Aspirin sliphesiz cagimizin en ¢ok kullanilan ilaglarindan biri. Basimiz agridiginda yutuveririz bir
aspirin, gecer gider. Cantalarda tasinir, seker gibi dagitilir ese, dosta. Belki de bu yiizden, kimi-

lerince ila¢ kategorisine sokulmaz bile. Simdilerdeyse, insanligin yaklasik yiiz yildir asina oldugu
bu al¢ak gontillu kiiclik hapin, birbiriyle hi¢c alakasi olmayan bir dolu hastaligi engelleyerek, ken-
disinden umulandan ¢ok daha fazla isin tstesinden gelebilecegi diistiniilmeye baslandi.

Asetilsalisilik asitin ait oldugu bile-
sikler grubu olan salisilatlarin en zen-
gin kaynagi, s6gut agaci kabuklarl. Bu
agacin kabuklarinda bulunan salisin
maddesi, vicuda girdiginde salisilik
aside dontstyor. Salisilik asitten elde
edilen asetilsalisilik asit yani nami di-
ger aspirinse, ylz yili askin bir siiredir
agn kesici, ates distrtcd, iltihap 6nle-
yici 6zellikleri nedeniyle yaygin bir se-
kilde kullaniliyor. Bir yandan da, ayni
ilacin yeni yararlart hala gin isigina
cikmaya devam ediyor. Kani sulandiri-
a1 6zellikleri onu kalp krizi ve felci 6n-
lemede miikemmel bir uzun streli te-
davi araci yapiyor. Bu uzun yillardir bi-
linen bir o6zelligi. Aspirinle ilgili yeni
arastirmalarin  konusuysa, aspirinin
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kanser, Alzheimer gibi hastaliklara de-
va olup olmadig.

Etki Mekanizmasi

Aspirin, 1971’de John R. Vane bu
ilacin siklo-oksijenaz (COX) enzimini
ve dolayisiyla prostaglandin sentezini
baskiladigini gésterene kadar, yaklasik
elli yil boyunca etki mekanizmasi bilin-
meden kullanilmis. Bu bulus Vane’e,
1982 Nobel Tip Odiiltint kazandirmus.
Bu arada aspirinle benzer 6zellikler ta-
styan baska ilaclar gelistirilmis. Bun-
lar, nonsteroidal anti-inflamatuar ilag-
lar (NSAil’ler) yani, steroit olmayan il-
tihap Onleyici ilaclar olarak aniliyor.
Bu ilaclarin tiimd Vane’in belirttigi gi-




bi COX smifi enzimleri baskilayarak
calisiyorlar. Enzimin, COX-1 ve COX-2
olmak tizere iki ttri var.

Aspirinin iltihap giderici, ates diist-
ricl ve agri kesici etkileri, COX-2 en-
ziminin baskilanmast sonucu olusu-
yor. COX-2 enzimleri hiicrelerdeki ser-
best radikalleri, 6nemli sinyal molekiil-
leri olan prostaglandinlere ceviriyor ve
boylece agri basliyor. COX-2'nin calis-
masi1 engellenince prostaglandin Ureti-
lemediginden, agrinin nedeni ortadan
kalkmamis olsa da, agriyr hissetmiyo-
ruz. COX1 enziminin baskilanmasiy-
laysa tromboksan-A2 adi verilen bir
maddenin sentezi de engelleniyor. Bu
da aspirine piht1 olusumunu engelle-
me Ozelligini katiyor. Mide kanamasi-
na kadar gidebilen yan etkilerse yine
COX-1 enziminin baskilanmasinin bir
sonucu. Clnki bu enzim, mide duvari-
nin mide asidinden korunabilmesi icin
gereken diizglin yapiy1 korumaktan
sorumlu. Dolayisiyla stirekli alman as-
pirin, midenin duzglin yapisin1 bozu-
yor ve kanamaya kadar uzanan hasta-
liklara neden oluyor.

Kalp Krizi ve Aspirin

Aspirinin kalp-damar hastaliklarimni
engelleyebilme o6zelliginin kesfi biraz
daha ge¢ olmus. Bir kalp krizi ya da
felci tetikleyebilecek kan pihtilarinin
olusumunun arkasindaki mekanizma
o zamanlar bilinmiyordu. Ancak, kan-
da bulunan ve pihtilagsma ve
yara tamirini saglayan trom-
bositler ilgi cekmeye bas-
lamisti. 1960’larin sonla-
rina dogru, aspirinin trom-
bosit yapiskanliginda be-
lirgin ve uzun streli bir
azalma yarattig1 kesfe-
dildi.  Trombositler,
COX-1 enzimlerince
Uretilen tromboksanin
etkinliginden dolay: bir araya toplanip
ktmeler olusturur. Aspirin COX-1’i de
baskiladigindan trombositlerin piht
olusturma olasiliklart azalir.

1974’de arastirmacilar bunun bir
klinik etki oldugunu gosterdiler. Yakin
zamanda kalp krizi gecirmis 1000’in
tizerinde hastanin kontrol edildigi bir
calisma, 300 miligram civarindaki du-
stik doz aspirinin iki y1l boyunca 6ltim-
leri % 25 oraninda azalttigini gésterdi.
Daha sonra yapilan, binlerce hastanin

cok bitkinin agrikesici ve iltihap giderici etkileri,
cok eski yillardan beri biliniyor.

dahil edildigi deneyler de, hergiin ali-
nan disik doz aspirinin kalp krizi ve
fel¢ risklerini azalttigini kanitladi. Ar-
tik doktorlar kalp krizi ya da fel¢ geci-
ren hastalara olayin tekrarlama olasili-
gin1 azaltmak icin yasamlarmin geri
kalan kisminda gunliik aspirin alimini
Oneriyorlar. Pek cok dok-

Aspirinin
molekiil yapisi
modeli

torsa,

sigara icen ya da asiri
kilolu olanlar gibi kalp
krizi ya da felg riski ta-
styanlara da ayni 6neride
bulunuyor. Hatta bazi has-
talara ani ve siddetli g6gis agrisi du-
rumlari icin, suda ¢éziilebilen aspirin

tasimalari éneriliyor.

Ancak, COX-1 baskilanmasi, aspiri-
nin istenmeyen etkilerini de ortaya cI-
kartiyor. Bunlarin en belirgini midenin
tahris olmasi ve kanamasi. Neyse ki,
bu nedenle ciddi kanama ve O6limler

oldukca az; ancak, tlser gibi mide so-
runu olan hastalarin, aspirin kullanma-
dan once kesinlikle bir doktora danis-
malar1 gerekiyor. Bunun disinda, dd-
stk doz aspirin kullanimi genelde ol-
dukca giivenli ve hastalarin % 90’in-
dan fazlasi herhangi bir sorun yasama-
dan kullanabiliyor. Yine de, her giin
bir aspirin almaya baglama karari, her
zaman doktor kontroltinde alinmali.

Alzheimer?

flk yillarda yalnizca agr kesici ates
ddstricl 6zellikleri bilinen aspirinin
simdilerde mucize ila¢ olarak nitelen-
dirilmesi yersiz degil. Clinki yetenek-
leri arasina Alzheimer hastalig1 riskini
% 10 dolaylarinda azaltabilme 6zelligi
de ekleniyor gibi. Gelisim nedeni ve
tam tedavisi olmayan bir hastalik icin
% 10 hic de kiictimsenecek bir oran
degil. Alzheimer hastaliginin gelisimiy-
le ilgili olarak, beyindeki iltihaplanma-
nin en azindan bazi zihinsel bozulma-
lardan sorumlu oldugu yontinde bir fi-
kir vardir. Eger boyleyse onleyici etki
basitce aspirinin iltihap giderici etki-
sinden kaynaklaniyor olabilir. Uzun
streli distik doz aspirin kullani-
minin C-reaktif proteini diizeyi-
ni azaltmasi, bu hipotezi des-
tekleyen bir kanit. Clinkd, C-
reaktif protein iltihabin bir isa-
reti.

Besinler ve
Salisilat
Iliskisi
Simdi, aspirinin tim bu ya-
rarlar1 sunmasinin nedeni, sali-
silatin insanlarin dogal beslen-
me diizeninin bir parcasi olma-
s1 gerektiginden mi kaynaklaniyor?
Pek cok bitki tird bir savunma meka-
nizmasi olarak salisilat tretiyor. Ureti-
len salisilat hasarli ya da hastalikli hiic-
relerin intihar etmesine neden oluyor.
Bu ytizden yuksek seviyelerde salisilat
iceren meyve ve sebzeler hasarlara ve
hastaliklara daha dayanikli oluyor.
Cok sayida calisma, bol miktarda
sebze ve meyve tiiketen insanlarin da-
ha az kalp krizi gecirme ve kansere ya-
kalanma riski tasidigini gosteriyor.
Acaba salisilat bu durumu aciklik geti-
ren bir etken mi? Uc yil énce yapilan

Nisan 2004 JEE) BILIM « TEKNIK



bir arastirmada vejeteryen Budist ra-
hiplerinin kaninda vejeteryen olmayan
kontrol grubundaki insanlara goére
yliksek seviyelerde salisilat bulundugu
gosterilmis. Ayrica, vejeteryenlerdeki
salisilat seviyesi, ti¢lincli bir grup olan
glinlik ddsiik doz aspirin alan insanla-
rinkilerle denk dustiyormus.

Ote yandan, glintimiizde cogumu-
zun tlkettigi meyve ve sebzelerdeki
salisilat miktarinin bir zamanlar oldu-
gundan daha az olma olasilig1 var. Bir
zamanlar bitkiler kendilerini hastalik-
lardan, boceklerden ya da fiziksel za-
rarlardan korumak icin biiytk olasilik-
la bol miktarda salisilat tretiyorlardi.
Glintimtizdeyse, bitkilerin korunmasi
gorevini, disardan verilen ilaglarla in-
sanlar yerine getiriyor. Bu durumda
da, bitkilerdeki savunma amacl salisi-
lat dretiminin ddstik olmasi bekleni-
yor. Konuyla ilgili yapilan bir calisma,
organik sebzelerin, organik olmayan-
lardan alt1 kat daha fazla salisilat icer-
digini gosteriyor. Sonucta, gida reti-
mindeki ve yiyecek aliskanliklarimiz-
daki degisikliklerin bir sonucu olarak,
bizlerde salisilat eksikligi olusmus ola-
bilir diye ddstndiliiyor.

Salisilat Bir Vitamin
mi?

Peki salisilat gercekten bir vitamin
olarak ddstndlebilir mi? Genelde bir
vitamini nelerin olusturduguna yéne-
lik net bir tanim bulunmuyor. Yalnizca
belli kriterler var. Salisilatsa bu kriter-
lerden bazilarini karsiliyor. Salisilat tu-
kettigimiz gidalarda bulunuyor (ya da
en azindan bir zamanlar bulunuyordu)
ve cogu vitamin gibi, viicutta sentez-
lenmiyor. Eser miktarlari yasamin de-
vami icin gerekli. Ancak, salisilat eksik-
ligi kendi basina akut semptomlara ne-
den olmuyor. Sorunlar, ilerleyen yasla
ortaya c¢ikan kronik hastaliklarin riski-
ni artiracak sekilde daha yavas gelisi-
yor gibi goruntyor. Salisilat eksikligiy-
le iliskili bulunan hastaliklarin geg bas-
lamasinin, yasam boyunca biriken hiic-
re hasarlar1 ve kronik iltihaplanmaya
bagli olabilecegi diistiniliyor. Eger,
salisilat eksikligi gercekten kalp krizi,
fel¢, kanser, Alzheimer gibi hastalikla-
ra temel olusturuyorsa, bu bilesige gi-
derek daha fazla énem verilmesi gere-
kiyor.
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Aspirinin bir vitamin olabilecegi id-
diasina karst cikilmasinin nedeniyse,
pek cok vitaminin enzim kofakt6ri
(Enzimlerin yapisinda yer alan ve et-
kinlik gostermeleri icin gerekli olan
yan gruplar) olmasi. Baska bir deyisle,
vitaminlerin hticrelerimizde belli biyo-
kimyasal reaksiyonlarin olusmasina
yardimci olmalari. Ornegin C vitamini
yaygin bir yapisal protein olan kollajen
Uretimine yardimci oluyor. Salisilatin
boyle bir islevi yok; ancak, E vitamini
de bir kofaktér degil. Buna karsin, bir
antioksidan olmasi nedeniyle, tlimtiyle
saf bir vitamin olarak tanimlaniyor.
Opysa bu, salisilatin da sahip oldugu bir
6zellik. Ayrica, ¢ogu vitamin viicutta
tretilemediginden, bunlarin beslenme-
mizde 6énemli bir yer tutmalar1 gerekti-

Aspirin iceren ilaglar

- Algo tablet

« Algo-Bebe tablet

« Alka-Seltzer efervesan tablet -kombine

- Anacin tablet - kombine

« Asabrin enterik tablet

« Asinpirine tablet

« Aspinal tablet

« Aspirin forte tablet ~kombine

« Aspirin pluc-C efervesan tablet -kombine

« Aspirin tablet

- Ataspin tablet

- Babyprin tablet

- Coraspin enterik tablet

« Dispiril efervesan tablet

« Dolviran tablet -kombine

« Ecopirin tablet

- Notras tablet

- Opon tablet

« Sedergine Vit-C UPSA efervesan tablet
-kombine

« Enter-Sal enterik kapli draje - sodyum
salisilat preparati

gi distndldr. Ancak bu durum, A ve D
vitaminleri icin gecerli degildir. A vita-
mini, bir cok sebzede bulunan karote-
noidden sentezlenebiliyor. (Havug, do-
mates gibi besinlerde bulunan ve vi-
cutta A vitaminine dondsen, sar1 renk-
te bir madde.) D vitaminiyse, giines
1s18ina maruz kalan hiticrelerce tretili-
yor. Bu ytizden, salisilat vitamin olarak
adlandirilmayi, bazilarina goére A ve D
vitaminlerinden daha fazla ya da en
azindan E vitamini kadar hak ediyor.

Heniiz S vitamini olarak adlandiril-
mis bir vitamin olmadigindan, salisila-
tin bir vitamin oldugunu ddstinenler
ona “S vitamini” adini yakistirmislar.
Hangi terim kullanilirsa kullanilsin
arastirma gruplarinca paylasilan go-
ris, salisilatin énemli bir mikro-besin
oldugu. Su andaki beslenmeyle ilgili
arastirmalar, bati toplumlarinin biiytk
ytizdesinde salisilat eksikligi oldugunu
gosteriyor. Ozellikle de kétii bir bes-
lenme aligkanligina sahip olan gelir
dizeyi disik gruplarin. Bu durumda
yakin zamanda bu halk saglhigi soru-
nuyla basa ¢ikmak icin, yiyecek ve ic-
me sularina sentetik salisilat eklenme-
si, gida Gretim yontemlerinde degisik-
likler yapilmasi, daha fazla insan1 du-
stk doz aspirin kullanmaya yéneltecek
programlar uygulanmasi gibi yaklasim-
lara gidilebilir.

Onemli bir soru, salisilat desteginin
hangi yasta énerilmesi gerektigi. Gecti-
gimiz yil yayimlanan bir makaleye go-
re, 50 yasindan itibaren glinltik distik
doz aspirin almaya baslayan kisiler,
90’1 yaslara kadar saglikli bir yasam
stiirme sanslarini ikiye katlayabilirler.
Ancak, aspirinle ilgili daha fazla dene-
meye gereksinim oldugu acik.

Sundan emin olabiliriz ki, salisilatla
ilgili mikro-besin teorisi en azindan,
glinde 5 porsiyon meyve ya da sebze
yememiz icin bir neden daha olusturu-
yor. Bu teori organik triinlere gecis
yapmamiz gerektigi anlammna mi geli-
yor, bunu zaman gosterecek. Ancak,
potansiyel halk saghgi yararlar1 o ka-
dar yuksek ki, bu konuyu 6nemseme-
mekle hata yapabiliriz.
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Uzman Ne Diyor?

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Farma-
koloji ABD’nda Ogretim Gorevlisi olan Umit
Yasar, aspirinle ilgili sorularimizi cevapladi.

Aspirinin hangi hastaliklara kargi koruyucu etki-
si kesin olarak belirlenmis durumda?

Aspirin, nedeni ne olursa olsun hafif ya da orta
dereceli agn ve yiiksek ates durumunda, agri ve il-
tihapla seyreden kronik hastaliklarda ve kalp en-
farktiisiiniin onlemesinde kullanilabilir. Etkisini,
siklooksijenaz (COX) enzimini baskilayarak goste-
rir. Ancak bu sirada, pek cok maddenin sentezini
de baskilar. Akcigerlerde brons kaslarini kasmak-
tan ya da gevsetmekten tutun da en kiiciik kilcal da-
marlardaki kasiimaya kadar pek cok gorevleri olan
maddelerdir bunlar. Bu yiizden, daha spesifik sey-
ler kullanmaya calisinz. Yalmzca COX2 enzimini
baskilayan ilaclar var 6rnegin. Bunlar, yalnizca ag-
ridan ve iltihaplanmadan sorumlu prostaglandin
sentezini bloke ettikleri diisiincesiyle sunuluyor pi-
yasaya. Boylece COX1 baskilanmasindan kurtulmus
oluyoruz ve 6rnedin midede hiicreyi koruyucu etki-
si olan bazi maddelerin sentezini engellememis olu-
yoruz. Ayrica, su anda aspirinden cok daha fazla
atan NSAIii’ler (nonsteroidal anti-inflamatuar ilac-
lar) var. Bunlarin pek cok cesidi bulunuyor ve etken
maddeleri naproksen, ibuprofen, diklofenak gibi
maddeler. Bunlar yaklastk 30 yil 6nce bulunmus
ilaclar. Her biri de daha az yan tesiri oldugu ya da
daha etkili oldugu iddiasiyla sunulmus piyasaya.
(te yandan, NSAIi’ler piyasada aspirini gecmis du-
rumda olsa da, gerek agri kesici gerek iltihap gide-
rici ozellikleriyle aspirine (stinliikleri yok. Aspiri-
nin de en az onlar kadar etkili olabildigi durumlar
var. Yani yeni ¢ikan ilaclarla aspirinin dederi diis-
miis degil.

Kalp krizi onleme ozelligine gelince, trombosit-
lerde, pihtilasmadan sorumlu olan tromboksan A2
dedigimiz bir madde bulunuyor. Aspirinle sentezi
baskilanan iste bu madde. Bunun baskilanmasi icin
de cok yiiksek dozlara gereksinimimiz yok. Bebe
aspirinindeki 100 miligramlik doz yeterli oluyor.
Pihti olusumunu engelledigimizde, inme ya da kalp
krizini de engelleyebiliyoruz. Ciinkii inmenin en bii-
yiik nedenlerinden biri, biiyiik arter damarda olu-
san bir pihtinin, beyin damarlarina atilmasi. Bu yiiz-
den, siirekli yani her giin bir bebe aspirini alan bir
hastada, inme ya da kalp krizi riski azaliyor.

ingiliz aspirini diye bilinen asinpirine de bebe
aspiriniyle ayni amaca yonelik onerilebiliyor. Asin-
pirinde 300 mg asetilsalisilik asit var. Bu da pihti
olusumunu engelleme agisindan koruyucu doz. An-
cak, 100 mg’lik bebe aspirininin kullanimi yalnizca
tromboksanin baskilanmasi acisindan daha ¢ok
oneriliyor.

Kanser ve Alzheimer hastaligiyla ilgili neler var?

Aspirinin deneysel ortamlarda bazi kanser tiir-
lerinin gelisimini engelledigi goriiliiyor. Buna bagh
olarak da, acaba aspirin kansere iyi geliyor mu gi-
bi diisiinceler doguyor. Bu tip calismalar cok 6nem-
li. Ancak, etkilerin insanlar iizerinde de kanitlanma-
s gerekiyor. Sonug olarak Alzheimer ya da kanser-
de kullanilmak iizere heniiz bir fikir birligi olusmus
degil. Bu konu hala arastirma asamasinda.

Aspirinin gesitlerl arasindaki fark ne?

Tiirkiye’de 20 kadar aspirin yani asetilsalisilik
asit iceren ilag var piyasada. Farkli firmalar farkl ol-
ciilerde asetilsalisiik asit iceren ilaclar tiretiyor. 80-
100 miligramliklar bebekler ve cocuklar icin, 300-
500 miligramliklar yetiskinler icin. Bunlar arasinda
da formiilleri farkh olanlar var. Efervesan (suda ¢6-
ziinen) tabletler seklinde dretilebiliyor. Ornegin 300
mg asetilsalisilik asit iceren dispril sik kullanilan bir
efervesan tablet. Enterik kapli tabletler seklinde tire-
tilebiliyor. Bunlar midede degil de bagirsakta ¢ozii-
nen formiiller. Boylece ozellikle mide sikayetleri
olan bireylerde, mideye ilk ulastiginda olusan yan te-
sirlerden bir miktar kurtulmus oluyoruz. Ciinkii, as-
pirin asidik yapisi itibariyle midede cok rahatlikla ¢6-
ziinlip hemen oradan emilebiliyor. Ancak enterik
kapli olmasi, midede olusturdugu yan tesirlerden ti-
miiyle kurtulduk anlamina gelmiyor. ik gecisteki et-
kisinden kurtulmus oluyoruz ama, ilac viicuda yayil-
diktan sonra kan yoluyla yine mideye geliyor ve mi-

Umit Yasar

dede hiicre koruyucu ozelligi olan maddeyi baskili-
yor. Dolayisiyla sikayetler yine de goriilebiliyor. En-
terik tabletler, ilacin daha uzun siire etkili olmasi is-
tendiginde de kullanilabiliyor. Eger bir ilaci giinde 3-
4 defa almak durumunda kaliyorsaniz, bunun ente-
rik formlarini hazirlayip, bagirsada gecip bagirsakta
yavas yavas ilaci saliveren formlarini olusturabiliyo-
ruz. Dolayisiyla hasta ilaci giinde 3-4 defa almak ye-
rine, bagirsakta uzun siirede ¢oziinen formunu ala-
rak stirekli etki saglamis oluyor. Bunlarin yani sira,
aspirinin kafein, c vitamini, kodein gibi maddelerle
bir arada sunulan kombine cesitleri de var.

Kimlerde kullaniimiyor?

Astim hastalarinda, alerjik hastaligi olanlarda,
bobrek ya da karacider islevlerinde bozukluk olan-
larda ve hamilelikte dikkatli kullanilmasi gerekiyor.
Hamilelikte doguma yakin bir zamanda alinirsa, do-
gum sirasinda olusan kanama devam edebiliyor ve
bu kanamanin durdurulmasi sorun olabiliyor. Pihti
olusmasiyla ilgili bir maddenin eksikligi olanlarda,
emziren annelerde, ilseri olanlarda da hi¢ kullanil-
mamasini istiyoruz. Cocuklarda ve 12-15 yas arasi
ergenlerde ates ya da viral enfeksiyon sirasinda kul-
lanilmamasi gerekiyor. Bunun yerine agri kesici ve
ates diistirticii olarak ibuprofen tercih ediliyor. Ciin-
kii viral enfeksiyon sirasinda alinan aspirin ¢ocuklar-
da Reye sendromuna neden olabiliyor. Reye sendro-

mu merkezi sinir sistemi ve karacigeri etkileyerek
komaya hatta 6liime neden olabilin bir durum.

Aspirin regetelerde gdrmeye alistk olmadigimiz
bir ilag. Belki bu yiizden sanki halk arasinda kiigiim-
senen bir ilag. Gergek anlamda hangi durumlarda re-
¢ete ediliyor?

i§in acigi aspirin agri kesici ve iltihap giderici
ozelliklerinden dolayi hemen hemen hic recetelere
yazilmiyor. Daha ¢ok NSAii’lerden, parasetemol,
naproksen, ibuprufen ve daha pahali grup olan
COX2 baskilayicilar yaziliyor. Regetelere yazilan as-
pirin ¢codunlukla yash hastalar icin. Ornegin, daha
once bir kalp krizi gecirmistir, tekrar gecirmesini
onlemek icin, rutin olarak alinmasi oneriliyor. Bu
giinliik doz 100-300 mg oluyor.

Halk arasinda tabletlerin suda eritilerek yutul-
masinin daha iyi oldugu diisiiniiliiyor...

Bu biiyiik olasilikla tablet yutmakta zorluk ceken
insanlarin bagvurdugu bir yontem. Ayni ilacin suyla
eritilip de kullaniimasi etkisini degistirecek dedil.
Clinkii aspirin midede hizla absorbe olan bir ilac.
Hani eder ezilirse midede ezilmesine gerek kalmaz
gibi bir diistince var galiba ama sonucta icme kolay-
g1 disinda fazla bir etkinligi yok. Aspirinin eferve-
san formuyla tablet formu arasinda da bu acidan bir
fark yok.

Aspirin zehirlenmesi nasil bir sey?

Asini doz alindiginda ilk olarak kulak cinlamasi
ve bas donmesi olusuyor. Sicak basmasi (hiper ter-
mi) olusabiliyor. Kan sekeri artiyor. Kanda potas-
yum seviyesi artiyor ki, eger bu artis cok ileri dere-
cede olursa hayati tehdit edici olabilir. Kandaki as-
pirin diizeyi litrede 700-900 mga ulasirsa ya da ge-
cerse hasta komaya girebiliyor. Kandan aspirinin te-
mizlenmesi icin hastaya hemodializ yapiliyor.

Yan tesirleri neler?

Mide kanamasi gibi geriye doniisiimsiiz yan te-
sirler olabiliyor. Astimi olanlarda kullanilmasi neril-
miyor. Ciinkii astim ataklarini artirabiliyor. Bunun
nedeni solunum sistemindeki bronslarin genisleme-
sini saglayan maddeleri de baskilamasi. Bobrek yet-
mezligi ve karacider hasari da yapabiliyor. Ancak bu
ikisinde doz 6nemli. Romatoid artrit gibi, kronik ola-
rak uzun siire yiiksek dozda kullanilmasini gerekti-
ren durumlar var. Bazen bu dozlar gramlara kadar
cikabiliyor. i§te o zaman bobrek yan tesirleri daha
cok goriiliiyor. Ancak dozun onemli olmadigi asiri
duyarliik durumlan da var.

Aspirinin etkisi ne kadar gegerli.

Aspirinin agn kesici etkisi 5-6 saat sonra gecse
de, kanin pihtilasmasi ozelligini baskilama etkisi 8-
10 giin siirebilir. Ciinkii aspirinle trombosit dedigi-
miz pihtilasmadan sorumlu kan elemaninin icindeki
enzimler baskilaniyor. Trombositlerin diger hiicreler-
den bir farki var. Bunlar, DNA’lari olmadigi icin, ye-
niden sentez yapamiyorlar. Dolayisiyla bu enzim bir
kez baskilaninca o trombosit hayati boyunca baski-
lanmis enzimle yasiyor. Bir trombositin 6mriiyse 8-
10 giin. Bu durumda aspirinin etkisi de 8-10 giin bo-
yunca devam edebilir. Bu yiizden kan verirken, son
birkag giin icinde aspirin alip almadiginiz sorulur.

ila etkilesimleri var mi? Hangi ilaclarla? Ne tiir
sonuglar yaratiyor?

Aspirin daha cok kanin pihtilasmasini engelleyi-
ci ilaglarla etkilesiyor. Hasta kanin pihtilasmasini 6n-
leyici bir ilacla birlikte bir de aspirin kullaniyorsa, o
ilacin etkisi cok fazla artiyor. Bu da, beyin kanama-
si dahil cesitli kanamalara yol acabiliyor.
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