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Abstract: Severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2), a novel coronavirus , 

is causing a serious worldwide COVID-19 pandemic. The emergence of strains with rapid spread 

and unpredictable changes is the cause of the increase in morbidity and mortality rates. A number 

of drugs as well as vaccines are currently being used to relieve symptoms, prevent and treat the 

disease caused by this virus. However, the number of approved drugs is still very limited due to their 

effectiveness and side effects. In such a situation, medicinal plants and bioactive compounds are 

considered a highly valuable source in the development of new antiviral drugs against SARS-CoV-

2. This review summarizes medicinal plants and bioactive compounds that have been shown to act 

on molecular targets involved in the infection and replication of SARS-CoV-2.  
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Tóm tắt: SARS-CoV2 (Coronavirus chủng mới), gây hội chứng hô hấp cấp tính nghiêm trọng đang 

gây ra một đại dịch qui mô toàn cầu với tên gọi COVID-19. Sự xuất hiện của những biến chủng với 

tốc độ lây lan nhanh và chuyển biến khó lường là nguyên nhân khiến cho tỷ lệ mắc và tỷ lệ tử vong 

có chiều hướng gia tăng. Một số vắc-xin và thuốc đã được cấp phép, hiện đang được sử dụng nhằm 

phòng ngừa, giảm nhẹ, điều trị chứng bệnh do loại virus này gây ra. Tuy nhiên, số lượng dược phẩm 

được phê duyệt vẫn còn rất hạn chế do thời gian nghiên cứu ngắn, tính hiệu quả và các tác dụng phụ. 

Dược liệu và các hoạt chất tự nhiên được coi là một nguồn có giá trị cao trong việc phát triển các 

thuốc kháng virus mới nhằm chống lại SARS-CoV-2. Bài tổng quan này cập nhật các dược liệu và 

hoạt chất có nguồn gốc từ thiên nhiên đã được chứng minh là có tác dụng trên những đích phân tử 

liên quan đến quá trình lây nhiễm và nhân lên của SARS-CoV-2.  

Từ khóa: Dược liệu, hợp chất tự nhiên, kháng virus, SARS-CoV-2, COVID-19. 

1.  Mở đầu* 

COVID-19 là căn bệnh truyền nhiễm gây ra 

bởi SARS-CoV-2, gây hội chứng hô hấp cấp tính 

nghiêm trọng. Những ca bệnh đầu tiên được xác 

định vào tháng 12 năm 2019 từ một chợ hải sản 

ở thành phố Vũ Hán, tỉnh Hồ Bắc, Trung Quốc [1]. 

Với tính chất lây lan nhanh chóng từ người sang 

người, đến ngày 27 tháng 8 năm 2021, thế giới có 

tới hơn 215 triệu ca nhiễm bệnh và 4,47 triệu ca tử 

vong [2]. Tính đến cùng ngày, tại Việt Nam có 393 

nghìn ca nhiễm và 9667 ca tử vong [2]. 

SARS-CoV-2 là một loại virus có cấu trúc 

RNA, sợi đơn, cảm ứng dương (positive-sense 

single-stranded RNA virus, PssRNA) với độ dài 

khoảng 30 kb [1]. SARS-CoV-2 thường xâm 

nhập vào tế bào chủ đích thông qua hai con 

________ 
* Tác giả liên hệ. 
   Địa chỉ email: tungasia82@gmail.com 
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đường chính là dung hợp màng virus và vận 

chuyển vào nội bào [3]. Sự sao chép của SARS-

CoV-2 phụ thuộc vào sự phân tách của các 

polyprotein thành một RNA polymerase phụ 

thuộc RNA (RNA-dependent RNA polymerase, 

RdRp) và một helicase. Các enzym chịu trách 

nhiệm cho sự phân tách này là 3-chymotrypsin-

like protease (3CLpro) và papain-like protease 

(PLpro) [4]. Có một số chiến lược điều trị 

COVID-19 đã và đang được phát triển. Chiến 

lược đầu tiên nhắm vào cơ chế xâm nhập của 

virus bằng cách tác động chọn lọc lên các phân 

tử mục tiêu tham gia vào quá trình này như 

protein S của SARS-CoV-2; thụ thể enzym 

chuyển angiotensin 2 (angiotensin-converting 

enzyme 2, ACE2); enzym protease xuyên màng 

serin 2 (transmembrane protease serine 2, 
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TMPRSS2). Chiến lược thứ hai và thứ ba can 

thiệp vào quá trình hình thành virion mới và giải 

phóng virus từ các tế bào nhiễm bệnh bằng sự 

nảy mầm qua trung gian viroporin. Chiến lược 

nữa là tập trung vào việc điều hòa miễn dịch của 

cơ thể vật chủ mà trong đó hệ thống renin-

angiotensin (renin-angiotensin system, RAS) giữ 

vai trò quan trọng [5]. 

Khoa học đã có những tiến bộ đáng kể trong 

việc phát triển các loại thuốc điều trị COVID-19. 

Nhiều loại thuốc với cơ chế tác dụng khác nhau 

đã và đang được xem xét, nghiên cứu, có thể kể 

đến: remdesivir, favipiravir (ức chế quá trình 

tổng hợp RNA của virus); lopinavir (ức chế 

enzym protease); camostat, umifenovir, 

hydroxycloroquin và cloroquin (ức chế sư ̣xâm 

nhập của virus); interferon, anakinra (điều hòa 

miêñ dic̣h),… Tuy nhiên, nhiều thuốc nhanh 

chóng gây tranh cãi về hiệu quả và tác dụng phụ, 

ví dụ như hydroxycloroquin và cloroquin gây 

suy gan tối cấp, phản ứng có hại nghiêm trọng 

trên da và loạn nhịp thất [6]. Cho đến thời điểm 

hiện tại, số lượng dược phẩm được phê duyệt để 

điều trị căn bệnh này vẫn còn rất hạn chế. Vì 

những lý do liên quan đến tính hiệu quả và độ an 

toàn, việc tìm ra những thuốc có nguồn gốc từ 

thiên nhiên để phòng chống COVID-19 là một 

yêu cầu cấp thiết. Các nhà khoa học tin rằng 

dược liệu và các hoạt chất từ thiên nhiên có giá 

trị lớn trong việc phát triển các thuốc kháng virus 

mới bao gồm cả SARS-CoV-2. Điều này xuất 

phát từ hoạt tính chống lại các PssRNA bao gồm 

cả một số chủng corona như SARS-CoV (gây 

bệnh SARS) và MERS-CoV (gây bệnh MERS) 

của nhiều dược liệu và hợp chất thiên nhiên [7]. 

Trong khi đó, phân tích giải trình tự gen đã chỉ 

ra sự tương đồng trong cấu trúc bộ gen giữa 

SARS-CoV-2 so với các chủng coronavirus khác 

đặc biệt là SARS-CoV và MERS-CoV [8]. 

Trên thực tế, một số dược liệu truyền thống 

đã được sử dụng và mang lại hiệu quả tích cực 

đối với sức khỏe bệnh nhân COVID-19, chủ yếu 

ở Trung Quốc [9]. Tuy nhiên, các dược liệu cần 

được chọn lựa và sử dụng một cách đúng đắn để 

mang lại hiệu quả cao nhất. Bài tổng quan này 

được thực hiện nhằm cập nhật thông tin về dược 

liệu và các hợp chất có nguồn gốc từ thiên nhiên 

thể hiện tác dụng kháng SARS-CoV-2 đáng chú 

ý, đang được sử dụng hoặc mang nhiều tiềm 

năng trở thành sản phẩm sử dụng trong việc ngăn 

ngừa, điều trị hoặc hỗ trợ điều trị COVID-19. 

2. Một số dược liệu tiềm năng ức chế SARS-

CoV-2 

2.1. Bạch tật lê (Tribulus terrestris L.) 

Cây bạch tật lê có tên khoa học là Tribulus 

terrestris L. thuộc họ Tật lê (Zygophyllaceae), 

còn có những tên khác như: gai sầu, quỉ kiến sầu, 

gai ma vương, thích tật lê. Bạch tật lê là một loài 

cây bụi, được tìm thấy ở Địa Trung Hải, sa mạc 

và vùng khí hậu cận nhiệt đới trên toàn thế giới 

như Ấn Độ, Trung Quốc, các quốc gia Nam Mỹ, 

Mexico, Tây Ban Nha và Bulgaria. Tại Việt 

Nam, cây bạch tật lê mọc hoang dại ở những 

vùng đất khô, đất cát dọc vùng ven biển miền 

Trung từ Quảng Bình đến Bình Thuận [10]. Bạch 

tật lê được sử dụng trong các bài thuốc cổ truyền 

như thuốc bổ, thuốc trị rối loạn sinh dục, thuốc 

giảm co thắt dạ dày, hạ huyết áp và lợi tiểu. 

Ngoài ra, rễ và quả bạch tật lê còn được sử dụng 

để điều trị rối loạn tim mạch, các bệnh về mắt, 

phục hồi chức năng gan [11]. 

Nghiên cứu của Song và cộng sự (2014) cho 

thấy, trong số các dược liệu được lựa chọn, 

Tribulus terrestris L. thể hiện tác dụng ức chế 

SARS-CoV Mpro hứa hẹn nhất với giá trị IC50 

dao động từ 15,8 đến 70,1 μM [12]. Dựa trên 

phát hiện này, Dermawan và cộng sự (2021) đã 

đánh giá hoạt tính ức chế 3CLpro và protein S 

của một số hoạt chất chính trong loài cây này 

bằng phương pháp in silico. Kết quả cho thấy 

phân tử terrestriamid có khả năng ức chế các thụ 

thể 3CLpro và protein S. Các tác giả đề xuất tiến 

hành các nghiên cứu in vitro và in vivo tiếp theo 

đối với hợp chất này để xác nhận kết quả [13]. 

Dang và Gezici (2020) cũng đưa Tribulus 

terrestris L. vào danh sách những cây thuốc có 

tác dụng hứa hẹn chống lại SARS-CoV-2 trong 

cả việc tăng cường hệ thống miễn dịch và phát 

triển các loại thuốc kháng virus [14]. 
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2.2. Bổ cốt chỉ (Cullen corylifolium L. Medik)  

Bổ cốt chỉ, phá cốt chỉ, hạt đậu miêu hay hắc 

cố tử (Cullen corylifolium L. Medik. hay 

Psoralea corylifolia L.) thuộc họ Đậu 

(Fabaceae). Cây có nguồn gốc ở Ấn Độ, gần đây 

được di thực từ Trung Quốc, có mọc và trồng ở 

Việt Nam nhưng ít khai thác. Trong dân gian, bổ 

cốt chỉ được dùng làm thuốc bổ cho người già 

yếu, chữa đau lưng, mỏi gối, tiểu tiện nhiều, hoạt 

tinh, dùng cho phụ nữ chữa kinh nguyệt không 

đều. Tại Trung Quốc, loài cây này được khuyên 

dùng để điều trị các bệnh lý dạ dày, đái tháo 

đường, tẩy giun sán, lợi tiểu, bạch biến và một 

số bệnh ngoài da như vảy nến và bệnh phong. 

Các thành phần của bổ cốt chỉ có hoạt tính chống 

oxy hóa, kháng khuẩn, chống viêm và chống 

trầm cảm [15-17].  

Nghiên cứu trên dịch chiết ethanol của hạt 

Cullen corylifolium L. Medik cho thấy tác dụng 

ức chế PLpro quan trọng với IC50 là 15 μg/ml. 

Hơn nữa, sáu flavonoid có trong dịch chiết loài 

cây này (bavachinin, neobavaisoflavon, 

isobavachalcon, 40-O-methylbavachalcon, 

psoralidin và corylifol A) ức chế hoạt động của 

PLpro với IC50 được ước tính là 4,2-38,4 μM. 

Chất có tác dụng ức chế cao nhất là psoralidin 

(IC50 = 4,2 ± 1,0 μM) tiếp theo là isobavachalcon 

(IC50 = 7,3 ± 0,8 μM) [18, 19]. Ngoài ra, nhiều 

hợp chất trong Cullen corylifolium L. Medik còn 

cho thấy hoạt tính kháng SARS-CoV ở nồng độ 

nanomol (ví dụ: lycorin, homoharringtonin, 

silvestrol, ouabain, tylophorin và  

7-methoxycryptopleurin), có thể góp phần vào 

việc phát hiện ra thuốc trong tương lai [20]. 

2.3. Đan sâm (Salvia miltiorrhiza Bunge) 

Đan sâm (Salvia miltiorrhiza Bunge) còn 

được gọi là huyết sâm, xích sâm, thuộc họ Hoa 

môi (Lamiaceae) [1-3]. Trong y học cổ truyền, 

rễ đan sâm được sử dụng để phòng và điều trị 

một số chứng bệnh liên quan tới tim mạch và đột 

quỵ như suy tim, tim hồi hộp, đau tức ngực, thấp 

khớp, viêm khới, thần kinh suy nhược, nhức đầu 

mất ngủ và được dùng làm thuốc bổ [21]. 

Park và cộng sự (2012) đã nghiên cứu khả 

năng ức chế của Salvia miltiorrhiza Bunge đối 

với 3CLpro. Các tác giả phát hiện ra rằng dịch 

chiết cồn của Salvia miltiorrhiza Bunge (30 

μg/ml) ức chế đến 88% 3CLpro. Hơn nữa, sáu 

tanshinon của cây (phần thân dầu) có tác dụng 

ức chế rõ rệt 3CLpro theo liều lượng không phụ 

thuộc vào thời gian, IC50 được ước tính vào 

khoảng 14,4-89,1 μM. Trong đó, 

dihydrotanshinon I thể hiện tác dụng ức chế quan 

trọng nhất với IC50 là 14,4 ± 0,7 μM. 

Cryptotanshinon là chất ức chế PLpro mạnh nhất 

với IC50 là 0,8 ± 0,2 μM [22]. Kết quả một cuộc 

khảo sát thực hiện ở các vùng khác nhau thuộc 

miền bắc Algeria cho thấy phần lớn dân số 

Algeria sử dụng dược liệu để bảo vệ họ chống lại 

COVID-19, trong đó có Salvia miltiorrhiza 

Bunge. Việc sử dụng các loại dược liệu cùng với 

thuốc kháng virus khi mới bắt đầu điều trị 

COVID-19 giúp cải thiện sức khoẻ tốt [23]. 

2.4. Bac̣h đàn xanh (Eucalyptus globulus L.) 

Bac̣h đàn xanh, còn goị là khuynh diệp, tên 

khoa hoc̣ Eucalyptus globulus L., thuộc ho ̣Sim 

(Myrtaceae), có nguồn gốc từ Australia và 

Tasmania, phân bố rộng rãi khắp nơi trên thế 

giới, từ châu Âu, châu Á, châu Mỹ đến châu Phi. 

Tại Việt Nam, loài cây này được trồng rải rác ở 

nhiều nơi và dần được phổ biến rộng rãi đặc biệt 

là ở các tỉnh trung du như Vĩnh Phúc, Phú Thọ, 

Bắc Kạn, Thái Nguyên,… Bac̣h đàn xanh được 

dùng để làm thuốc bổ, chữa ho, xông mũi, chữa 

cảm sốt và trợ tiêu hóa [17, 24]. 

Eucalyptus globulus L. có thành phần hóa 

học chính là eucalyptol, một monoterpenoid đã 

được chứng minh có hoạt tính chống lại SARS-

CoV ở nồng độ 100 μM. Hoạt động tiềm năng 

chống lại SARS-CoV-2 của các phân tử 

eucalyptol được chứng minh bằng phương pháp 

docking phân tử sử dụng protease chính 3CLpro 

2 làm mục tiêu liên kết. Kết quả nghiên cứu in 

silico của Sharma và cộng sự (2021) cũng cho 

thấy sự liên kết hiệu quả của tất cả 12 thành phần 

có hoạt tính sinh học trong tinh dầu Eucalyptus 

globulus, đặc biệt là toruaton, với Protein S trên 

bề mặt virus. Điều này cho thấy tinh dầu từ cây 

bạch đàn xanh nhiều khả năng ức chế được 

SARS-CoV-2 và là đại diện tiềm năng của 
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phương pháp điều trị COVID-19 bằng dược liệu, 

cần được nghiên cứu sâu hơn [25-27]. 

2.5. Nghệ (Curcuma longa L.) 

Nghệ còn có tên là uất kim, khương hoàng 

thuộc họ Gừng (Zingiberacea) được trồng khắp 

nơi ở nước ta để làm gia vị và làm thuốc. Ngoài 

ra, nghệ còn mọc và được trồng ở Ấn Độ, Trung 

Quốc, Indonesia, Campuchia, Lào và các nước 

nhiệt đới. Sự hiện diện của các chất chuyển hóa 

khác nhau như curcuminoid, hàm lượng dầu, 

flavonoid, phenol, axit amin, protein và alkan 

cho thấy mối tương quan với công dụng chữa 

bệnh của dược liệu như kháng khuẩn, kháng 

nấm, kích thích bài tiết mật, giải độc gan, giảm 

cholesterol, dùng trong các bệnh đau dạ dày, 

vàng da, phụ nữ sinh nở xong đau bụng,… [17].  

Nghiên cứu sàng lọc in silico ADMET cho 

thấy các thành phần hóa học từ Curcuma longa 

L. như cyclocurcumin và curcumin liên kết đáng 

kể với vị trí hoạt động của protease chính SARS-

CoV-2 với điểm Glide cao hơn (-6) khi so sánh 

với các loại thuốc hiện đang được sử dụng là 

hydroxycloroquin (-5,47) và nelfinavir (-5,93). 

Khi so sánh với remdesivir (-6,38), 

cyclocurcumin từ Curcuma longa L. hoạt động 

mạnh hơn đáng kể [28]. Curcumin, một thành 

phần chính của Curcuma longa L., đã được 

chứng minh là có nhiều hoạt tính tiềm năng trong 

phòng ngừa và điều trị SARS-CoV-2, chi tiết 

được trình bày tại mục 3.1. 

2.5. Ngò ta (Coriandrum sativum L.) 

Ngò ta (hay rau mai, mùi, ngò, ngò rí, hồ tuy, 

hương tuy, nguyên tuy) có tên khoa học là 

Coriandrum sativum L. thuộc họ Hoa tán 

(Apiaceae). Là loài được trồng phổ biến ở khắp 

nước ta nhưng chỉ thấy để lấy lá làm gia vị hay 

một số ít dùng trong ngày tết nấu nước tắm cho 

thơm. Tại nhiều nước vùng ven địa Trung Hải, 

Trung Á, Ấn Độ, Trung Quốc, loài cây này được 

trồng quy mô lớn để lấy quả làm thuốc và cất tinh 

dầu dùng trong công nghiệp nước hoa. Ngò ta có 

vi ̣ cay, tính ấm, vào phế, vi ̣, có tác duṇg phát tán, 

làm cho sởi moc̣ để chữa bệnh sởi, tiêu đờm trệ, 

gây trung tiện, giúp dê ̃ tiêu hóa, chữa ho, điều 

kinh và lợi tiểu [17]. 

Hoạt tính tiềm năng chống lại SARS-CoV-2 

của coriandrin trong Coriandrum sativum L. đã 

được chứng minh bằng phương pháp docking 

phân tử, sử dụng các protease 3Clpro làm mục 

tiêu liên kết thu được kết quả binding affinity 

(kcal/mol) trên protease tương ứng là -6,4 và  

-6,3 [14]. Chiết xuất của lá Coriandrum sativum 

L. chứa các flavonoid khác nhau, có tác dụng ức 

chế hoạt động của ACE2 [29-31]. 

2.6. Hoàng cầm (Scutellaria baicalensis) 

Hoàng cầm, tên gọi khác là hoàng văn, đồn 

vĩ cầm, đoạn hoàng cầm, hoàng cầm râu, hủ 

trường, bản kinh, kinh cầm, đỗ phụ, nội hư, 

hoàng kim trà, có tên khoa học Scutellaria 

baicalensis thuộc họ Hoa môi (Lamiaceae). 

Hoàng cầm được biết đến như là một loài cây có 

giá trị với nhiều tác dụng như tiêu viêm, giảm 

đau, cầm máu,… Dược liệu này được sử dụng 

trong y học cổ truyền và y học hiện đại để trị 

chứng nhức đầu, mất ngủ do bệnh cao huyết áp, 

viêm phổi, ngăn ngừa dị ứng, kháng khuẩn, ức 

chế khối u, chống ung thư,… [32]. 

Ở những bệnh nhân SARS-CoV-2 triệu 

chứng nặng, có sự biểu hiện cao của các cytokin 

gây viêm (IL-2, IL-7, IL-10, G-CSF, IP-10, 

MCP-1, MIP-1A và TNF-α), được đặt tên là “hội 

chứng giải phóng cytokine” hoặc “cơn bão 

cytokine”. Đã có nghiên cứu chứng minh rằng 

baikalein trong Scutellaria baicalensis có tác 

dụng chống viêm. Dược liệu này ngăn chặn biểu 

hiện các gen tiền viêm chịu trách nhiệm sản xuất 

oxit nitric, cyclooxygenase, lipoxygenase, sản 

xuất cytokin, bao gồm IL-6, IL-1, TNF-α, cũng 

như các chất trung gian hóa học trong phản ứng 

viêm [33]. Đây là những yếu tố đóng vai trò quan 

trọng trong cơ chế bệnh sinh của SARS-CoV-2. 

Các tác giả nhận định rằng những hợp chất như 

wogonin, oroxylin, nebaikalein và chrysin của 

Scutellaria baicalensis cũng có thể bảo vệ cơ thể 

khỏi nhiễm SARS-CoV-2 và tin rằng dược liệu 

này là nguồn vô giá của các hợp chất có khả năng 

ngăn ngừa và điều trị SARS-CoV-2. Ngay sau 

đó, baicalein, một thành phần chính của 

Scutellaria baicalensis, đã được Liu và cộng sự 
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(2021) chứng minh là có tác dụng ức chế hoạt 

động của protease 3CLpro in vitro ở nồng độ khá 

thấp (IC50 = 0,39 μM) [34]. 

2.7. Bỉ ngạn (Lycoris radiata) 

Bỉ ngạn có tên khoa học là Lycoris radiata, 

thuộc họ Loa kèn đỏ (Amaryllidaceae) được tìm 

thấy nhiều ở Trung Quốc, Nhật Bản, Mỹ,… Ở 

Việt Nam, hoa cũng được nhập và gieo trồng 

phục vụ nhu cầu làm cảnh. Theo y học cổ truyền 

Trung Quốc, củ bỉ ngạn đắng và độc, nếu ăn phải 

có thể bị ngộ độc, môn mửa, tê liệt thần kinh,… 

thậm chí tử vong. Tuy nhiên, khi được dùng với 

liều lượng phù hợp, các hoạt chất như lycopen và 

galantamin trong củ bỉ ngạn sẽ giúp giảm đau, 

sưng, chống viêm, giảm nôn, an thần, hỗ trợ điều 

trị ung thư, bại liệt,… [35]. 

Tác dụng kháng virus mạnh của Lycoris 

radiata là nhờ hoạt chất lycorin, một alkaloid 

thuộc nhóm indophenanthridin, được tổng hợp 

trong thực vật thuộc họ Amaryllidaceae. Hiệu 

quả kháng virus của lycorin khá cao (EC50 = 15,7 

± 1,2 nM) [36]. Tuy nhiên lycorin có thể gây độc 

ở liều thấp (khoảng 1 mg/kg trên chó) [37]. Theo 

các tác giả, lycorin có thể là một chất thích hợp 

để điều trị SARS-CoV-2 nếu nồng độ trị liệu 

không vượt quá nồng độ gây độc trong huyết 

tương. Cơ chế kháng virus chính xác của lycorin 

vẫn chưa rõ ràng. Nhưng Zhang và cộng sự 

(2020) cho rằng hoạt tính của chất này có lẽ liên 

quan đến tác động điều chỉnh cơ chế phân tử của 

vật chủ chứ không phải là trên virus [38]. Nghiên 

cứu của Jin và cộng sự (2021) cho thấy lycorin 

tương tác với RdRp tại Asp623, Asn691 và 

Ser759 thông qua liên kết hydro, tại đó các ái lực 

liên kết của lycorin (-6,2 kcal/mol) cao hơn so 

với remdesivir (-4,7 kcal/mol) [39]. Do đó, 

Lycoris radiata có thể là một dược liệu tiềm năng 

để nghiên cứu phát triển thuốc chống lại  

SARS-CoV-2. 

2.8. Xuyên tâm liên (Andrographis paniculata) 

Xuyên tâm liên có tên khoa học là 

Andrographis paniculata, họ Ô rô 

(Acanthaceae). Loài cây này còn có nhiều tên gọi 

khác như công cộng, lãm hạch liên, hùng húc, 

khổ đảm, phân bố ở nhiều nước châu Á như 

Trung Quốc, Ấn Độ, Việt Nam,... Ở Việt Nam, 

cây được trồng rộng rãi trên cả nước. Về công 

dụng trong y học, từ lâu dân gian đã biết dùng 

xuyên tâm liên để chữa bệnh tả, sốt, viêm họng, 

đau lưng, rắn cắn, nhiễm trùng, tiêu chảy,... 

Trong những năm gần đây xuyên tâm liên còn 

được phát hiện làm tăng bài tiết mật, bảo vệ gan 

mật và cơ tim, điều hòa tuần hoàn máu và tuyến 

giáp, đặt biệt có khả năng chống ung thư và 

kháng HIV [40]. 

Andrographolid, hoạt chất chính được phân 

lập từ dịch chiết Andrographis paniculata, là 

một diterpenoid sở hữu một loạt hoạt tính sinh 

học bao gồm điều hòa miễn dịch, kháng virus, 

kháng khuẩn, chống ký sinh trùng, chống khối u 

và hạ đường huyết [35]. Andrographolid gần đây 

đã được nghiên cứu in silico về tác dụng chống 

SARS-CoV-2 thông qua việc nhắm đến các mục 

tiêu là thụ thể ACE2 của vật chủ và các yếu tố 

của virus như RdRp, 3CLpro, PL và protein S 

[41-44]. 

Nhiều nghiên cứu cũng đã chỉ ra 

Andrographis paniculata là một trong những 

dược liệu tiềm năng để phát triển thuốc chống lại 

SARS-CoV-2 theo các cơ chế khác nhau [28, 44-

46]. S. Ngiamsuntorn và cộng sự (2021) đã tiến 

hành nghiên cứu bằng thử nghiệm trên đĩa với 

mô hình tế bào biểu mô phổi người Calu-3, để 

xác định hoạt tính chống SARS-CoV-2 của dịch 

chiết Andrographis paniculata và thành phần 

chính của nó - andrographolid. Kết quả cho thấy 

Andrographis paniculata và andrographolid ức 

chế đáng kể việc sản xuất virion từ các tế bào 

Calu-3 bị nhiễm SARS-CoV-2 với IC50 tương 

ứng là 0,036 μg/mL và 0,034 μM. Tác dụng gây 

độc tế bào được nghiên cứu trên dòng tế bào đại 

diện của các cơ quan chính, bao gồm tế bào gan 

(HepG2 và imHC), thận (HK-2), ruột (Caco-2), 

phổi (Calu-3) và não (SH-SY5Y), cho thấy CC50 

> 100 μg/mL đối với dịch chiết Andrographis 

paniculata và 13,2-81,5 μM đối với 

andrographolid. Nghiên cứu này cung cấp bằng 

chứng thực nghiệm ủng hộ việc phát triển 

Andrographis paniculata và andrographolid 

dưới dạng đơn trị hoặc trị liệu kết hợp chống lại 

nhiễm SARS-CoV-2 [46]. 
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2.9. Xoan (Azadirachta indica A. Juss) 

Xoan, cây neem hay xoan Ấn Độ có tên khoa 

học là Azadirachta indica A. Juss thuộc họ Xoan 

(Meliacea), đã được sử dụng để điều trị nhiều 

bệnh ở các vùng khác nhau của châu Á và châu 

Phi. Loài cây này có mặt trong bài thuốc cổ 

truyền của người Ấn Độ với những công dụng 

thiết thực như làm sạch răng, trị sốt rét, giảm 

căng thẳng, mệt mỏi, trị các bệnh ngoài da. Công 

trình nghiên cứu của các nhà khoa học trên thế 

giới cũng đã chứng minh nhiều tác dụng dược lý 

của Azadirachta indica như kháng khuẩn, kháng 

viêm, trị đái tháo đường, kháng ung thư, trị sốt 

rét,... [47]. Ở nước ta, cây xoan đang được trồng 

ở các tỉnh Nam Trung bộ như Ninh Thuận,  

Bình Thuận để phủ xanh vùng đất cát cần cỗi và 

cải tạo đất bị hoang hóa nhờ khả năng chịu hạn 

cao [48]. 

Nghiên cứu in vivo cho thấy, ở nồng độ tối 

đa không gây độc là 120-30 mg/mL, dịch chiết 

nước Azadirachta indica có khả năng ức chế sự 

nhân lên của virus dengue týp 2 (DENV-2). Các 

flavonoid và polyphenolic chiết xuất từ lá 

Azadirachta indica thể hiện tác dụng kháng 

khuẩn và kháng nấm. Mặt khác, chiết xuất từ vỏ 

Azadirachta indica ở nồng độ 50-100 μg/mL có 

thể ngăn chặn sự xâm nhập của HSV-1 vào tế 

bào. Công dụng của loài cây này trong việc điều 

trị các bệnh gây ra bởi nhiều loại virus khác nhau 

như virus bại liệt, virus herpes, virus týp 1 ở bò, 

virus gây bệnh ở vịt cũng đã được báo cáo. Các 

hợp chất có trong loài thực vật này, chẳng hạn 

như nimbaflavon, rutin và hyperosid, đã cho thấy 

khả năng ức chế phổ rộng virus cúm, kháng lại 

H1N1, H1N2, H2N2, H2N3, H5N1, H7N2, 

H7N3, H7N7 và H9N2 [49]. 

Một nghiên cứu sàng lọc ảo docking phân tử 

70 hợp chất từ Azadirachta indica A. Juss đã 

được tiến hành nhằm đánh giá tác động lên các 

protein của SARS-CoV-2 ở màng (Membrane, 

M) và ở vỏ (Envelope, E) cho thấy sự liên kết và 

tương tác ổn định với hai protein trên, trong đó 

nimbolin A có năng lượng tự do liên kết mạnh 

nhất với cả protein E và M. Một số hợp chất  

khác như nimocin và các cycloartanol (24-

methylenecycloartanol và 24-

methylenecycloartan-3-on) cũng là phối tử phổ 

biến, liên kết mạnh với cả hai protein. Việc xác 

nhận bằng thực nghiệm và tối ưu hóa các hợp 

chất tự nhiên này có thể làm tăng giá trị cho việc 

phát triển các phương pháp điều trị cụ thể chống 

lại SARS-CoV-2 [50]. 

3. Một số hợp chất tiềm năng ức chế  

SARS-CoV-2 

3.1. Curcumin 

Curcumin, hợp chất curcuminoid chính chiết 

xuất từ nghệ (Curcuma longa L.) đã được cơ 

quan quản lý Thực phẩm và Dược phẩm Hoa Kỳ 

(FDA) cấp chứng nhận an toàn GRAS 

(Generally Recognized As Safe). Hơn 300 thử 

nghiệm lâm sàng đã được báo cáo về tác dụng 

phòng ngừa và điều trị các bệnh nhiễm khuẩn, 

bệnh lý thần kinh, tim mạch, phổi, các bệnh lý 

liên quan đến chuyển hoá, bệnh lý về gan, và 

bệnh ung thư của curcumin [51]. Gần đây các 

nhà khoa học đặc biệt quan tâm tới tác dụng 

chống virus của curcumin khi chất này thể hiện 

khả năng kháng lại nhiều loại virus khác nhau, 

điển hình là virus cúm A, viêm gan C, zika, 

chikingunya, HIV, HSV-2, và virus hợp bào hô 

hấp (RSV),… [52]. Theo nghiên cứu của Wen và 

cộng sự (2007), curcumin có tác dụng cản trở sự 

nhân lên của virus SARS-CoV [53]. Trên cơ sở 

đề xuất giả thuyết các phản ứng miễn dịch chống 

lại SARS-CoV-2 tương tự như các phản ứng 

miễn dịch chống lại các virus SAR-CoV khác do 

có sự tương đồng về bộ gen lên đến 80%, 

curcumin được đánh giá là một hoạt chất tiềm 

năng trong phòng ngừa và điều trị COVID-19 

[54]. Gần đây, với mong muốn tìm kiếm thêm 

bằng chứng về tác dụng chống virus SARS-

CoV-2 của curcumin, các nhà khoa học đã tiến 

hành sàng lọc ảo in silico và bước đầu chỉ ra rằng 

curcumin có khả năng ngăn chặn sự xâm nhập 

của virus vào tế bào vật chủ do gắn với thụ thể 

của virus. Đồng thời, curcumin cũng tham gia 

vào quá trình điều hòa các yếu tố liên quan đến 

phản ứng viêm. Điều này một lần nữa khẳng định 

tiềm năng của curcumin trong phòng ngừa và 

điều trị SARS-CoV-2 [8, 55, 56]. 
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Curcumin được dự đoán là có khả năng gắn 

với tiểu đơn vị S1 của protein S trên bề mặt 

SARS-CoV-2, ức chế sự liên kết giữa protein 

này với thụ thể ACE2 trên bề mặt tế bào vật chủ 

[57, 56], nhờ đó ngăn chặn sự xâm nhập của 

virus. Ngoài ra, SARS-CoV-2 có thể hoà màng 

thông qua hoạt động phân cắt của enzym 

TMPRSS2 trên màng tế bào chủ với tiểu đơn vị 

S2 của protein virus dẫn đến sự xâm nhập của 

virus thông qua thụ thể ACE2 [57]. Nghiên cứu 

của Katta và cộng sự (2019) trên tế bào ung thư 

tuyến tiền liệt đã chỉ ra rằng, curcumin tham gia 

điều chỉnh hoạt động của TMPRSS2, do đó có 

tiềm năng lớn trong phòng và điều trị SARS-

CoV-2 [58]. 

Enzym tham gia vào quá trình nhân lên của 

virus được xem là đích tác dụng quan trọng trong 

việc nghiên cứu phát triển thuốc điều trị SARS-

CoV-2. Bằng phương pháp docking phân tử, 

curcumin bước đầu cho thấy khả năng ức chế sự 

nhân lên của SARS-CoV-2 thông qua ức chế 

enzym RdRp [59], enzym protease chính 3Clpro, 

và ức chế sự phóng thích virus khỏi tế bào vật 

chủ [60]. Kết quả nghiên cứu đã cung cấp minh 

chứng về tiềm năng của curcumin trong việc ức 

chế sự nhân lên của virus. 

RAS đóng vai trò quan trọng trong biểu hiện 

các triệu chứng lâm sàng của COVID-19. ACE 

thúc đẩy quá trình phân cắt angiotensin I thành 

angiotensin II. Tại mô đích có 2 loại thụ thể của 

angiotensin II, trong đó thụ thể angiotensin II týp 

1 (AT1) gây co mạch, tăng huyết áp, tăng sinh tế 

bào, và kích thích phản ứng viêm dẫn đến sự phát 

triển của hội chứng rối loạn hô hấp cấp tính 

(ARDS) là các biểu hiện lâm sàng chính của 

COVID-19 [61]. Theo con đường thụ thể AT2, 

angiotensin II bị phân huỷ thành Ang-(1-7) hoặc 

Ang-(1-9) bởi ACE2. Ang-(1-7) gắn kết lên thụ 

thể MAS tại mô đích và tạo ra những tác dụng 

trái ngược lại với angiotensin II. Một vài nghiên 

cứu đã chỉ ra rằng, curcumin có khả năng ức chế 

hoạt động của ACE nhằm giảm sự hình thành 

angiotensin II và ngăn chặn tác dụng bất lợi của 

angiotensin II thông qua ức chế thụ thể AT1 [62], 

[63]. Đồng thời, curcumin cũng kích thích ACE2 

làm tăng chuyển hoá angiotensin II thành Ang-

(1-7) và Ang-(1-9) [61]. 

Mặc dù cơ chế bệnh sinh của COVID-19 

chưa được hiểu một cách đầy đủ, tuy nhiên, các 

phản ứng đáp ứng miễn dịch dường như đóng vai 

trò quan trọng trong quá trình tiến triển của bệnh. 

Mức độ giải phóng các cytokin và chất trung 

gian hoá học gây viêm như IL-1β, IL-6, IL-7,  

IL-8, IL-18, TNF-⍺, TGF-β, và IFN-γ tăng đáng 

kể ở những bệnh nhân COVID-19 [64]. Nghiên 

cứu trên lâm sàng của Hamed và cộng sự (2020) 

trên 40 bệnh nhân nhiễm SARS-CoV-2 cho thấy, 

nhóm bệnh nhân được sử dụng kèm liệu pháp 

nano-curcumin với liều 40 mg/lần x 4 lần/ngày 

trong 14 ngày làm giảm giải phóng các cytokin 

và chemokin như IL-1β, IL-6, TNF-⍺, và IL-18 

có ý nghĩa thống kê so với nhóm bệnh nhân chỉ 

sử dụng giả dược [65]. Qua đó cho thấy, 

curcumin có thể sử dụng như liệu pháp chống 

viêm trong điều trị COVID-19. 

Từ tổng quan cho thấy curcumin có thể được 

sử dụng như một hoạt chất chống virus và chống 

viêm trong phòng ngừa và điều trị COVID-19. 

Tuy nhiên, cần tiến hành thêm các nghiên cứu 

tiền lâm sàng và lâm sàng để đánh giá hiệu quả 

điều tri bệnh. 

3.2. Quercetin 

Quercetin là một flavonoid, phân bố rộng rãi 

trong nhiều loại thực vật ở cả dạng tự do (gọi là 

aglycon) và dạng liên kết glycosid. Ở nước ta và 

một số nước châu Á, quercetin chủ yếu thu được 

từ rutin trong nụ hoa hoè (Sophora japonica L.) 

[66]. Các nghiên cứu đã chỉ ra rằng, quercetin có 

hoạt tính sinh học đa dạng như tác dụng chống 

oxy hoá [67], chống viêm, kháng virus [68], và 

bảo vệ hệ thống miễn dịch [69].  

Các nghiên cứu về hiệu quả chống virus cho 

thấy quercetin có hoạt tính mạnh đối với các 

chủng virus khác nhau. Cụ thể, trong nghiên cứu 

về tác dụng chống HSV-2 của quercetin, Chen 

và cộng sự (2011) đã chỉ ra rằng quercetin chiết 

xuất từ cây diếp cá (Houttuynia cordata Thunb) 

với liều 10 μM làm giảm đáng kể hoạt động của 

HSV-2 thông qua ức chế NF-κB [70]. Quercerin 

cũng ức chế sự hình thành mảng bám của nhiều 

chủng virus như RSV, virus cúm týp 3, HSV-1, 

đồng thời làm giảm sự sao chép của các chủng 

virus đó [71]. Sự sao chép của DENV-2 trong tế 
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bào Vero cũng bị ức chế bởi quercetin với IC50 

là 35,7 μg/mL thông qua quá trình ức chế sự xâm 

nhập của virus hoặc ức chế các enzym sao chép 

của virus như polymerase [72]. Theo Park và 

cộng sự (2017), quercetin có khả năng ức chế 

PLpro với giá trị IC50 là 8,6 ± 3,2 μM [73]. 

Các minh chứng về tác dụng chống viêm của 

quercetin cũng đã được nghiên cứu đầy đủ trên 

các loại tế bào khác nhau, động vật và trên người. 

Điều này gợi ý quercetin là một chất tiềm năng 

trong phòng ngừa và điều trị hội chứng viêm đối 

với bệnh nhân mắc COVID-19. Cụ thể, Cheng 

và cộng sự (2019) đã đánh giá tác dụng của 

quercetin trên tế bào biểu mô sắc tố võng mạc 

người (ARPE-19) bị kích thích bởi IL-1β, kết 

quả nghiên cứu cho thấy, quercetin làm giảm sản 

xuất các cytokin viêm IL-6, IL-8, và giảm sự 

biểu hiện của các protein liên quan đến phản ứng 

viêm ICAM-1 và MCP-1 [74]. Quercetin cũng 

được cho rằng làm giảm giải phóng IL-1β thông 

qua ức chế sự hoạt hoá NLRP3 [75]. Các nghiên 

cứu gần đây đã chỉ ra rằng SARS-CoV-2 có khả 

năng hoạt hoá NLRP3 dẫn đến giải phóng một 

loạt các cytokin, kích hoạt các đáp ứng miễn dịch 

và tạo ra bão cytokin hình thành các diễn biến 

nặng ở bệnh nhân COVID-19 [76]. Bằng cách ức 

chế phản ứng viêm theo nhiều cơ chế khác nhau, 

quercetin cho thấy tiềm năng trong việc kiểm soát 

các cơn bão cytokin gây ra bởi SARS-CoV-2. 

Hiện nay, một số nghiên cứu lâm sàng về tác 

dụng phòng ngừa và điều trị COVID-19 của 

quercetin với liều 500 mg/lần x 2 lần/ngày đã bắt 

đầu được thử nghiệm ở một số quốc gia như Thổ 

Nhĩ Kỳ, Iran (https://clinicaltrials.gov/). Tuy 

nhiên, dữ liệu nghiên cứu lâm sàng vẫn chưa 

được công bố. 

Để bước đầu đánh giá tác dụng của quercetin 

đối với SARS-CoV-2, bằng phương pháp 

docking phân tử, Smith và Smith (2020) đã chỉ 

ra rằng, quercetin có tác dụng ức chế sự liên kết 

giữa protein S của virus với thụ thể ACE2 trên 

bề mặt tế bào vật chủ, do đó ngăn cản sự xâm 

nhập của virus vào tế bào [77]. Cùng với đó, 

quercetin được cho là tạo liên kết hydro với vị trí 

hoạt động của 3Clpro  do đó ức chế sự nhân lên 

của virus [78]. 

Tổng quan tài liệu cho thấy, quercetin có tác 

dụng kháng virus thông qua nhiều cơ chế khác 

nhau như ngăn chặn sự xâm nhập của virus vào 

tế bào vậy chủ, ức chế sự sao chép, nhân lên của 

virus, ức chế tổng hợp protein của virus đồng 

thời có tác dụng chống viêm mạnh, do đó 

quercetin có tiềm năng lớn trong việc phòng 

ngừa và điều trị các bệnh nhiễm trùng đường hô 

hấp nói chung và COVID-19 nói riêng. 

3.3. Kaempferol 

Kaempferol là một flavonoid tự nhiên được 

tìm thấy trong nhiều loại thực phẩm có nguồn 

gốc thực vật như bông cải xanh, dâu tây, hành 

tây, đủ đủ,… và thực vật làm thuốc như bạch 

quả, bạch thược, địa liền,… [79] Các nghiên cứu 

trước đây đã chỉ ra rằng kaempferol có tác dụng 

chống ung thư, xơ cứng động mạch, rối loạn nhịp 

tim, đặc biệt là tác dụng chống oxy hoá và chống 

viêm mạnh [80]. Nghiên cứu của Schwarz và 

cộng sự (2012) cho rằng kaempferol có tác dụng 

kháng SARS-CoV do ức chế sự hoạt động của 

protein ORF3a của virus dẫn tới cản trở sự xâm 

nhập của virus vào tế bào vật chủ [81]. Do có sự 

tương đồng về bộ gen lên đến 80% giữa chủng 

SARS-CoV và SARS-CoV-2, các nhà khoa học 

đặt ra giả thuyết về tiềm năng của kaempferol 

trong phòng ngừa và điều trị COVID-19. Kết 

hợp các nghiên cứu trước đây về tác dụng của 

kaempferol như làm giảm phù phổi do nhiễm 

virus cúm thông qua ức chế hoạt hoá protein NF-

κB và MAPK do đó làm giảm sản xuất các chất 

trung gian bao gồm các cytokin và chemokin 

[82]. Gần đây, để bước đầu làm sáng tỏ tác dụng 

của kaempferol đối với COVID-19, nghiên cứu 

docking phân tử đã chỉ ra rằng, kaempferol ngăn 

chặn sự xâm nhập của SARS-CoV-2 vào tế bào 

vật chủ do cạnh tranh liên kết với thụ thể ACE2 

của tế bào [83]. Đồng thời, hợp chất này có ái lực 

liên kết với protein mạnh hơn so với các 

flavonoid khác [84]. Những kết quả kể trên đã 

mở ra tiềm năng lớn trong việc sử dụng 

kaempferol trong kiểm soát COVID-19. 

3.4. Berberin  

Berberin là một alcaloid thuộc nhóm 

isoquinolin, có trong rê,̃ thân rê,̃ vỏ của những 



N. T. T. Binh et al. / VNU Journal of Science: Medical and Pharmaceutical Sciences, Vol. 37, No. 3 (2021) 20-36 

 

29 

cây thuộc chi Berberis, Hydrastis candensis, 

Coptis. Các nghiên cứu đa ̃chứng tỏ berberin có 

nhiều hoạt tính sinh học như chống viêm, chống 

nhiêm̃ khuẩn, kháng virus, chống tiêu chảy, 

chống ung thư và được sử dụng trong điều trị 

bệnh lý liên quan đến thoái hoá thần kinh và tim 

mạch [85, 86]. Đặc biệt, berberin có tác dụng ức 

chế hoạt động của các chủng virus như virus 

cúm, virus viêm gan C, virus herpes, và RSV  

[87, 88]. Berberin là một trong những dược chất 

được Ủy ban Y tế Quốc gia Trung Quốc (China 

National Health Commission) khuyến cáo như 

một liệu pháp kết hợp trong phòng ngừa và điều 

trị COVID-19. Hiện nay, trên thế giới đã có 

nhiều nghiên cứu chứng minh tác dụng của 

berberin trong việc điều trị COVID-19, do đó 

đây được xem là một trong những hoạt chất tiềm 

năng để phát triển sản phẩm kiểm soát bệnh. 

Nghiên cứu của Wang và cộng sự (2020), chỉ 

ra rằng, berberin liều 20 µg/mL ức chế SARS-

CoV-2 xâm nhập vào tế bào biểu mô phổi Calu-

3 do ức chế hoạt động của ACE2 và TMPSS2 

trên tế bào mà không gây độc với tế bào. Bên 

cạnh đó, berberin còn ức chế giải phóng các 

cytokin và chất trung gian hoá học gây viêm bao 

gồm IL-1β, IL-8, IL-6 và CCL2 trong các tế bào 

Calu3 bị nhiễm SARS-CoV-2, từ đó làm giảm 

nguy cơ xuất hiện cơn bão cytokin và viêm phổi 

ở bệnh nhân COVID-19. Kết quả nghiên cứu đã 

chỉ ra rằng berberin có thể được lựa chọn trong 

phòng và điều trị SARS-CoV-2 bằng đường 

uống [89]. Pizzorno và cộng sự (2020) đã báo 

cáo rằng berberin có khả năng kháng virus trên 

mô hình tế vào Vero E6 nhiễm SARS-CoV-2 với 

giá trị IC50 là 10,6 μM [90].  

Nghiên cứu lâm sàng trên 35 bệnh nhân 

nhiễm COVID-19 ở bệnh viện Vũ Hán, Trung 

Quốc, trong đó 18 bệnh nhân được bổ sung thêm 

berberin và 17 bệnh nhân không sử dụng trong 

vòng 14 ngày. Kết quả cho thấy bệnh nhân mắc 

COVID-19 được bổ sung thêm berberin trong 

liệu quáp điều trị đã giảm sản xuất các cytokin 

IL-6, TNF-⍺ trong máu có ý nghĩa thống kê so 

với nhóm bệnh nhân không được bổ sung. Đây 

là cơ sở để đề xuất sử dụng berberin trong phòng 

ngừa và điều trị SARS-CoV-2 [91]. 

3.5. Sulforaphan 

Sulforaphan, một trong những thành phần 

chính có mặt trong các loại rau thuộc họ Cải 

(Brassicaceae) [92], được biết đến có tác dụng 

chống viêm tại một số cơ quan như khớp, phổi, 

và thận [93], [94]. Sulforaphan cũng kích hoạt 

yếu tố hạt nhân liên quan erythroid 2 (Nuclear 

factor erythroid 2-related factor 2, Nrf2) để điều 

hoà phản ứng thích nghi với các chất oxy hoá 

thông qua việc liên kết với các yếu tố đáp ứng 

chống oxy hoá (antioxidant response elements, 

ARE) dẫn đến tăng biểu hiện các gen chống oxy 

hoá và giải độc, bảo vệ tế bào khỏi các tổn 

thương [95]. Những hợp chất có tác dụng kích 

hoạt Nrf2 theo con đường tín hiệu 

Keap1/Nrf2/ARE được xem như liệu pháp 

chống viêm hiệu quả và liên quan tới cơ chế bệnh 

sinh của COVID-19. Trên cơ sở đó, sulforaphan 

được coi là chất tiềm năng trong việc nghiên cứu 

và phát triển thuốc điều trị COVID-19. 

Một số nghiên cứu trước đây đã chỉ ra rằng, 

sulforaphan có tác dụng chống lại tổn thương 

phổi trên thỏ mắc hội chứng rối loạn hô hấp 

(acute respiratory distress syndrome, ARDS) 

[96]. Ngoài ra, sulforaphan cũng ức chế sự nhân 

lên của RSV và giảm phản ứng viêm ở phổi trên 

chuột bị nhiễm virus [97]. Một nghiên cứu cho 

thấy, sulforaphan có khả năng ức chế ức chế sự 

xâm nhập và nhân lên của virus cúm A [98]. Gần 

đây, các nguồn cung cấp sulforaphan như 

sulforaphan chiết xuất từ bông cải xanh, thực 

phẩm chức năng, và sulforaphan đóng gói 

(prostaphane và SFX-01) đã được thử nghiệm 

lâm sàng từ bệnh phổi đến các bệnh liên quan 

đến quá trình viêm, có biểu hiện liên quan đến 

COVID-19, như bệnh phổi tắc nghẽn mãn tính 

(Chronic Obstructive Pulmonary Disease, 

COPD), hen suyễn, viêm mũi, dị ứng,… kết quả 

nghiên cứu về dược động học, dược lực học, tính 

an toàn, hiệu quả có thể sử dụng để ngoại suy cho 

bệnh COVID-19 [99]. Mới đây nhất, nghiên cứu 

của Gasparello và cộng sự (2021) đã chỉ ra rằng, 

sulforaphan có thể làm giảm giải phóng các 

cytokin IL-6 và IL-8 do protein S của SARS-

CoV-2 gây ra trên tế bào biểu mô phế quản IB3-

1, từ đó làm giảm xuất hiện các cơn bão cytokin.  
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Các kết quả nghiên cứu về hiệu quả và tính  

an toàn của sulforaphan đã cung cấp dữ liệu khoa 

học quan trọng để nghiên cứu sử dụng chất này 

trong liệu pháp kết hợp để điều trị COVID-19 [100]. 

4. Kết luận 

Do tính chất bệnh tật, tử vong và khả năng 

lây lan cao, đại dịch COVID-19 vẫn không 

ngừng lan rộng và đe dọa toàn thế giới. Trong 

cuộc chạy đua nước rút nhằm phát triển những 

sản phẩm có tác dụng phòng ngừa, điều trị hoặc 

hỗ trợ điều trị COVID-19, dược liệu và các hợp 

chất có nguồn gốc từ thiên nhiên đã thể hiện 

nhiều hoạt tính đáng chú ý. Tiềm năng này cần 

được khai thác một cách triệt để nhằm tạo ra 

những vũ khí chống lại dịch bệnh hiệu quả và an 

toàn hơn.  

Bài tổng quan này, xin giới thiệu một số 

dược liệu và các hoạt chất điển hình có tiềm năng 

ứng dụng trong điều trị COVID-19 để các nhà 

khoa học và các độc giả có điều kiên tham khảo 

nhằm triển khai các nghiên cứu sâu hơn để đánh 

giá tính an toàn và hiệu quả trong điều trị bệnh. 

Các dược liệu này, trên thực tế cũng có thể 

đã được sử dụng trong các bài thuốc y học cổ 

truyền, trong các cách thức cổ truyền (xông, tắm) 

để điều trị giảm nhẹ các chứng bệnh cảm lạnh, 

cảm cúm. Các liệu pháp này, nếu được hướng 

dẫn sử dụng thích hợp, có thể sẽ mang lại giá trị 

cải thiện tình trạng sức khỏe cho người bệnh như 

với các trường hợp bệnh đã nêu trên. 
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