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put je kliniËki upotrijebljen u lijeËenju centralnog nistag-
musa 1972. godine, ali su pisani rezultati objavljeni
nekoliko godina kasnije (1). Krajem osamdesetih godina
provode se ispitivanja u tretmanu demencije (2), a u
posljednjem desetljeÊu potvruje se njegova kvaliteta u
lijeËenju vrtoglavice, mioklone epilepsije i cerebrovasku-
larnog inzulta (3, 4, 5). Piracetam djeluje i na vrtoglavicu
perifernog i na onu centralnog podrijetla. Spaja se sa
staniËnom membranom, potpomaæe centralnu neuro-
transmisiju i rekonstruira naruπeni membranski inte-
gritet. Obnavlja membransku tekuÊinu i normalizira funk-
ciju membrane (6). OmoguÊuje oporavak neurona i sta-
bilizaciju funkcije mitohondrija kao energetskih centrala
stanice i poboljπava mikrocirkulaciju. Djeluje na vestibu-
larne i okulomotoriËke jezgre pa posljediËno tomu i na
kontrolu ravnoteæe.

Vrtoglavicu predstavljaju halucinacije pokreta kod kojih
pacijent ima osjeÊaj da se okolina vrti oko njega ili da se
on vrti oko nje. Pojavljuje se kao glavni ili sporedni simp-
tom u viπe od stotinu bolesti. To je poremeÊaj koji nas-
taje zbog ispada u vestibularnom, vidnom ili propriocep-
tivnom sustavu (7). Za vrtoglavicu je dovoljan patoloπki
supstrat samo u jednom od tri nabrojena sistema. Na
æalost, u 50% sluËajeva patoloπki supstrat je nepoznat.
Vrtoglavica je u proπlosti dijeljena na periferni i centralni
tip prema mjestu ispada. Ipak, u novije vrijeme popular-
na je podjela po tipu napada:    

Slika 1.  Supstancija viena okom umjetnika

Piracetam (Oikamid, PLIVA) cikliËni je derivat gama-
aminomaslaËne kiseline. To je hidrosolubilan, kemijski
stabilan lijek koji poslije resorpcije brzo prelazi u tkiva,
a neπto sporije u mozak. Distribuira se unutar staniËne
membrane. IzluËuje se mokraÊom gotovo neizmijenjen.
Neæeljeni efekti su rijetki, a zabiljeæeni su nemir, gas-
trointestinalne smetnje i nesanica. Kontraindikacije i
inkompatibilnosti s drugim lijekovima nisu poznate. Prvi

Saæetak Piracetam (Oikamid®) je viπestruko primjenljiv
lijek Ëija upotreba traje viπe od 25 godina. U radu su opisana
obiljeæja piracetama (Oikamid®) kao lijeka i vrtoglavice kao
simptoma koji se lijeËi. Istaknuti su rezultati nekoliko studija
o moguÊnostima primjene i korisnosti piracetama (Oikamid®)
u terapiji vrtoglavice. 

KljuËne rijeËi: Piracetam (Oikamid®), vrtoglavica, studije,
terapija

Summary Piracetam (Oikamid®) is manysided applica-
ble drug and it has been used more then 25 years. In this
paper, we have presented characteristics of piracetam
(Oikamid®) as a drug and vertigo as a symptom. We have po-
inted out results of few studies about possisibilities of usage
and benefits of piracetam (Oikamid®) in therapy of vertigo. 
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• pojedinaËni napadi, 

• paroksizmalni napadi,

• hroniËna vrtoglavica, 

• dizzy.

Rezultati
Deza Bringas je 1984. godine objavio studiju koja je uËi-
njena na uzorku od 50 pacijenata u periodu do 45 dana
od ozljede glave. Vrtoglavica i glavobolja bile su domi-
nantni simptomi, uz poremeÊaj pamÊenja, koncentracije
i spavanja. Piracetam je ordiniran u dozi od 4,8 grama
tijekom 8 tjedana. Zabiljeæeno je signifikantno po-
boljπanje vrtoglavice, uz umjereno poboljπanje ostalih

simptoma (8). Haguenauer sa suradnicima dvije godine
kasnije izvjeπÊuje o znaËajnom boljitku u terapiji vrtogla-
vice, skraÊenju trajanja simptoma te smanjenju uËesta-
losti tinitusa. Piracetam je davan pacijentima s central-
nom i perifernom vrtoglavicom u periodu od 8 tjedana s
dnevnom dozom od 2,4 grama (9). 

Fernandesovo je istraæivanje potvrdilo uspjeπnost pirace-
tama u terapiji i centralnog nistagmusa (10). Rosenhall
je sa suradnicima u studiji koja je uËinjena na uzorku od
143 pacijenta potvrdio vrijednosti piracetama u terapiji
vrtoglavice centralnog i perifernog podrijetla. Zabiljeæeno
je signifikantno poboljπanje, osobito kod pacijenata sred-
nje dobi i starijih (11). Piracetam je u obje studije imao
terapijski uËinak u dozi od 2,4 grama, ali je trajanje te-
rapije u prvom istraæivanju iznosilo 28 dana za razliku od
56 dana u istraæivanju Rosenhalla i suradnika. 

ZakljuËak
Rezultati opisanih studija pokazali su efikasnost pira-
cetama u dozama od 2,4 do 4,8 grama kod pacijenata s
vrtoglavicama perifernog i centralnog podrijetla. Pozitivni
efekti odnose se i na prateÊe simptome kao πto su
glavobolje, nistagmus i tinitus. Piracetam (Oikamid, PLI-
VA) relativno je dostupan i cijenom pristupaËan medika-
ment. Jednostavan je za aplikaciju, a neæeljeni efekti su
rijetki. Rabi se s uspjehom u viπe od stotinu dræava svi-
jeta. Zbog svih nabrojenih kvaliteta nalazi aktivnu pri-
mjenu u kliniËkim uvjetima i u naπoj ustanovi.

Zahvala
Zahvaljujemo gospoicama Ameli OπtrakoviÊ i Amili Sijer-
ËiÊ na tehniËkoj pomoÊi pri nastanku rada.
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Tablica 1. Rezultati  istraæivanja o djelovanju piracetama na vrto-
glavicu

Studija Podrijetlo Dnevna doza i Parametri 
vrtoglavice trajanje terapije poboljπanja

Fernandes Periferno i 2,4 g - 28 dana
i sur. Signifikantno  
(1990) centralno poboljπanje

centralnog 
nistagmusa 

Rosenhall  Periferno i 2,4 g - 56 dana Frekvencija  
i sur. centralno napada

(1996) Ravnoteæa
Trajanje
onesposo-
bljenosti
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