ile Sanmsak ( 286.0 ) , aspirin (271.7 ) ve sadece kolesterol ilavesi yapilan grupta ( 276.3) ki
kalp atim sayilan istatistiki olarak birbirinden farkl degildi. I1. bipolar ekstremite derivasyonunda 6lgilen P, QRS ve T
dalgalaninin stire ve amplitidleri ile P-Q ve Q-T araliklarinin sdreleri gruplar arasinda dnemli bir farklilik gdstermedi.
Ayrica deneme gruplanndan alinan bitin derivasyonlarda dalgalarin sekil ve konum yéniinden kontrol gru-
bununkinden farkli olmadig: belirlendi.

Anahtar Kelimeler: Sarimsak , aspirin, elektrokardiyogram, hiperkolesterolemi, tavsan

Giris kitlenin damar tikamasidir (Makheja ve Ba-
iley,1988). Bu tur kardiyovaskuler hastalik riski ta-
siyanlar tarafindan aspirin antitrombotik ve kan viz-
. : - . ) kositesini dlglractu etkilerinden dolayr siklikla
en onemli etmenlerden biri sayllmaktadir (Mirhadi kullaniimaktadir (Makheja ve Bailey,1988; Luley ve
ve ark..1991;HeinIe ve Betz,1994). Koroner ate- ark. 1986). Son yillarda yapilan aragtirmalar sa-
rosklerozis ve buna bagh miyokart enfarktisi in-  msak veya ekstraktlarinin pihtilagma, trombosit ag-
sanlar arasinda en yaygin Slim sebebi sa-  regasyonu, vazodilatasyon ve serum lipid kon-
ylimaktadir (Evbuomwan, 1993). Hiperkolesterole-  santrasyonlari (izerine olumlu etkiye sahip
miye bagli ateroskleroziste patojeniteye yardim  olduklanini ortaya koymaktadir (Harrenberg ve
eden olay bGyle bir damar bdliminde bulunan ate-  ark.,1988; Jung ve ark.,1989). Sarmsagin fibrinojen
rosklerotik plak dolayisiyla kanin pihtilagmasi ve dlzeyinde dagdge, fibrinolitik aktivitede artisa
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neden oldugu ( Harrenberg ve ark.,1988), sarimsak
ekstraktinin ise kdpeklerde stenozlu koroner ar-
terlerde akut kan pulcugu trombisini onledigi (De
Boer ve Folts,1989), vazodilatosyona yol agtigi
(Jung ve ark.,1990), plazma vizkositesi ve kan ba-
sincini distrdiga (harenberg ve ark.,1988;), serum
yuksek dansiteli lipoprotein kolesterold (YDL-K) di-
zeyini artinrken, algak dansiteli lipoprotein ko-
lesterolil (ADL-K) ve trigliserit duzeyleri ile (Bordia,
1981; Mansell ve Reckless,1991) kalp dokusu, aort
ve karacigerde doku kolesterol duzeylerini du-
sUrdugu, antiaterosklerotik etki gosterdigi de (Mir-
hadi vark.,1991; Evbuomvan,1993;Heinle ve
Betz,1994) bildirimler arasindadir. Sarimsagin ya-
pisinda birgok etken madde bulunmakla birlikte, en
onemlilerinin Allicin ve Ajoene adl sUlfdr igeren bi-
lesikler oldugu belirtiimektedir (Block,1985; Apitz-
Castro ve ark.,1988; Mansell ve Reckless,1991;
Jain ve ark.,1993). Bunlara kargin sarimsagin fib-
rinolitik ve hipokolesterolemik etkisi olmadigina dair
arastirmalar da bulunmaktadir (Arora ve ark.,1985;
Luley ve ark.,1986). Yapilan ¢aligmalarda daha gok
plazma lipid fraksiyonlari Uzerine etkisi ile an-
tiplatelet oOzellikleri aragtinlmasina ragmen ge-
nellikle yilksek miktarlarda uygulanan sarnimsak
veya ekstraktlarinin gerek insan gerekse hay-
vanlarda kalpteki elektriksel olaylar (zerine etkisine
ait sinirh sayida g¢aligmaya rastlanilmigtir. Bu ne-
denle bu ¢aligmada ylksek diizeyde kolesterol ige-
ren rasyon ile sarimsak ve aspirin uygulamasinin
bazi elektrokardiyografik parametrelere etkisinin
olup olmadiginin belirlenmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metot

Aragtirmada canli agirliklan birbirine yakin,
yetiskin 20 adet tavsan kullanildi. Hayvanlar 4 esit
gruba aynldi. Dot haftalik aragtirma siresi bo-
yunca 1. gruptaki hayvanlar (Kontrol; K) kontrol
rasyonu ile beslendi. Ayni slre boyunca 2. gruptaki
hayvanlar (Hiperkolesterolemik grup; HK) sadece
%1 oraninda kolesterol powder (Merck, Darmstadt)
iceren kontrol rasyonu ile beslenirken 3. gruptaki
hayvanlara (Aspirinli hiperkolesterolemik grup;
AHK) kolesterollG rasyona ek olarak hayvan basina

104

hergiin 100 mg aspirin, 4. gruptaki hayvanlara (Sa-
nmsakli hiperkolesterolemik grup; SHK) ise ayni
rasyona ek olarak 300 mg sarmsak tozu verildi.
Hayvanlar adi gegen rasyonlarla adlibitum olarak
beslenirken gerek aspirin gerekse sarimsak hay-
vanlarin bu maddeleri tam olarak alabilmeleri i¢in az
bir miktar yemle yedirildi.

Bu 4 haftalik uygulama siresinin sonunda
batin gruplardaki hayvanlardan kulak venasindan
alinan kan ormeklerinde plazma kolesterol duzeyi
belirlendi. Ayrica butin hayvanlardan bipolar eks-
fremite  ve artinlmig  unipolar  ekstremite de-
rivasyonlarina ait elektrokardiyogramlar (Petas,
Cardioped 110) kaydedilirken voltaj ve sure he-
sabinda Il. bipolar ekstremite derivasyonundan ya-
rarlanildi. Elektrokardiyografi islemi birer gin arayla
3 kez tekrarlanarak bireysel ve heyecana bagl de-
gisikliklerin elimine ediimesine galigildi. Traselerin
kaydedimesi esnasinda gerekli olmadigl surece
kagit hizi 50 mm/sn, voltaj (Amplitid) ise 1 mm =
0.1 mV olacak sekilde ayarlandi. Caligmada plazma
kolesterol duzeyleri kit'le (Menarini Diagnostics)
spektrofotometrik (Schmadzu UV spectrophotome-
ter) olarak belirlendi.

Arastirmada istatistiksel olarak elde edilen
verilerin aritmetik ortalamalar ve standart hatalari
ile gruplararas farkliliklarin olup olmadigi tespit edil-
di.

Bulgular

Calismada %1 oraninda kolestorolli rasyonla
beslenen gruplarda plazma kolesterol duzeyleri
kontrol (K) grubunkine goére onemli oranda artli
(p<0.05). Kolesterolli rasyona ek olarak sarnmsak
tozu verilen grupta (SHK) plazma kolesterol miktari
gerek sadece kolesterollii (HK) gerekse aspirin ila-
veli kolesterolll rasyonla (AHK) beslenen tav-
sanlarinkinden onemli oranda dlgiktl (p<0.05)
(Tablo 1). K, HK, AHK ve SHK gruplarninda da-
kikadaki ortalama kalp atim sayisi sirasiyla 252.7,
276.3, 271.7 ve 286.0 olarak bulunurken, gerek
kalp atim sayilan gerekse |l. derivasyona ait dalga
ve araliklarin hesaplamalarinda gruplar arasinda
onemli herhangi bir farklilik belirlenemedi (Tablo 1).
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Tablo 1.Sarmsak ve aspirin verilen deneysel hiperkolesterolemili tavsanlarda bazi elektrokardiyografik parametrelere ait

degerler ile plazma kolesterol dizeyleri (n=5)

Parametreler Kontrol Kolesterol Kolesterol+Aspirin Kolesterol+Sanmsak
Kalp hiz1 /dak 252.7+17.9 276.3£13.7 271.7412.8 286.0+6.26
P(sn) 0.027+0.002 0.028+0.0017 0.03340.0021 0.028+0.0030
P(mV) 0.0914+0.0083 0.108+0.0083 0.116+£0.016 0.108+0.0083
QRS(sn) 0.043+0.0021 0.045+0.0022 0.045+0.0022 0.0424+0.0016
QRS(mV) 0.53+0.021 0.46£0.049 0.48+0.048 0.40+0.067
T(sn) 0.065+0.0071 0.066+0.0071 0.060+0.0068 0.060+0.0025
T(mV) 0.24+0.020 0.25+0.032 0.2410.033 0.23£0.033
P-Q(sn) 0.050+0.0026 0.053+0.0033 0.058+0.0031 0.050+0.037
Q-T(sn) 0.133+0.0067 0.126+0.0067 0.123+0.0061 0.130+0.0045
Kolesterol (mg/dI) 48.52+2.35 C 278.13+17.54 A 254.16£19.30 A 197.82+13.60 B

A, B, C: Ay satirda farkl harf tagiyan degerler arasi farkliliklar 6nemlidir (p<0.05).

Tartisma ve Sonug

Kolesterolli rasyona ek olarak sarimsak tozu
verilen tavsanlarda plazma kolesterol duzeyinin
(48.52) aspirin verilen grup (254.16) ile sadece ko-
lesterollii rasyonla beslenen grubunkine (278.13)
gore Onemli oranda dlslk bulunmasinin sebebi
sanmsagin vlcutta kolesterol biosentezini 6n-
lemesine ve kolesterol ekskresyonunu artirmasina
baglanmaktadir (Mirhadi ve ark.,, 1991; Ev-
buomwan, 1993; Sendl ve ark., 1992; Kenzelman
ve Kode, 1993). Aragtirmada kalp atim sayis| sa-
nmsak verilen grupta en yiksek olmakla birlikte
HK ve AHK gruplarinda da kontrol grubununkinden
yuksek belifrenmesine ragmen gruplar arasindaki
farklilik 6nemli degildi (Tablo 1). Il. derivasyona ait
P, QRS ve T dalgalarinin sire ve voltajlan ile P-Q
ve Q-T araliklarinin sdreleri agisindan gruplar ara-
sinda onemli herhangi bir farklilik belirlenemedi.
Caligmada 1, 1. ve IIl. bipolar ekstremite. ve ar-
tinlmig unipolar ekstremite derivasyonlarina (aVR,
avVL ve aVF) ait elektrokardiyogramlardaki dal-
galarin sekil ve pozisyonlarinin da (Sekil 1,2,3,4)
batln gruplarda benzer oldugu gézlendi. Aras-
tirmada rasyonlarina yalniz kolesterol ilave edilen
grupta plazma kolesterol dizeyi kontrol grubuna
gore yaklagik 5.5 kat artmasina ragmen elekt-
rokardiyografik  olarak  bir  degisiklik sap-
tanamamasi galismanin siresinin kisa olmasina
baglanabilir. Hiperlipidemiye bagh koroner ate-
roskleroz geligimi ve uzun vadede kalp hiperrofisi
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durumlarinda elektrokardiyografik olarak birtakim
degisikliklerin gozlenmesi mumkun olabilir. Nitekim
Mirhadi ve ark. (1991) 150 gln sureyle ylksek di-
zeyde kolesterol iceren rasyonla beslenen10 tav-
sanin 9’ unda koroner ateroskleroz belirlendigini
kaydederlerken, kronik hiperkolesterolemide kol-
lojen fibrosis gelistigi bunun da kalp hypertrofisine
neden oldugu ileri surdlmektedir (Heinle and
Betz,1994). Yiksek diizeyde kolesterol igeren ras-
yonla birlikte sarimsak tozu verilmesinin gerek kalp
atim sayisi gerekse dalga ve araliklarda herhangi bir
degigiklije yol agmamasi daha onceki bildirimlerle
(Apitz-Castro ve ark.,1988; Jain ve ark.,1993) uyum
gbstermektedir. Apitz-Castro ve ark. (1988) ko-
peklerde sarmsak ekstraktinin damar igi uy-
gulanmasinin gegici bir tagikardiye neden oldugunu
fakat kalp ritminin 10 dakika sonra uygulama éncesi
duruma déndigina bildirirlerken, Jain ve ark. (1993)
hiperkolesterolemili insanlarda 300 mg sarimsak
tozu igeren tabletlerin glinde 3 kez olmak (zere 12
hafta slreyle verilmesinin elektrokardiyografik ola-
rak herhangi bir degisiklige yolagmadigini be-
litmektedirler. Aspirinin uzun sireli olarak alin-
masinin hipertansiyon, diyabet ve hiperlipidemik
hastalarda bagta miyokardiyal enfarktis olmak
uzere kardiyovaskiler hastalik risklerini ve isemik
kalp rahatsizlig olanlarda aspirin alinmasinin al-
mayanlara ve sadece antikoagulan alanlara oranla
enfarktls ile buna ait elektrokardiyografik bulgularin
olusumunu azalttiy ortaya konmustur (Borzak ve
ark., 1998; Hansson ve ark., 1998). Bu galismada
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aspirin uygulamasinin elektrokardiyografik olarak
bir degisiklige yol agmamasi hiperkolesterolemi si-
resinin kisa olmasiyla kalpte koroner ateroskleroz
ve buna bagh isemi olugturacak boyutta ol-
mamasina baglanabilir,

Sonug olarak ¢ok farkl sekillerde planlanan ve
farkli sarimsak formlaninin kullanildi§i galigmalaria
kargilagtirmanin zorlugu da g6z 6ndne alindiginda
daha kapsamh galigmalarin yapiimasi geregi ile bir-
likte aragtirmanin literatlre katkida bulunacag ka-
naatine varildi. -

$ekil 1. Kontrol grubuna ait elektrokardiyogramlar ( 50 mm/ sn, 1mms= 0. 1 mV)
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Sekil 2. Sadece kolesterol verilen gruba ait elektrokardiyogramlar ( 50 mm/ sn, imm= 0. 1 mV)
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Sekil 3. Aspirin verilen gruba ait elektrokardiyogramlar ( 50 mm/ sn, imm= 0. 1 mV)
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Sekil 4. Sanmsak verilen gruba ait elektrokardiyogramlar ( 50 mm/ sn, Tmm= 0. 1 mV)
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