
T   4 - 1/2019 

 1 

Bước đầu đánh giá tác dụng điều trị thiếu máu não mạn 

tính của viên nang cerecaps 

Initially assessed the effect of cerecaps capsules in the patients with 

chronic cerebral ischemia 

Vũ Văn Đại, Trần Văn Chiển Bệnh viện Trung ương Quân đội 108  

Tóm t t 

tiêu: ánh giá hi u qu  u tr  c a viên nang cerecaps u tr  b nh nhân 

thi u máu não m n tính và kh o sát các tác d ng không mong mu n c a viên nang cerecaps. ng 
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Summary 

Objective: To assess the therapeutic effect and the safe of "cerecaps capsules" for treating patients 

with chronic cerebral ischemia. Subject and method: A prospective, comparative longitudinal follow-up 

study on 68 patients with chronic ischemic disease treated with cerecaps capsules at the Department of 

Neurology - 108 Military Central Hospital from October 2016 to April 2018. Result: According to 

traditional medicine, patients with the highest level of damage to the body with 52.94%, the most 

common disease was the damage of the air with the rate of 38.23%. Drug effect improvement of the 

main clinical symptoms: Headache decreased 73.52%, dizziness decreased 70.58%, sleep disorders 

decreased 62.06% with (p<0.05). The clinical score of premenstrual hypofunction was significantly lower 

from 28.24 ± 2.47 to 12.48 ± 1.25. Clinical recovery was improved at a rate of 79.41%. On the REG, 

increasing blood flow to the brain. Electroencephalography (EEG) is indicated by an increase in both the 

index and the alpha wave amplitude. Cerecaps significantly lowered dyslipidemia compared with pre-

                                                             

Ngày nhận bài: 14/12/2018, ngày chấp nhận đăng: 02/1/2019 

Người phản hồi: Vũ Văn Đại, Email: vudai108@gmail.com - Bệnh viện Trung ương Quân đội 108 

mailto:vudai108@gmail.com


JOURNAL OF 108 - CLINICAL MEDICINE AND PHARMACY  Vol.14 - No1/2019   

 2 

treatment: Cholesterol, triglyceride, LDL-C were statistically significant (p<0.05). Cerecaps has little 

clinical side-effects and does not interfere with renal and hepatic function. Conclusion: Cerecaps is 

effective and safe in treating patients with chronic cerebral ischaemia. 

Keywords: Chronic cerebral ischaemia, brain circulatory insufficiency, hypoparathyroidism, 

hypertension, cerecaps. 

 

 

Thi u máu não m n tính (TMNMT) là b nh g p 

r t ph  bi n trong i s ng hàng ngày, là tr ng thái 

b nh lý do não b  thi u máu m n tính gây nên, bao 

g m các tri u ch u, 

chóng m t, ù tai, gi m trí nh  T  l  ng g p 

c a b nh này là 2 -  l  tái phát 

thành tai bi n m ch máu não chi m 6 - 8% trong 

nh u và 3 - 5%  m . Các tri u 

ch ng c a thi u máu não m n tính i b nh 

m t m i, n tâm lý, làm gi m kh  

c bi t có nh ng bi n ch ng nguy 

hi m d n t qu  nh i máu não. Vì v y, vi c 

phát hi u tr  s m thi u máu não m n tính là 

r t quan tr ng, nh t là  nh ng b nh nhân có các 

y u t  ái ng, 

r i lo n chuy n hóa l  giúp làm gi m các bi n 

ch ng và t  l  t  vong c a b nh nhân. 

Trong u tr , hi n nay các thu c y h c hi i 

có tác d ng t t, tuy nhiên g p không ít tác d ng 

ph , vì v y b n thu c y 

h c c  truy n có hi u qu  u tr  n.  

Viên nang cerecap là s  k t h p hài hòa gi a các 

v  thu c ho t huy t hóa  và các v  thu c b  huy t 

ng huy t, có tác d ng ho t huy t thông m ch, 

gi m các tri u ch ng lâm sàng c a thi u máu não 

m n tính gây ra.  k  th a bài thu c c  

v i công ngh  s n xu t hi i mà công ty 

n xu c

nhiên, 

giá hi u qu  tác d ng c a thu c c u 

tr  b nh nhân TMNMT. Vì v y, chúng tôi ti  

u tr  thi u máu 

não m n tính c a viên nang c i m c tiêu: 

ánh giá hi u qu  u tr  c a viên nang 

cerecaps u tr  b nh nhân thi u máu não m n 

tính. Kh o sát các tác d ng không mong mu n c a 

viên nang cerecaps. 
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Nhóm 1   

piracetam 400mg × 3 viên/  

viên nang cerecaps × 6 viên/ngày chia làm 3  
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 K B 2 , 

1 là 38,23%, nhóm 2 là 41,17%), . 

cerecaps 

 

1.  

                             Nhóm BN 
m 

Nhóm 1 (n = 34) Nhóm 2 (n = 34) p 

m t u tr  28,24 ± 2,47 27,54 ± 2,36 >0,05 

u tr  12,48 ± 1,25 13,69 ± 1,09 <0,05 

p <0,05 <0,05  

: K  cerecaps 

 

3.2  

2.  

               Nhóm BN                     
 

Tri u ch ng 

Nhóm 1 (n = 34) Nhóm 2 (n = 34) 

c Sau 
p 

c Sau 
p 

n T  l  % n T  l  % n T  l  % n T  l  % 

 u  34 100 26 76,47 <0,05 34 100 21 61,76 <0,05 

Chóng m t 32 94,11 24 70,58 <0,05 31 91,17 18 58,06 <0,05 

M t ng  29 85,03 18 62,06 <0,05 25 73,53 16 64,00 <0,05 

Gi m trí nh  34 94,11 7 20,58 >0,05 28 82,35 5 17,85 >0,05 

C m xúc 19 55,88 15 78,94 <0,05 17 50,00 12 70,58 <0,05 

Ù tai 11 29,41 4 36,36 >0,05 10 29,40 3 30,00 >0,05 

M t m i 25 73,52 20 80,00 <0,05 24 70,58 16 66,66 <0,05 

p >0,05 

 N

 

 

o 

.  

                      Nhóm BN 
Ch  tiêu 

Nhóm 1 (n = 34) Nhóm 2 (n = 34) p 

 
 
Alpha (giây) 

 
FM 

c 0,22 ± 0,02 0,20 ± 0,01 >0,05 

Sau 0,191 ± 0,03 0,193 ± 0,02 >0,05 

p <0,05 <0,05  

MO 

c 0,22 ± 0,02 0,20 ± 0,01 >0,05 

Sau 0,191 ± 0,03 0,193 ± 0,02 >0,05 

p <0,05 <0,05  
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.   

                      Nhóm BN 

Ch  tiêu 
Nhóm 1 (n = 34) Nhóm 2 (n = 34) p 

 

 

 

/T (%) 

FM 

c 27,63 ± 0,94 27,34 ± 0,92 >0,05 

Sau 24,78 ± 1,12 25,15 ± 1,02 >0,05 

p <0,05 <0,05  

MO 

c 27,63 ± 0,94 27,34 ± 0,92 >0,05 

Sau 24,78 ± 1,12 25,15 ± 1,02 >0,05 

p <0,05 <0,05  

Qua B 3   

- c - M) và c - c -  

<0,05). 

 

 4.  

                     Nhóm BN 

Ch  tiêu 
Nhóm 1 (n = 34) Nhóm 2 (n = 34) P 

 

A/C 

 

 

 

FM 

 

Bán c u ph i 

c 1,45 ± 0,45 1,46 ± 0,42 >0,05 

Sau 1,87 ± 0.51 1,76 ± 0,44 >0,05 

p <0,05 <0,05  

Bán c u trái 

c 1,42 ± 0,39 1,41 ± 0,40 >0,05 

Sau 1,85 ± 0,50 1,78 ± 0,48 >0,05 

p <0,05 <0,05  

 MO 

Bán c u ph i 

c 0,94 ± 0,15 0,96 ± 0,13 >0,05 

Sau 1,27 ± 0,16 1,22 ± 0,15 >0,05 

p <0,05 <0,05  

Bán c u trái 

c 0,89 ± 0,16 0,91 ± 0,14 >0,05 

Sau 1,21 ± 0,18 1,19 ± 0,17 >0,05 

p <0,05 <0,05  

Vml/BC/phút 

c 145,03 ± 5,73 154,03 ± 5,47 <0,05 

Sau 183,15 ± 6,36 173,26 ± 6,28 <0,05 

p <0,05 <0,05  
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 S - M 

và M - 

 

 

5. a  

             Nhóm BN 

Ch  tiêu 
Nhóm 1 (n = 34) Nhóm 2 (n = 34) p 

T n s  

(CK/giây) 

c 9,34 ± 0,81 9,36 ± 0,79 >0,05 

Sau 9,48 ± 0,76 9,45 ± 0,73 >0,05 

p <0,05 <0,05  

 (V) 

c 28,35 ± 4,06 29,46 ± 3,69 >0,05 

Sau 36,28 ± 4,31 33,18 ± 3,75 <0,05 

p <0,01 <0,01  

Ch  s  % 

c 30,24 ± 3,64 31,94 ± 3,57 >0,05 

Sau 44,16 ± 4,12 40,26 ± 4,08 <0,05 

p <0,01 <0,01  

 Qua B

c

nà  (p<0,05). 

6. t  

                Nhóm BN         

Ch  tiêu 
Nhóm 1 (n = 34) Nhóm 2 (n = 34) p 

T n s  (CK/giây) 

c 5,72 ± 0,89 5,81 ± 0,93 >0,05 

Sau 5,61 ± 0,64 5,67 ± 0,68 >0,05 

p >0,05 >0,05  

 (V) 

c 19,27 ± 1,84 19,15 ± 1,76 >0,05 

Sau 16,46 ± 1,58 16,45 ± 1,60 >0,05 

p <0,01 <0,01  

Ch  s  % 

c 18,23 ± 1,64 18,34 ± 1,57  

Sau 13,21 ± 1,72 14,07 ± 1,48 >0,05 

p <0,01 <0,01  

 Qua B 6 t <0,01) 

 >0,05). 
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7. glucose, ure, creatinin, GOT, GPT trong máu  

 

                       B nh nhân 

Ch  tiêu 

Nhóm 1 (n = 34) Nhóm 2 (n = 34) 
p 

c Sau c Sau 

Cholesterol 5,68 ± 0,63 4,73 ± 0,64 5,57 ± 0,63 5,18 ± 0,62 <0,05 

Triglycerid 3,82 ± 1,34 2,45 ± 0,89 3,26 ± 1,14 3,11 ± 0,76 <0,05 

LDL-C (mmol/l) 2,68 ± 0,49 1,84 ± 0,42 2,57 ± 0,45 2,48 ± 0,37 <0,05 

Glucose (mmol/l) 5,29 ± 0,65 5,25 ± 0,67 5,34 ± 0,75 5,28 ± 0,69 >0,05 

GOT (U/l) 30,17 ± 7,09 29,53 ± 7,14 31,26 ± 8,45 30,87 ± 8,12 >0,05 

GPT (U/l) 31,28 ± 11,32 30,46 ±10,42 30,19 ± 8,54 29,79 ± 9,24 >0,05 

Ure (mmol/l) 5,85 ± 0,67 5,76 ± 0,74 5,69 ± 0,72 5,64 ± 0,68 >0,05 

Creatinin (mol/l) 77,4 ± 6,94 76,21± 6,84 76,84 ± 7,35 76,15 ± 6,74 >0,05 

p > 0,05 > 0,05  

 

 Qua B 7 , cholesterol, 

triglycerid và LDL-

cerecaps" hàm 

ng cholesterol, LDL-C và t

 h  glucose, ure, creatinin, GOT, 

 

nang cerecaps 

ào 

D

 

 

erecaps 

 

B ng 1), 

cerecaps (28,24 ± 2,47) 

cao  (27,54 ± 2,36) sau 30 ngày 

cerecaps 

 (13,69 ± 

.  

c

 

 

B , 

 

 

T

cerecaps có 

 là 21 BN 

c

. 

 

là 59,5%, , 

 

 

và 31/34 BN) sau 3

c

70,58%,  

 -

Thuyên. Theo 
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cerecaps 

 

 

N cerecaps 

là 20/25 BN (80%), nhó  

 

T

cerecaps 

có 29/34 BN và  có 25/34 BN. Sau 30 

62,06% (nhóm cerecaps) và 64% ( ). 

Theo 

, 

i 

cerecaps 

 

 

  B

N cerecaps 

/T cerecaps 

cerecaps 

n

c

o và 

cerecaps 

G

cerecaps 

ch

 

 

cerecaps 

 (p<0,05). 

c

 

cholesterol, LDL-C, HDL-C và triglycerid 

 

Cholesterol, t -

c -

c

  

c

L-

70%. cerecaps 

 

c
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nh khí hóa 

 

terpen và d y, c s . Có 

s c h

hoa. Có c x . Có 

a  

lipid 

 

 

nào x

creatinin, ure. , 

viên nang cerecaps  

 

 cerecaps  

u: 

5.1.  

 Viên nang cerecaps 

má  

au 

 

Khaj  28,24 ± 2,47 

5. 

 

  

1 phút. 

 

c cerecaps 

triglycerid, LDL-C có ý 

 

 

Thu cerecaps an toàn trên lâm sàng và không 
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