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VIZSGALATOK A CASTANIL HIPOLIPEMIAS, ANTIKOAGULANS
ES FIBRINOLITIKUS HATASAROL,
KISERLETES ALIMENTARIS HIPERLIPEMIA ESETEN

Nemes 1., Kerekes M., Feszt T., Horvdth T.

A vadgesztenye (Aesculus hippocastanum L.) terméséb3l készilt ki-
vonatot tartalmazo gyégyszerek igen elterjedtek a vénas megbetegedések
kezelésében, a vérkeringeést javité és a hajszalerek ellenallasat fokozd ha-
tasuk révén. Gesztenyekivonatot tartalmazd ismertebb készitmények a
Venostasin, Ventonic, Veno-wander, Aescuvasin, Essaven, Nicoplectal.
Ezeket a készitményeket altalaban kiilonb6zé érmegbetegedésekben, mint
visszértagulat, visszérgyulladas, vagy vérrogosodés, illetve aranyér-meg-
betegedésekben haszniljak. Egyes készitmények javallatai kozott felso-
roljak még az érelmeszesedés okozta érelvaltozasokat is. A gyoégyszer-
hatas létrejottében, minden bizonnyal, leglényegesebb tényezé a geszte-
nyekivonat béta-aescin tartalma'(7,-8;-9, 14).

A vadgesztenyekivonatot tartalmazo Castanil-t a marosvasarhelyi 1-es
szamu Gyogyszertar allitja/eld és/forgalmazza.\ oldat vagy kendes forma-
jadban. A gyogyszert kilonbozd \wvisszér-megbetegedésekben alkalmazzak
sikerrel. A készitmény alkalmazasi) teriiletének kiszélesitése érdekében
megvizsgaltuk, hogy a Castanil /milyen\ hatdssal van a kisérletesen létre-
hozott hiperlipemiara és\az ezt kévetd fokozott véralvadékonysagban sze-
repet jatsz6 egyes tényezdkre.fdleg azokra,/ melyek az érelmeszesedés
korfolyamataban is kézpontiihelyet foglalnak el.

A kisérletek leirdsa és az eredmények

Dolgozatunkban két kisérletsorozat eredményeirél kivanunk besz4-
molni.

Az elsé kisérlet-sorozatunkban 24 (2—2,5 kg-os) nyulon vizsgaltuk
a Castanil oldat hatasat hosszantarté alimentaris hiperlipémia esetén. A
kisérietes hiperlipémia kialakitasara 2 héten keresztil 10 nyul taplalé-
kahoz naponta 1 g koleszterint és 3 g vajat kevertiink, a harmadik héten
viszont az allatokat csak rendes koszton tartottuk. a hiperlipémia spontan
regressziojanak kovetésére. 14 nyul két héten at a fenti taplalék mellett
naponta 3,75 ml kg adagban Castanil oldatot is kapott. A Castanil perora-
lis adagolasat folytattuk a kisérlet harmadik hetében is, mikor az allato-
kat mar csak normal koszton tartottuk.

A kisérlet megkezdésekor, a 14. és a 21. napon szivpunkciéVval nyert
vérbsl Henry (6) modszere szerint meghataroztuk a koleszterinszintet.
Kerekes és Ardeleanu (11) moédszerével pedig a szérum osszlipid tartal-
mat. Az eredményeket statisztikailag Student kettds ,,t* modszere szerint
értékeltik.
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Eredményeinket az 1. dbra szemlélteti. A zsirdus étrenden tartott
allatoknal két hét alatt a szérum koleszterinszintje a kezdeti 163+186,7
mg" ¢-r6l 852+ 37,4 mg%-ra emelkedett és egy héttel a zsirdis étrend be-
szlintetése utan is igen magas szinten maradt (698+30 mg%g). A szérum
0sszlipid tartalma hason-
loképpen valtozott, a kez-

deti 593+56,6 mg % o-rél Szeérum koleerterin
2224+30,2 mg"o-ra emel- .
kedett, és a spontan reg- m3% 83237 4
resszié idészakaban is csak eoo RN
1882+96,4 mg ®p-o0s szint- o -.898130
re tért vissza. A Castanil- » peooan
lal is kezelt allatokndl ez- s00 - <0000
zel szemben a koleszterin- peo
és Osszlipidszint emelke- 450
dése sokkal enyhébb, a 200l 30334
spentan  regresszié pedig 1632107
joval kifejezettebb; a ke- O Y ardie dind
zelés masodik hetében a idern + Cashari
szérum koleszterin- és li-
pidszint  450+32,9, ilL Szarum osszhprd
13531124 mg"y, a kisér- % 22242302
let végén pedig 303+33.8 >3 S

0 s 0 X . (882106 4
mg'y, ill. 1114+82,8 mg" o/ 2060 i .

volt.

Kisérleteink mdsodik
sorozatéban 11 (1,7—2,5
kg-os stulyu) nyulon azt
vizsgaltuk, hogy a Casta-
nil milyen hatast gyako-
rol a vér savanyu muko-
polizaharid (heparin) tar-
talmara ¢s a vér fibrinoli-
tikus ievekenységére, akut
alimentaris  hiperlipémia
esetén. Ismert tény ugyan-
1s, hggy 1lyenk01: a, ve}‘ 1. dbra: A szérum koleszterin- és dsszlipidszint-
heparin tartalma és fibri-  jérek valtozdsa alimentari= hiperlipémisban,
nolitikus tevékenysége Castanillal kezelt nyulaknal.
cstkkent (10, 12).

A nyulaknak két napon at a rendes napi kosztjuk el6tt gyomorszon-
dan 5 ml olvasztott vajbdl, 5 ml napraforgé-olajbol és 0,5 g koleszterinbdl
allé keveréket adagoltunk. A nyulaktél éhgyomorra szivpunkciéval vért
vettiink az elsé napon és 48 o6ra mulva, ebbdl meghataroztuk a szérum
koleszterin (13) és osszlipidszintjét (11), valamint a savanyd mukopoliza-
haridok mennyiségét (3). A vér fibrinolitikus tevékenységét a plasmin
aktivitas (4) és a plasmin aktivitast gatlé anyagok mennyiségének meg-
hatdarozasaval vizsgaltuk (2).

Két hét elteltével, mialatt az allatok természetes koszton voltak, a
vizsgalt értékek eredeti szintjlikre tértek vissza. Ekkor az elébbihez ha-
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sonlé mddon ismét zsirterhelést végeztiink, de az allatok most mar mind-
két nap 0,20 ml:kg Castanil oldatot is kaptak perorilisan. A fentebb leirt
meghatarozasokat ekkor ismét elvégeztik. A kiindulasi értékhez viszo-
nyitott kiilonbségeket a 2. abran tiintettiik fel.
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2. dbra: Akut zsirterhelés hatdsa a’ vér §sszlipid, koleszterin, savanyu
mukopclizeharid é< plasmingatlé anyagainak szintjére, valamint a plas-
min aktivitdcdra, Castanillal keézelt-nyulaknal. ‘Az oszlopok a kiindulasi
¢riék és a z-irterhelés \utani 48 oras érték kozotti kiilonbséget tlintelik
fel, csak zsirterhelés esetén (A), illetve zsirterhelés &s Castanil kezelés

esetén—(B).

Megallapitottuk, hogy heveny zsirterhelés esetén a vérben noveke-
dett az Osszlipid és a koleszterinszint, viszont a savanyu mukopolizaha-
ridok mennyisége és a plasmin aktivitdsa csokkent, mig a plasmingatld
anyagok mennyisége megszaporodott.

Castanil egyideji adagoldsa lényegesen csokkentette az észlelt elval-
{ozasokat. Ha a zsirterhelés hatasara kialakuld 0sszlipid és koleszterin
névekedést 100 %y-nak vessziik, Castanil adagolas esetén a névekedés csak
58 %, illetve csak 55%¢-os volt. Hasonléképpen, Castanil adagolas esetéx
a savanyu mukopolizaharidok mennyiségének csokkenése igen kisfoku
volt, a plasmin aktivitds pedig éppenséggel novekedett, mig a plasmin-
gatlok mennyiségének felszaporoddsa a szérumban nem kovetkezett be.

Megbeszélés és kdvetkeztetések ,

Kisérleti eredményeink arra mutatnak, hogy a peroralisan adott Cas-
tanil cs6kkenti a kisérletes hiperlipémiat. Adataink 06sszhangban allnak
Schmiert és Schwarz (15) megfigyeléseivel, akik szerint embereknél 5 napi
intravénas Venostasin kezelés a vér koleszterin tartalmat csokkentette.
Igaz ugyan, hogy Ailward és mtsai (1) ezt a megfigyelést nam tudtak meg-
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erdsiteni. Kisérleti eredményeink arra mutatnak, hogy a peroralisan adott
Castanil oldat kifejezett antilipémias hatasanal fogva kedvezd eredmény-
nyel alkalmazhaté érelmeszesedéses alapon kifejlédétt betegségekben, il-
letve hiperlipémias allapotokban is. Alkalmazasa ilyen esetekben annal
inkdbb indokolt, mivel igen kedvezSen befolyasolja az alimentaris hiper-
lipémia kovetkeztében kialakulo fokozott véralvadékonysagot és a vér
csokkent fibrinolitikus tevékenységét. Ennek a hatasnak pedig kiilondsen
a postprandialis vérrog képz6dés megel6zésében van jelentésége. A gesz-
tenyekivonatot tartalmazé Castanil hipolipemias hatasa komplex mecha-
nizmus révén jon létre, melyben minden bizonnyal a szaponinoknak van
donté szerepiik (5, 15, 16, 17, 18, 19).

Osszefoglalasként megallapithatjuk, hogy a Castanil oldat ismert ve-
notonikus hatasa mellett kifejezett hipolipémias és antikoagulans hatas-
sal is rendelkezik, melyek alapjan alkalmazasa kiilonosen ajanlhaté érel-
meszesedéses megbetegedésekben is.

A szerkesztéségbe érkezett: 1978. november 16-én.
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I. Nemes, M. Kerekes, T. Feszt, T. Horvdth

INVESTIGATIONS REGARDING THE HYPOLIPAEMIC, ANTICOAGULANT AND
FIBERINOLYTIC ACTION OF CASTANIL IN EXPERIMENTAL ALIMENTARY
HYPERLIPAEMIA

The hypolipaemic action of Castanil, a preparation containing horse-chestnut

extract, was tested in 35 rabbits. We observed that the peroral administration of
Castanil moderaied hyperlipaemia and hypercholesterolaemia, produced by the
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chronic ingestion of lipids. In acute hyperlipaemia produced by large amounts of
hutter, sunflower-oil and cholesterol, Castanil prevented the development of hyper-
lipaemia, as well as the decrease of serum acid mucopolysaccharides (heparine) and
plasmin, while the increase of the plasmin inhibitor produced by the experimen-
tal acute hyperlipaemia was completely abolished.



