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S C C NG KHU CH TÁN  NG I B NH ALZHEIMER VI T NAM 
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Ph m ình ài1, ng Phúc c1,  c Thu n1 

Tóm t t 

M c tiêu: ánh giá m t s  c i m bó v  - ti u não trên c ng h ng t  s c 
c ng khu ch tán (diffusion tensor imaging - DTI)  ng i b nh (NB) Alzheimer 
Vi t Nam. Ph ng pháp nghiên c u: Nghiên c u c t ngang trên 32 NB Alzheimer, 
so sánh v i 30 ng i bình th ng. K t qu : Nhóm ch ng: Các ch  s  g m s  l ng 
s i, chi u dài s i, s  voxel, FA và ADC  bó v  - ti u não 2 bên (ph i và trái) l n 
l t là: 580,73 ± 256,86 và 582,16 ± 256,49 s i; 131,15 ± 9,15 và 125,15 ± 9,22mm; 
1130,63 ± 264,22 và 1114,60 ± 258,82 voxel; 0,46 ± 0,02 và 0,46 ± 0,01; 0,84 ± 
0,05 và 0,84 ± 0,05. S  l ng s i, s  voxel, FA và ADC hai bên không khác bi t, 
p > 0,05. Chi u dài s i bên trái l n h n bên ph i, p = 0,006. Nhóm b nh 
Alzheimer (AD), các ch  s  g m s  l ng s i, chi u dài s i, s  voxel, FA và 
ADC  bó v  - ti u não 2 bên (ph i và trái) l n l t là: 390,90 ± 275,37 và 
326,90 ± 222,49 s i; 106,22 ± 23,89 và 113,67 ± 25,21mm; 899,56 ± 355,79 và 
845,78 ± 348,66 voxel; 0,45 ± 0,03 và 0,46 ± 0,03; 0,78 ± 0,10 và 0,77 ± 0,10. 
K t lu n: K t qu  g i ý có t n th ng vi c u trúc  bó v  - ti u não  nhóm AD.  

T  khóa: C ng h ng t  s c c ng khu ch tán; Bó v  - ti u não; B nh Alzheimer. 
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Methods:  A cross-sectional study on 32 people with Alzheimer's disease (AD), 
compared with 30 normal subjects (NS). Results: NS group: The mean ± standard 
deviation (SD) of both the number and length of fibers, voxel, FA, and ADC in 
the cortico-cerebellar on both sides (right and left) were: 580.73 ± 256.86 and 
582.16 ± 256, 49 fibers; 131.15 ± 9.15 and 125.15 ± 9.22mm; 1130.63 ± 264.22 
and 1114.60 ± 258.82 voxels; 0.46 ± 0.02 and 0.46 ± 0.01; 0.84 ± 0.05 and 
0.84 ± 0.05, respectively. In particular, the number of fibers, number of voxels, 
FA, and ADC were not statistically significant, p > 0.05. The left fiber length 
was greater than the right one with statistical significance, p = 0.006. AD group: 
The mean ± SD of both the number and length of fibers, voxel, FA, and ADC in 
the cortico - cerebellar on both sides (right and left) were: 390.90 ± 275.37 and 
326.90 ± 222.49 fibers; 106.22 ± 23.89 and 113.67 ± 25.21mm; 899.56 ± 355.79 
and 845.78 ± 348.66 voxels; 0.45 ± 0.03 and 0.46 ± 0.03; 0.78 ± 0.10 and 
0.77 ± 0.10; no significant difference in both side, p > 0.05. Conclusion: The 
results suggest that microstructure changes in cortico - cerebellar tracts in 
Vietnamese Alzheimer patients.  

Keywords: Diffusion tensor imaging; cortico-cerebellar tract; Alzheimer. 

T V N  

G n ây, k  thu t d ng hình th n 
kinh dành riêng cho c u trúc ch t tr ng 
(các ng d n truy n th n kinh) c 
quan tâm nhi u, trong ó DTI h a h n 
mang l i nhi u l i ích cho ch n oán 
xác nh và ch n oán s m thay i vi 
c u trúc  nhi u b nh thoái hoá th n 
kinh khác nhau trong ó có AD. K t 
qu  các nghiên c u ki m tra tính toàn 
v n c a ch t tr ng ã ch  ra s  khác 
bi t gi a nhóm AD và nhóm ch ng  
m t s  vùng d i v . Các nghiên c u 
tr c ây  nhóm AD cho th y có bi n 

i ch t tr ng ch  y u  các vùng phía 
tr c c a não b  (g i th  chai, ch t 

tr ng thu  trán, thái d ng), m t s  
nghiên c u khác l i cho th y s  bi n 

i ch t tr ng  phía sau não b  (l i 
th  chai) [1].  Vi t Nam, nghiên c u 
DTI d a trên phân tích vùng quan tâm 
(region of interest - ROI) ã c chú 
ý, các nghiên c u trên nhóm b nh t 
qu , u não và nhóm ng i kho  m nh 
cho th y các ch  s  trong DTI v  s  
l ng s i, chi u dài s i, s  voxel, FA 
và ADC, r t có giá tr  trong ánh giá 
hình thái và vi c u trúc  nhóm ng i 
kho  m nh và nhóm AD, giúp tiên 
l ng ti n tri n lâm sàng m t s  m t 
b nh [2, 3]. Tuy nhiên, hi n t i  Vi t 
Nam ch a có nghiên c u nào v  bi n 
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i vi c u trúc thông qua tái t o các bó 
th n kinh b ng ng d ng DTI trên NB 
Alzheimer. 

Trong não b , ti u não có nhi u liên 
k t v i các t  ch c th n kinh xung 
quanh trong ó có bó v  - ti u não. K t 
n i não - ti u não t ng lên cùng v i 
m c  ti n hóa c a các loài, và  
ng i, con ng ch a kho ng 20 
tri u s i. Con s  này c tính ch  m t 
tri u s i m i bên (Tomasch 1969) [4]. 
Kích th c l n c a bó v  - ti u não 
ph n ánh t m quan tr ng c a nó trong 
h  th n kinh trung ng, nh ng s  
hi u bi t v  các ch c n ng c a h  th n 
kinh chính này v n ch a c hoàn 
thi n. Do v y, v i k  v ng tìm th y s  
bi n i c a bó v  - ti u não, chúng tôi 
ti n hành nghiên c u tái t o trên DTI  
NB Alzheimer nh m: B  sung thêm
m t bi n pháp ch n oán và ch n oán 
s m có giá tr  trong ánh giá t n 
th ng vi c u trúc c a AD. 

I T NG VÀ PH NG PHÁP 
NGHIÊN C U 

1. i t ng nghiên c u

* i t ng nghiên c u: 32 NB
Alzheimer và 30 ng i thu c nhóm 
ch ng. 

* Tiêu chu n l a ch n:

- Nhóm AD: NB c ch n oán 
AD d a trên tiêu chu n DSM 5, theo 
dõi và i u tr  t i B nh vi n Lão khoa 
Trung ng.  

- Nhóm ch ng: Ng i n khám  
phòng khám th n kinh B nh vi n 
Trung ng Quân i 108, c xác 

nh không m c các b nh lý th n kinh 
trung ng. 

* Tiêu chu n lo i tr :

- Nhóm AD: NB Alzheimer m c các 
b nh k t h p khác v  b nh lý th n kinh 
trung ng: t qu , u não, não úng 
th y, b nh Huntington và b nh Pick, 
Parkinson, sa sút trí tu  th  Lewy, sa 
sút trí tu  trái - thái d ng, as sút trí 
tu  do các nguyên nhân khác... c 
lo i kh i nghiên c u. 

- Nhóm ch ng: NB m c các b nh 
k t h p khác v  b nh lý th n kinh 
trung ng: t qu , u não, não úng 
th y, b nh Huntington và b nh Pick, 
Parkinson, sa sút trí tu  th  Lewy, sa sút 
trí tu  trái - thái d ng, sa sút trí tu  do 
các nguyên nhân khác... c lo i kh i 
nghiên c u. 

* Th i gian và a i m nghiên c u:
Phòng ch p MRI 3.0, Khoa X-quang 
Ch n oán, B nh vi n Trung ng 
Quân i 108 t  tháng 5/2019 - 12/2022. 

2. Ph ng pháp nghiên c u

* Thi t k  nghiên c u: Nghiên c u
c t ngang. 

* C  m u và ch n m u: Ch n c
m u thu n ti n. C  m u nghiên c u: 
32 NB Alzheimer và 30 ng i thu c 
nhóm ch ng. 
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* Ph ng ti n nghiên c u:

Máy ch p c ng h ng t  Achieva 
3.0 T (Phillips, Hà Lan) có ph n m m 
ch p DWI và DTI. Tr m x  lý hình 
nh v i ph n m m Extended MR 

Workspace16.3.2.1. 

* Quy trình nghiên c u:

NB c khám lâm sàng, làm b nh 
án theo m u th ng nh t. Nhóm AD và 
nhóm ch ng c ch p DTI. 

* K  thu t ch p c ng h ng t  DTI:

Th c hi n các l p c t ngang t  n n - 
nh s  v i các chu i xung c  b n 

T1W, T2W, FLAIR. Th c hi n chu i 
xung DWI và chu i xung DTI 32 
SENSE theo quy trình ã c thông 
qua c a B nh vi n Trung ng Quân 

i 108. 

Chúng tôi ã s  d ng các b  d  li u 
phim ch p DTI  có c b n d ng 
l i 3D c a bó v  - ti u não.  

Xác nh s  ch  s  FA, ADC, l ng 
s i, chi u dài, s  voxel: 

- H  s  khu ch tán t ng ph n: Hi n 
th  d i dòng “FA” th  hi n h  s  
khu ch tán t ng ph n i qua các ROI. 

- H  s  khu ch tán bi u ki n: Hi n 
th  d i dòng “ADC” th  hi n h  s  
khu ch tán bi u ki n. 

- S  l ng s i: Hi n th  d i dòng 
“Lines” th  hi n t ng s  l ng s i i 
qua các ROI. 

- Chi u dài s i: Th  hi n d i dòng 
“Length” th  hi n chi u dài trung bình. 

- S  voxel: Hi n th  d i dòng 
“Voxel” th  hi n s  voxel, m i voxel 
là m t kh i 2 x 2 x 2mm. 

* Phân tích d  li u:

Thu th p s  li u và x  lý b ng các 

thu t toán phù h p b ng ph n m m 

SPSS 26.0. Các bi n liên t c c bi u 

di n d i d ng s  trung bình và  l ch 

chu n ( X ± SD) và t  l  ph n tr m (%). 

So sánh 2 giá tr  trung bình b ng tr c 

nghi m T-student. Dùng X2  ki m 

nh s  khác bi t gi a 2 t  l . Giá tr  

p < 0,05 c coi là có ý ngh a th ng kê. 

3. o c nghiên c u

K t qu  nghiên c u là m t ph n 

s  li u c a  tài c p b  mã s : 

000.00.16.G06-220815-0014 (09/2019), 

c p qu n lý: B  Y t , tên  tài: “ ng 

d ng c ng h ng t  s c c ng khu ch 

tán (DTI) trong nghiên c u ng d n 

truy n th n kinh gi a các trung khu 

c a não b   góp ph n ch n oán m t 

s  b nh lý th n kinh”, ã c h i 

ng khoa h c thông qua và ã nghi m 

thu ngày 29/6/2022, s  ng ký KQ: 

2022-66-0976/NS-KQCN, s  quy t nh: 

1611/Q -BYT (21/6/2022). S  li u và 

thông tin i t ng ch  ph c v  m c ích 

nghiên c u. Chúng tôi cam k t không 

có xung t l i ích trong nghiên c u. 
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K T QU  NGHIÊN C U 

B ng 1. c i m tu i và gi i tính. 

Nhóm AD 
(n = 32) 

Nhóm ch ng 
(n = 30) 

p 

Tu i ( X ± SD) 68,78 ± 7,86 70,53 ± 6,17 0,34 

Nam 13 (40,60) 14 (46,70) 
Gi i tính 

N  19 (59,40) 16 (53,30) 
pchi-squre = 0,63 

Không có s  khác bi t v  tu i (p = 0,34) và t  l  nam/n  gi a 2 nhóm AD và 
nhóm ch ng (p = 0,63). 

B ng 2. c i m các giá tr  s  l ng, chi u dài,       
s  voxel bó v  - ti u não hai bên ph i, trái nhóm ch ng. 

Giá tr  
Ph i (n = 30) 

 (  ± SD) 

Trái (n = 30) 

(  ± SD) 
p 

S  l ng s i 580,73 ± 256,86 582,16 ± 256,49 0,97 

Chi u dài s i (mm) 131,15 ± 9,15 125,15 ± 9,22 0,006 

Voxel 1130,63 ± 264,22 1114,60 ± 258,82 0,77 

FA 0,46 ± 0,02 0,46 ± 0,01 0,82 

ADC (mm2/s) 0,84 ± 0,05 0,84 ± 0,05 0,43 

S  l ng s i, s  voxel, FA và ADC hai bên khác bi t không có ý ngh a th ng kê 
v i p > 0,05. Chi u dài s i bên trái l n h n bên ph i có ý ngh a th ng kê, p = 0,006.  

B ng 3. c i m các giá tr  s  l ng, chi u dài,    
s  voxel bó v  - ti u não hai bên ph i, trái nhóm AD. 

Giá tr  
Ph i (n = 32) 

(  ± SD) 

Trái (n = 32) 

(  ± SD) 
p 

S  l ng s i 390,90 ± 275,37 326,90 ± 222,49 0,10 
Chi u dài s i (mm) 106,22 ± 23,89 113,67 ± 25,21 0,07 

Voxel 899,56 ± 355,79 845,78 ± 348,66 0,34 
FA 0,45 ± 0,03 0,46 ± 0,03 0,23 

ADC (mm2/s) 0,78 ± 0,10 0,77 ± 0,10 0,69 

Trên các nhóm AD, các ch  s  s  l ng s i, chi u dài s i, s  voxel, FA và 
ADC  bó v  - ti u não 2 bên (ph i và trái) khác bi t không có ý ngh a th ng kê 
v i p > 0,05.  
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B ng 4. So sánh các ch  s  DTI bó v  - ti u não gi a nhóm AD và nhóm ch ng. 

pnhóm AD - nhóm ch ng 
Giá tr  

Bó v  - ti u não ph i Bó v  - ti u não trái 

S  l ng s i 0,007 0,000 

Chi u dài s i (mm) 0,000 0,021 

Voxel 0,005 0,001 

FA 0,31 0,91 

ADC (mm2/s) 0,003 0,005 

Bó v  - ti u não bên ph i: S  l ng s i, chi u dài s i, voxel và ADC khác bi t 
gi a 2 nhóm có ý ngh a th ng kê, p < 0,05; FA khác bi t không có ý ngh a th ng 
kê, p > 0,05. Bó v  - ti u não trái: S  l ng s i, chi u dài s i, voxel và ADC 
khác bi t gi a 2 nhóm có ý ngh a th ng kê, p < 0,05; FA khác bi t gi a 2 nhóm 
không có ý ngh a th ng kê, v i p > 0,05. 

BÀN LU N 

1. c i m v  tu i và gi i tính

Nhóm nghiên c u c a chúng tôi bao 
g m: 32 NB nhóm AD và 30 ng i 
nhóm ch ng. Trong ó,  tu i trung 
bình c a nhóm AD (B ng 1) là 68,78 ± 
7,86 n m, tu i trung bình nhóm ch ng 
là 70,53 ± 6,17 n m, khác bi t không 
có ý ngh a th ng kê (p = 0,34). Theo 
các s  li u tr c ây nghiên c u v  
tu i  NB Alzheimer: Tu i kh i phát 

c tr ng là  ng i cao tu i [5]. T  l  
m c AD t ng theo c p s  nhân theo 
tu i, và t  l  l u hành t ng g p ôi c  
sau m i 5 n m  ng i trên 65 tu i. 
K t qu  nghiên c u v  tu i  NB 
Alzheimer c a chúng tôi phù h p v i 

các k t qu  nghiên c u tr c ây: AD 
là m t b nh lý t ng theo tu i.  

T  b ng 1 cho th y t  l  nam/n   
nhóm AD và nhóm ch ng là 13/19 
(40,60/59,40%) và 14/16 (46,70/53,30%) 
không có s  khác bi t v  t  l  nam/n  
gi a 2 nhóm (p = 0,63). K t qu  t  l  
n  gi i chi m u th  so v i nam gi i 
trong nghiên c u c a chúng tôi khá 
t ng ng v i các k t qu  nghiên c u 
c a các tác gi  khác  Vi t Nam [6, 7]. 

a s  các nghiên c u ch n ng u nhiên 
NB Alzheimer vào nghiên c u và cho 
th y n  gi i chi m t  l  cao h n nam 
gi i, các nghiên c u này kh o sát trên 
nh ng ng i m c AD trên c ng ng, 
còn trong nghiên c u c a chúng tôi và 
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các tác gi   Vi t Nam khác thì ch  
y u thu th p nhóm NB c ch n oán 
và theo dõi trong b nh vi n. M t lý do 
khác n a  lý gi i cho t  l  n  gi i 
chi m u th  trong các nghiên c u là 
do tu i th  c a n  gi i cao h n nam 
gi i  h u h t các qu c gia trên th  
gi i. Ngoài ra, v  khía c nh n i ti t, n  
gi i  tu i mãn kinh, ph  n  m c suy 
gi m ch c n ng n i ti t t  do bu ng 
tr ng ti t ra nh  oestrogen và 
progesterona là nh ng n i ti t t  ch ng 
l i s  thoái hoá c a t  bào th n kinh 
[8]. Nh  v y, giúp ng i ch m sóc và 
xã h i theo dõi, t  ch c s p x p công 
vi c phù h p v i nhóm ng i c 
xem là ã h t  tu i lao ng. 

S  t ng ng v  tu i và gi i  
nhóm AD và nhóm ch ng t o i u 
ki n thu n l i cho vi c ánh giá       
so sánh DTI gi a hai nhóm. 

2. M t s  c i m trên DTI

i v i nhóm ch ng, b ng 2 cho k t 
qu : Các ch  s  s  l ng s i, chi u dài 
s i, s  voxel, FA và ADC  bó v  - 
ti u não 2 bên (ph i và trái) l n l t là: 
580,73 ± 256,86 và 582,16 ± 256,49 s i; 
131,15 ± 9,15 và 125,15 ± 9,22mm; 
1130,63 ± 264,22 và 1114,60 ± 258,82 
voxel; 0,46 ± 0,02 và 0,46 ± 0,01; 0,84 
± 0,05 và 0,84 ± 0,05. S  l ng s i, s  
voxel, FA và ADC hai bên khác bi t 
không có ý ngh a th ng kê v i p > 0,05. 
Chi u dài s i bên trái l n h n bên ph i 
có ý ngh a th ng kê: p = 0,006. Theo 

các tài li u mà nhóm nghiên c u chúng 
tôi có c cho n th i i m hi n t i, 

 Vi t Nam ch a có công b  nào v  bó 
v  - ti u não  NB Alzheimer, trên th  
gi i ã công b  các nghiên c u v  bó 
v  - ti u não b ng DTI. Nghiên c u bó 
v  - ti u não c a tác gi  Kitamura K so 
sánh nhóm 18 NB (tu i trung bình: 
60,4 ± 12,4 n m) th t i u do thoái hoá 
th n kinh và nhóm ch ng g m 28 
ng i tình nguy n kho  m nh (tu i 
trung bình: 61,8 ± 12,0 n m), lâm sàng 
s  d ng thang i m ánh giá th t i u 
qu c t  (International Cooperative 
Ataxia Rating Scale - ICARS), s  
d ng DTI và ánh giá theo ROI, cho 
k t qu : Ch  s  FA gi m có ý ngh a  
v  trí bó i qua c u não, cu ng ti u não 
gi a và bao trong gi m  nhóm b nh 
so v i nhóm ch ng, ch  s  FA l n l t 
(v  trí cu ng ti u não gi a bên ph i và 
trái): Nhóm th t i u là 0,58 ± 0,09 và 
0,57 ± 0,09; nhóm ch ng là 0,68 ± 
0,06 và 0,68 ± 0,09 [9]. Sau ó, n 
n m 2019, tác gi  Kim Y và CS ã 
công b  nghiên c u bó v  - ti u não 
trên nhóm 40 ng i (18 nam và 22 n ) 
thu n tay ph i kho  m nh, v i  tu i 
trung bình là 55,33 ± 14,74 n m, cho 
k t qu : FA v  trí cu ng ti u não trên 
và gi a  bán c u trái và ph i l n l t 
là: 0,75 ± 0,09 và 0,62 ± 0,06; 0,75 ± 
0,09 và 0,67 ± 0,06 [10]. K t qu  ch  s  
FA c a chúng tôi th p h n so v i k t 
qu  c a tác gi  Kim Y, tuy nhiên  
tu i trung bình c a c  2 nhóm trong 
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nghiên c u c a chúng tôi u cao h n, 
có th  ây là lý do d n n s  chênh 
l ch. K t qu  này g i ý v  s  phù h p 
c a lý thuy t thoái hoá theo tu i h  
th n kinh t ng ng v i chi u h ng 
gi m i c a ch  s  FA là i l ng c 
tr ng cho tính khu ch tán b t ng 
h ng c a n c trong s i tr c th n 
kinh. i u này có ngh a là tu i càng 
cao, k t c u bó s i tr c th n kinh càng 
gi m i. 

i v i nhóm AD, b ng 3 cho k t 
qu : Các ch  s  s  l ng s i, chi u dài 
s i, s  voxel, FA và ADC  bó v  - 
ti u não 2 bên (ph i và trái) l n l t là: 
390,90 ± 275,37 và 326,90 ± 222,49 
s i; 106,22 ± 23,89 và 113,67 ± 
25,21mm; 899,56 ± 355,79 và 845,78 
± 348,66 voxel; 0,45 ± 0,03 và 0,46 ± 
0,03; 0,78 ± 0,10 và 0,77 ± 0,10. Các 
ch  s  hai bên khác bi t không có ý 
ngh a th ng kê v i p > 0,05. Trong 
nhóm nghiên c u c a chúng tôi, các 
NB Alzheimer có các tri u ch ng liên 
quan n ch c n ng ti u não m t cách 
rõ ràng th c s  ch a nhi u, ch  có 2 NB 
(6,3%)  có ki u m t ph i h p v n ng 
khi ng và i l i, ng i nhà ph i h  
tr  hoàn toàn. Do v y, g i ý r ng: C n 
ti n hành nghiên c u v i s  l ng c  
m u l n h n, trong ó bao g m c  s  
l ng l n các NB có bi u hi n th t 

i u ti u não và k t h p v i ánh giá 
theo i m ICARS,  có k t lu n rõ 
ràng v  bi n i vi c u trúc c a ng 
k t n i v  não - ti u não và các ng 

k t n i khác c a ti u não  NB 
Alzhemer và các nhóm b nh c bi t 
có liên quan t n th ng tr c ti p ti u 
não nh : U não, t qu  ti u não, teo 
ti u não… 

Khi so sánh nhóm AD và nhóm 
ch ng, chúng tôi nh n th y (B ng 4): 
Bó v  - ti u não bên ph i có s  l ng 
s i, chi u dài s i, voxel và ADC khác 
bi t gi a 2 nhóm có ý ngh a th ng kê, 
p < 0,05; FA khác bi t không có ý 
ngh a th ng kê, p > 0,05. Bó v  - ti u 
não trái: S  l ng s i, chi u dài s i, 
voxel và ADC khác bi t gi a 2 nhóm 
có ý ngh a th ng kê, p < 0,05; FA khác 
bi t gi a 2 nhóm không có ý ngh a 
th ng kê v i p > 0,05. Nh  v y, FA bó 
v  - ti u não c  hai bên có xu h ng 
th p h n  nhóm NB Alzhemer (0,45 ± 
0,03 và 0,46 ± 0,03) so v i nhóm 
ch ng (0,46 ± 0,02 và 0,46 ± 0,01), 

i u này ch  cho chúng ta th y có th  
có t n th ng vi c u trúc  bó v  - ti u 
não. C n có các nghiên c u v i c  m u 
l n h n c  v  AD và các m t b nh 
khác, c bi t r t có ý ngh a v i các 
m t b nh liên quan n t n th ng c a 
ti u não trên lâm sàng. 

K T LU N 

Qua nghiên c u tái t o bó v  - ti u 
não b ng DTI  nhóm NB Alzheimer 
và nhóm ch ng là ng i bình th ng 
cho th y: K t qu  g i ý có t n th ng 
vi c u trúc  bó v  - ti u não  nhóm 
AD. C n có các nghiên c u v  v n  
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này và m i liên quan v i c i m lâm 
sàng  làm sáng t  các n i dung còn 
b  ng   ng i Vi t Nam. 

L i c m n: Nhóm nghiên c u xin 
trân tr ng c m n lãnh o, ch  huy 
c a B nh vi n Trung ng Quân i 
108; Trung tâm Ch n oán Hình nh, 
B nh vi n Trung ng Quân i 108; 
Khoa Th n Kinh, B nh vi n Trung ng 
Quân i 108; Khoa Th n kinh và b nh 
Alzheimer, B nh vi n Lão khoa Trung 

ng ã giúp chúng tôi hoàn thành 
nghiên c u. Nhóm nghiên c u xin c m 

n i t ng nghiên c u ã tham gia.  
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