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elatonin pineal bezin serotoninden 
salgıladı�ı bir hormondur.1 Bu 
hormonun suprakiyazmatik nükleus ile 

birlikte biyolojik saat olarak i�lev gördü�ü, uyku 
uyanıklık siklusunda ve organizmada birçok 
sistemin fonksiyonunun düzenlenmesinde rol 
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Özet 
Amaç: Bu çalı�mada melatoninin farklı konsantrasyonlarının, eri�kin 

sıçanların beyin ve karotis arter kan akımlarına etkisinin 
incelenmesi amaçlanmı�tır.  

Gereç ve Yöntemler: Sprague-Dawley türü eri�kin erkek sıçanlar dört 
gruba (n=6) ayrıldı. Kontrol grubuna Tc99m HMPAO bolus 
enjeksiyonunu takiben dinamik sintigrafik ölçüm yapıldı. Aracı 
gruba sintigrafi öncesi, melatonin içermeyen fizyolojik serum ve 
%1 etanol karı�ımı periton içi verildi. Di�er gruplardaki 
sıçanlara sintigrafi öncesi 0.1 �g/kg ya da 100 �g/kg periton içi 
melatonin verildi. Tüm grupların sol ventrikül, tüm beyin, sa� 
ve sol karotis arterdeki ilgi alanları (ROI) çizildi. Zaman aktivite 
grafikleri olu�turuldu. Beyin retansiyon indeksi (BRI), sa� a. 
carotis communis kan akımı (RCR) ve sol a. carotis communis 
kan akımı oranları (LCR) belirlendi.  

Bulgular: Sıçanlara fizyolojik dozda (0.1 �g/kg) melatonin 
verildi�inde, BRI de�erlerinin kontrol grubu de�erlerinden 
istatistiksel olarak anlamlı azalma gösterdi�i saptandı (p=0.01). 
Farmakolojik dozda (100 �g/kg) melatonin verilen grubun BRI 
de�erlerinde istatistiksel olarak anlamlı azalma meydana 
gelmedi. Fizyolojik dozda melatonin alan sıçanların RCR ve 
LCR de�erleri di�er gruplara göre istatistiksel olarak anlamlı 
farklılık göstermedi. Farmakolojik dozda melatonin alan 
sıçanların RCR ve LCR de�erlerinin ise daha yüksek oldu�u 
görüldü.  

Sonuç: Fizyolojik dozda melatonin sıçan beyin kan akımını 
azaltmaktadır. Farmakolojik dozda karotis arter kan akımını 
artırıcı etki etmektedir. Ancak bu durum beyin kan akımında 
artı� sa�lamamaktadır.  
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 Abstract 
Objective: The aim of this study was to investigate the effect of 

varying concentrations of melatonin on cerebral and carotid 
artery blood flow in adult rats. 

Material and Methods: Adult male Sprague-Dawley rats were 
randomized into four (n=6) groups. Dynamic scintigraphic
measurements were performed on the control group following 
rapid intravenous injection of Tc 99m HMPAO. Before 
scintigraphy, a solvent containing NaCl 9%0 plus 1% ethanol 
without melatonin was administrated intraperitoneally to a 
vehicle group. The remaining groups received either 0.1g/kg or 
100g/kg melatonin before dynamic scintigraphic measurements. 
Regions of interest (ROI’s) were hand-drawn over the brain, left 
ventricle, as well as the right and left carotid arteries in the rats. 
Time activity curves of these ROI’s were acquired. Brain 
retention indices (BRI), right carotid artery ratio (RCR), and left 
carotid artery ratio (LCR) values were determined. 

Results: In comparison with controls, the BRI value was observed to 
be significantly lower in rats when melatonin was administrated 
at the physiological dose (0.1g/kg) (p=0.01). On the other hand, 
a pharmacological dose of melatonin (i.e. 100g/kg) did not result 
in significant changes of BRI value when compared to control 
and vehicle groups. In rats receiving melatonin at physiological 
dose, LCR and RCR values did not significantly differ from 
other groups. However, a pharmacological dose resulted in 
significantly higher LCR and RCR values. 

Conclusion: The results suggested that the administration of 
melatonin at physiological dose reduces cerebral blood flow in 
rats. At the pharmacological dose, melatonin increases carotid 
artery blood flow without providing an increase in cerebral 
blood flow in rats. 
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oynadı�ı dü�ünülmektedir.2 Melatoninin 
kronobiyolojik etkileri oldukça iyi bilinmesine 
kar�ın damarlar ve beyin kan akımına etkileri 
oldukça az incelenmi�tir.  

Bugüne kadar yapılan çe�itli çalı�malarda sı-
çan, tav�an ve insan serebral arter düz kaslarında 
melatonin reseptörleri bulunmu�tur.3-6 Sıçan 
serebral arterlerindeki melatonin reseptörlerinin G-
protein ba�lı yapılar oldu�u gösterilmi�tir. Beyin 
arterlerindeki reseptörlere etkisi nedeniyle melato-
ninin beyin kan akımının düzenlenmesinde rolü 
olabilece�i görü�ü ortaya atılmı�tır.3 Fizyolojik ya 
da farmakolojik melatonin konsantrasyonlarının 
beyin kan akımına etkisi tam olarak anla�ılabilmi� 
de�ildir. Fizyolojik dozda melatoninin sıçanda 
beyin kan akımını azalttı�ı ve serebral arteriollerde 
kasılma yapıcı etkisi oldu�u  bildirilmi�tir.7 Ancak 
farmakolojik dozda insan karotis arterleri, domuz 
pulmoner arterleri, sıçan ve tav�an aortasında 
vazodilatasyon yapıcı etkiler olu�turmaktadır.8-14 
Bu nedenle beyin kan akımını artırıcı yönde de 
etkili olabilece�i belirtilmi�tir.14 

Bu çalı�mada fizyolojik ve farmakolojik iki 
ayrı dozda melatonin kullanılarak, dinamik 
teknesyum 99m hegzametipropilen amin oksim 
(Tc99m HMPAO) sintigrafisi ile sıçan beyin kan 
akımının incelenmesi amaçlanmı�tır. Ayrıca 99mTc 

HMPAO sintigrafisi ile sa� ve sol a. carotis 
communis kan akımlarında melatonine ba�lı de�i-
�imler ve bu de�i�imlerin beyin kan akımı ile ili�-
kinin de�erlendirilmesi amaçlanmı�tır.  

Gereç ve Yöntemler 
Deney Hayvanları 

Çalı�mada kullanılmak amacıyla, 24 adet 
Sprague-Dawley türü eri�kin erkek sıçan sa�landı. 
Sıçanlar çalı�maya alınacakları zamana kadar 
12/12 saat aydınlık/karanlık döngüsünde kalacak 
�ekilde, 21±1 ° C ısı ve %40-60 (ortalama %55) 
nem içeren ortamda, %21 ham protein içeren 
standart yem (Purina) ve su ile beslendi. 

Etik Kurul’dan çalı�manın etik kurallara uy-
gun hazırlandı�ına ve yapılabilece�ine dair onay 
alındı. Deney hayvanları her grupta 6 adet 250-400 
gram a�ırlı�ında yeti�kin (7-8 aylık) erkek sıçan 

olacak �ekilde dört gruba ayrıldı. Grup 1 kontrol 
grubu, grup 2 aracı (vehicle) grup, grup 3 fizyolo-
jik doz melatonin grubu ve grup 4 farmakolojik 
doz melatonin grubu olarak belirlendi.  

Kimyasal Maddeler  
Deneyler sırasında kullanılmak üzere kristali-

ze melatonin, Sigma Chemical firmasından temin 
edildi. Deney hayvanlarına verilecek olan melato-
nin %1 etanolde çözüldükten sonra fizyolojik se-
rum ile dilüe edilerek deney sırasında kullanıldı.  

Deneyler sırasında sıçanlarda kısa süreli anes-
tezi sa�lanması amacıyla propofol kullanıldı. Bu 
çalı�mada Abbott Laboratories (North Chicago, IL 
60064, USA) firmasından temin edilen Propofol 
Abbott 10 mg/ml ampul damar içine uygulandı.  

Sintigrafik ölçümlerde kullanılmak üzere, 
99mTc HMPAO enjeksiyonu için, (Brain-SPECT 
Frederic Joliot-Curie Research Institute Radiobio-
logy and Radiohygiene H-1775 Budapest. P.O. 
Box 101. Hungary) kit kullanıldı.  

Çalı�manın Planlanması 
Kontrol grubunda yer alan sıçanlar (n=6) tar-

tıldıktan sonra kuyruk veninden 24 f  kateter ile 
girildi. Ölçüm yapılacak sıçana kateter takılmasını 
takiben, kuyruk veninden 15 mg/kg olacak �ekilde 
bolus propofol uygulandı. Anestezi sonrası ikinci 
dakikada sıçan yüz üstü pozisyona getirilerek kol 
ve bacakları sabitlendi ve sintigrafik ölçüm yapıldı.  

Aracı gruptaki sıçanlara, çekim yapılmadan 20 
dakika önce %1 etanol  ve 99 ml %0.9 fizyolojik 
serum karı�ımından 1 ml/kg olacak �ekilde periton 
içi verildi. Daha sonra kateterle kuyruk venine 
girilerek 15 mg/kg propofol uygulandı. Anesteziyi 
takiben ikinci dakikada gama kamera ile dinamik 
ölçüm yapıldı. Fizyolojik doz melatonin verilecek 
sıçanlara çekim yapılmadan 20 dakika önce %1 
etanol ve %0.9 fizyolojik serum içinde hazırlanmı� 
olan melatonin karı�ımından 0.1 �g/kg olacak �e-
kilde periton içi enjeksiyon yapıldı. Kuyruk venine 
kateter yerle�tirildi. Sıçanlar melatonin verilmesini 
takiben 20. dakikada iv propofol anestezisi ile uyu-
tularak, anestezi sonrası ikinci dakikada sintigrafik 
ölçüm yapıldı.  
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Farmakolojik dozda melatonin verilecek gruba 
çekim yapılmadan 20 dakika önce periton içine 
100 �g/kg olacak �ekilde %1’lik etanol ve %0.9 
fizyolojik serum  içinde eritilmi� melatonin verildi. 
Takiben ikinci dakikada gerekli sintigrafik ölçüm-
ler yapıldı.  

Sintigrafik �nceleme  
Dinamik beyin sintigrafisi ölçümü oda sıcaklı-

�ı sabit ve 21 ° C olan laboratuvarda gama kamera 
(Orbiter; Siemens Corp., Iselin. N.J.) kullanılarak 
yapıldı. Çalı�mada kullanılacak deney hayvanları, 
anesteziden hemen sonra sintigrafik ölçüm için 
yüzüstü pozisyonda yatırıldı. Kolimatör posterior 
pozisyonda açılandırıldı. Çalı�maya alınan sıçanın 
kuyruk veninden 8 mCi (miliküri) Tc99m HMPAO 
bolus enjeksiyonu yapıldı. Enjeksiyon sonrası elde 
edilen görüntüler 64x64 matrikste, 2.55 büyütme 
(zoom) faktörü uygulanarak, 1 görüntü / saniye 
olacak �ekilde 70 saniye kaydedildi. Dinamik çe-
kimlerden elde edilen görüntüler MIE 5.0 i�lemci 
ile i�lemlendi. Bu görüntülerden yararlanılarak sol 
ventrikül, tüm beyin, sa� ve sol karotis arterdeki 
ilgi alanları (ROI) çizildi (�ekil 1). Zaman aktivite 
grafikleri olu�turuldu (�ekil 2). Grafiklerin sıfır 
noktaları arasındaki kayma düzeltildi. Elde edilen 
verilerden beyin retansiyon indeksi (BRI), sa� a. 
carotis communis kan akım oranı (RCR) ve sol a. 
carotis communis kan akım oranı (LCR) hesaplan-
dı.  

BRI, zaman aktivite grafiklerindeki sol 
ventrikül ve beyin e�rilerinin altında kalan alanla-
rın hesaplanmasıyla elde edildi. 

BRI = � Beyin ROI / � Sol ventrikül ROI ola-
rak hesaplandı. 

RCR = Sa� a.carotis communis ROI / Sol 
ventrikül ROI X100  

LCR = Sol a. carotis communis ROI / Sol 
ventrikül ROI X100 �eklinde belirlendi. 

�statistiksel Analiz 
Dört grubun de�erlerinin kar�ıla�tırılmasında 

nonparametrik Kruskal-Wallis varyans analizi testi 
kullanıldı. Gruplar arası ikili kar�ıla�tırmalar 
Bonferroni post hoc çoklu kar�ıla�tırma testi ile 

de�erlendirildi. Grup içi ili�kinin ara�tırılma-
sında Spearman Rank Order korelasyon testi, 
bütün deney hayvanları için ili�kinin ara�tırıl-
masında Pearson korelasyon testi ve r de�erleri 
kullanıldı. p< 0.05 de�erleri anlamlı olarak ka-
bul edildi. Ortalama de�erler, standart sapmala-
rıyla (SD) verildi.  

Bulgular 
Çalı�mada yer alan tüm sıçanların sintigrafik 

bulgularından her bir sıçan için ayrı ayrı BRI, 

 
�ekil 1. Tc99m HMPAO ile sintigrafik ölçüm yapılarak çizilen 
beyin, sol ventrikül, sa� ve sol karotis arter ilgi alanları 

 

 
�ekil 2. Tc99m HMPAO enjeksiyonu sonrası beyin, sol 
ventrikül, sol ve sa� karotis arterden elde edilen zaman aktivi-
te e�rileri. CPS, count per pixel  
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RCR, LCR de�erleri hesaplandı. Grupların BRI, 
RCR, LCR ortalamaları ve SD' ları belirlendi.  

Kontrol grubunun ortalama BRI de�eri 
3.05±0.81 olarak bulundu. RCR de�eri ortalaması 
8.82±3.72, LCR de�erleri ortalaması 9.70±4.04 
olarak bulundu. Aracı grup ortalama BRI de�eri 
2.49±0.40, RCR de�eri 8.12±2.62, LCR de�eri 
8.57±1.82 bulundu. Farmakolojik doz melatonin 
grubunun BRI ortalaması 2.77±0.37, RCR de�eri 
18.43±6.69, LCR de�eri 17.48±5.74 idi. Fizyolojik 
doz melatonin grubu sıçanların BRI ortalaması 
2.05±0.31, RCR ortalaması 10.32±3.03, LCR orta-
laması 10.41±3.73  bulundu (Tablo 1).   

Grupların BRI de�erleri arasında istatistiksel 
olarak farklılık vardı (df=3, x2=9.64, p=0.02). Fiz-
yolojik doz grubunun BRI de�erleri, kontrol gru-
buna göre anlamlı farklılık gösterdi (p=0.02). Bu 
farklılık fizyolojik doz grubunun BRI de�erlerinin 
azalmı� olmasından kaynaklanmaktaydı. Farmako-
lojik doz grubu ile kontrol ve aracı grubun BRI 
de�erleri ise benzer bulundu (Tablo1). 

Grupların RCR ve LCR de�erleri kar�ıla�tırıldı-
�ında, RCR de�erlerinde istatistiksel olarak anlamlı 
farklılık saptandı (df=3, x2=7.05, p=0.01). LCR de-
�erlerinde ise istatistiksel olarak anlamlı farklılık 
saptanmadı (df=3, x2=11.12, p=0.07). Farmakolojik 
dozda melatonin alan gruptaki LCR de�erleri orta-
lamalarının kontrol ve aracı grup de�erlerinden daha 
yüksek olmasına ra�men gruplar arası farklılık sap-
tanmamasının, çalı�mada kullanılan denek sayısının 
azlı�ından kaynaklandı�ı dü�ünüldü.  

Fizyolojik doz melatonin grubu ile kontrol 
grubu RCR de�erleri ikili kar�ıla�tırıldı�ında, ista-

tistiksel olarak anlamlı farklılık olmadı�ı görüldü. 
Aynı �ekilde dü�ük melatonin grubu ile aracı grup 
RCR de�erleri benzerdi.  

Fizyolojik doz melatonin grubu ile farmakolo-
jik doz melatonin grubunun RCR de�erleri arasın-
da anlamlı farklılık saptandı (p=0.02). Farmakolo-
jik doz melatonin grubunun RCR de�erleri belirgin 
olarak yükseklik gösteriyordu.  

Farmakolojik doz melatonin grubu ile kontrol 
grubu RCR de�erleri istatistiksel olarak anlamlı 
farklılık gösterdi (p=0.05). Bu anlamlı farklılık 
farmakolojik doz melatonin grubunun RCR de�er-
lerinin artmı� olmasından kaynaklanmaktaydı.  

Farmakolojik dozda melatonin alan grup ile 
aracı grup RCR de�erleri arasında istatistiksel ola-
rak anlamlı farklılık mevcuttu (p=0.03). Farmako-
lojik doz melatonin alan grubun RCR düzeyleri, 
aracı gruba göre belirgin olarak fazlaydı.  

Çalı�maya alınan tüm sıçanların, BRI de�erle-
ri ile RCR de�erleri arasında korelasyon olmadı�ı 
(r=0.23, r2=0.05) görüldü. BRI de�erleri ile LCR 
de�erleri arasında da korelasyon (r=0.26, r2=0.07) 
saptanmadı. RCR ve LCR de�erleri arasında ise 
tam korelasyon (r=0.97, r2=0.97) oldu�u görüldü. 

Gruplar ayrı ayrı incelendi�inde kontrol grubu 
(rs=0.94), aracı grup (rs=0.89), farmakolojik doz 
melatonin alan grup (rs=0.94) ve fizyolojik doz me-
latonin alan gruptaki sıçanların (rs=0.94), RCR ve 
LCR de�erleri arasında belirgin korelasyon saptandı.  

Tartı�ma 
Bu çalı�mada, eri�kin sıçanlara fizyolojik dozda 

(0.1 �g/kg) verilen melatonine ba�lı Tc99m HMPAO 
ile elde edilen BRI’nde azalma görülmü�tür. Bu 

 
 
Tablo 1. Grupların BRI, RCR, LCR ortalamaları ve istatistiksel de�erler 
 

Melatonin 

 

 
Kontrol        n=6 

 
Aracı 
n=6 

Fizyolojik Doz 
           n=6 

Farmakolojik Doz 
n=6 df x2 P* 

BRI 3.05 ± 0.81 2.49 ± 0.40    2.05 ± 0.31a 2.77 ± 0.37 3 9.64 0.02 
RCR 8.82 ± 3.72 8.12 ± 2.62    10.32 ± 3.03 18.43 ± 6.69 b,c,d 3 7.05 0.01 
LCR 9.70 ± 4.04 8.57 ± 1.82    10.41 ± 3.73 17.48 ± 5.74 3 11.12 0.07 

 
* Kruskal-Wallis testi uygulanmı�tır 
a, kontrol grubuna göre anlamlı dü�üklük (p= 0.02) 
b, kontrol grubuna göre anlamlı yükseklik (p= 0.05) 
c, aracı grubuna göre anlamlı yükseklik (p= 0.03) 
d, fizyolojik doz melatonin alan gruba göre anlamlı yükseklik (p= 0.02) 
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durum melatoninin fizyolojik dozda verildi�inde 
beyin kan akımında dü�ü�e neden oldu�unu 
göstermektedir. Daha önce Capsoni ve ark.7 tarafın-
dan yapılan otoradyografik bir çalı�mada, 14 günlük 
sıçanların beyin kan akımının fizyolojik dozda me-
latonine ba�lı azaldı�ı gösterilmi�tir. Eri�kin sıçan-
lar üzerinde elde etti�imiz bulgular, Capsoni ve 
ark'nın7 çalı�ması ile uyumludur. Bununla birlikte 
Van Der Helm Van ve ark.15 ise sa�lıklı erkeklerde 
eksojen melatoninin, fizyolojik konsantrasyonlara 
yakın dü�ük farmakolojik dozda verildi�inde beyin 
kan akımını de�i�tirmedi�ini belirtmi�lerdir. Bu 
çalı�mada ayrıca fizyolojik dozda melatoninin sıçan 
karotis arter kan akımını anlamlı düzeyde 
de�i�tirmedi�i görülmü�tür.  

Melatonine ba�lı beyin kan akımında görülen 
azalma, melatoninin beyin arterlerinde 
vazokonstriksiyon yapıcı etkisinden kaynaklanıyor 
olabilir. Bu etkide iki farklı mekanizmanın rolü 
olabilece�i belirtilmektedir.3,16 Bunlardan ilki, 
melatoninin vazodilatatör etkileri oldu�u bilinen 
cAMP olu�umunu inhibe ederek kasılmaya neden 
olmasıdır.3 Di�er mekanizma ise pertussis toksini-
ne duyarlı, G proteini yapısındaki melatonin resep-
törlerinin kalsiyumla aktive olan K+ kanallarını 
do�rudan etkileyerek Ca+2 giri�ini düzenledi�i ve 
melatonine yanıt olarak kasılma meydana getirdi�i 
�eklindedir.16 Melatoninin beyin kan akımı üzerin-
de düzenleyici rolü oldu�unu, melatonin düzeyle-
rinde gece görülen artı�ın beyin kan akımının a-
zalmasına neden olabilece�ini dü�ünmekteyiz. Bu 
artı� serebral inme ve di�er serebrovasküler hasta-
lıklarda görülen sirkadiyen varyasyonu etkileyen 
bir faktör olabilir.17 

Bu çalı�mada iki farklı melatonin dozu kulla-
nılmı�tır. Beyin ve karotis arter kan akımına fizyo-
lojik ve farmakolojik dozda melatoninin etkisinin 
farklı oldu�u görülmü�tür. Daha önce Regrigny ve 
ark.18 tarafından beyin kan akımının melatonin 
konsantrasyonuna ba�lı azaldı�ı bildirilmi�tir. 
Bizim çalı�mamızda elde etti�imiz bulgular, mela-
toninin özellikle fizyolojik konsantrasyonda veril-
di�inde beyin kan akımında azalma meydana ge-
tirdi�i yönündedir.  

Farmakolojik doza ba�lı sa� karotis arter kan 
akımında anlamlı artı� görülmesi, melatoninin 

karotis arterde vazodilatasyon meydana getirdi�ini 
dü�ündürmektedir. Daha önceki bazı çalı�malarda 
insanda karotis arter pulsatil indeksinin melatonine 
ba�lı azaldı�ı gösterilmi�tir.13,14 Bu azalmanın, 
melatoninin karotis arterde vazodilatasyon meyda-
na getirmesine ba�lı oldu�u, bu nedenle beyin kan 
akımını artırıcı yönde etkili olabilece�i bildirilmi�-
tir.14 Bizim çalı�mamızdaki bulgular, farmakolojik 
dozda karotis arter üzerinde vazodilatasyon yapıcı 
etkiyi desteklemektedir. Van Der Helm Van ve 
ark.15 eksojen 10 �g melatonin vererek dü�ük 
farmakolojik dozda kan melatonin 
konsantrasyonları elde ettikleri çalı�malarında 
beyin kan akımının de�i�medi�ini belirtmi�lerdir. 
Bizim çalı�mamızda da sıçanlara farmakolojik 
dozda (100 �g/kg) melatonin verilmesinin beyin 
kan akımında azalma meydana getirmedi�i görül-
mü�tür.  

Bugüne kadar yapılan çe�itli çalı�malar, farma-
kolojik dozlarda melatoninin insan karotis arterle-
rinde, domuz pulmoner arterlerinde, sıçan ve tav�an 
aortasında, vazodilatasyon yapıcı etkileri oldu�unu 
göstermi�tir.8,10,11,14,19 Sa�lıklı erkek ve kadınlara 1 
mg oral melatonin verilerek yapılan çalı�malarda 
internal karotis arter pulsatil indeksi, kan basıncı ve 
kan katekolamin düzeyinde azalma görülmü�tür. 
Ayrıca insanda, daha dü�ük farmakolojik dozlarda 
melatoninin, kan basıncını de�i�tirmese de periferik 
kan akımını artırdı�ı bildirilmi�tir.15  

Melatoninin beyin kan akımına etkisi ile ilgili 
çalı�malar serebral inme gibi serebrovasküler olay-
lar açısından önem ta�ımaktadır. Serebral inme 
insidansı  sirkadiyen ritm göstermektedir.17 Migren 
yakınması olan ki�ilerde plazma melatonin düzey-
leri dü�ük bulunmu�tur.20 Melatoninin migren üze-
rine etkisi konusunda çeli�kili yayınlar vardır. Tom 
ve ark.21 di�er çalı�malardan farklı olarak bu 
hormonun domuz serebral damarlarında 
vazokonstriksiyon yapıcı etkisi olmadı�ını ve me-
latonine ba�lı migreni engelleyici bir mekanizma-
dan bahsedilemeyece�ini bildirmi�tir. Bundan ba�ka 
Alzheimer hastalı�ında beyindeki MT1 reseptörleri-
nin artmı� olması, melatoninin serebral sirkülasyonu 
düzenleyici rolü oldu�unu dü�ündürmü�tür.22 Daha 
önceki çalı�malarımızda, koroner arter hastaları ve 
kardiyak sendrom X gibi hastalıklarda melatonin 
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düzeylerinin dü�ük oldu�unu saptadık.23,24 Bu ne-
denle farklı melatonin düzeylerinin beyin ve karotis 
arter kan akımı üzerine etkilerinin saptanması bu 
hastalıklarda melatoninin etkisinin incelenmesi 
açısından yararlı olabilir. 

Sıçanlara infüzyon hızı 60 ng/kg/saat olacak 
�ekilde melatonin verildi�inde, plazma melatonin 
konsantrasyonlarının geceki fizyolojik de�erlere 
ula�tı�ı görülmü�tür.18 Bu nedenle bu çalı�mada 
periton içine 0.1 �g/kg dozda verilen melatoninin 
fizyolojik konsantrasyona yakın kan düzeyi olu�-
turdu�u kabul edilmi�tir.  

Çalı�mamızda anestezi amacıyla kuyruk 
veninden verilen 15 mg/kg propofolün yakla�ık 2-5 
dakikalık anestezi sa�layabildi�i ve tam ayılmanın 
yakla�ık 15 dakikada gerçekle�ti�i görülmü�tür. 
Sıçanlarda dinamik çekim için gerekli anestezi 
süresi yakla�ık 2 dakikadır. Aneztezi süresinin 
kısıtlı olması nedeniyle çekim sırasında beyin kan 
akımındaki otoregülasyon mekanizmasında rol 
oynayan kan basıncı, arteriyal CO2, O2, H+ kon-
santrasyonu ya da kan katekolamin düzeyleri 
gözardı edilmi� ve incelenmemi�tir.  

Sonuç olarak melatonin sıçanlara fizyolojik 
dozda verildi�inde beyin kan akımını azaltmakta, 
ancak karotis arter kan akımınında belirgin de�i-
�iklik meydana getirmemektedir. Farmakolojik 
dozda verildi�inde ise karotis arter kan akımında 
belirgin artı� görülmekte, ancak beyin kan akımın-
da belirgin de�i�iklik olmamaktadır. Bu durum 
melatoninin karotis arterde doza ba�lı 
vazodilatasyon meydana getirdi�ini, serebral da-
marlarda ise vazokonstriksiyon yapıcı rolü oldu�u-
nu dü�ündürmektedir. 

Melatonin düzeylerinde görülen diurnal ritmin 
ve farklı dozlarda melatonin kullanımının sa�lıklı 
ya da serebrovasküer hastalı�ı olan ki�ileri nasıl 
etkiledi�ini inceleyen ileri çalı�malara gereksinim 
vardır. Bu amaçla kardiyovasküler ve serebro-
vasküler etkilerin birlikte de�erlendirilmesi daha 
yararlı olacaktır. 
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