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АНАЛІЗ МАРКЕРІВ СТАНУ КИШЕЧНИКУ У ДІТЕЙ ПЕРШИХ РОКІВ 

ЖИТТЯ ЯК СПРОБА ВИЯВЛЕННЯ ЗАПАЛЬНОГО СТАНУ 

 

Іванько Олег Григорович 

проф., д.мед.н. 

Бондаренко Варвара Михайлівна 

PhD-аспірант 

Запорізький державний медичний університет 

м. Запоріжжя, Україна 

 

Вступ. Для оцінки функціонального стану кишечнику останнім часом все 

частіше використовують дослідження низки біохімічних молекул у складі 

стільця, які відповідають запальному стану та мають діагностичне та 

прогностичне значення для розвитку тривалої дисфункції травлення. 

Фекальний кальпротектин (ФК) та гемоглобін в певній мірі відповідають 

проникності кишкового бар’єру щодо еритроцитів та нейтрофільних лейкоцитів 

і виступають як маркери запалення слизової оболонки кишечнику. Їх роль  

підвищується у випадках запаленнях низького ступеню активності, навіть якщо 

загальні клінічні ознаки кишкового ураження ще не виявляються. Також 

важливу роль у порушеннях стану кишечника відіграє підвищення загальної 

кількості вуглеводів (так званих редукуючих субстанцій (РС)). Підвищення 

вуглеводів в стільці дитини перших років життя більше 0,25%, в умовах 

переходу на збагачені вуглеводами раціони легко створює умови для 

виникнення осмолярної діареї. При виникненні навіть мінімальної кишкової 

дисфункції, пов’язаної з особливостями змін у харчуванні маленьких дітей та 

при підвищенні вмісту вуглеводів у стільці, активуються процеси їх 

ферментації за участю кишкової мікрофлори, що в свою чергу призводить до 

синтезу  коротко ланцюгових жирних кислот (КЛЖК – ацетату, бутирату, 

пропіонату), які сприяють подальшому розвитку стану подразненого 

кишечнику. В цих умовах можливе подальше поглиблення стану запалення 

слизової оболонки кишечнику, яке, в свою чергу, виступатимете чинником 

патологічної проникності кишечнику та ушкодження цілісності епітелію, 
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порушень процесів травлення та розвитком хронічних кишкових захворювань.  

Наведена вище схема має певний гіпотетичний характер, але система взаємодії 

умов, що сприяють появі в стільці дитини патологічних прозапальних 

кишкових маркерів, потребує поглибленого системного вивчення. 

Мета дослідження: дослідження кореляційних взаємовідношень 

маркерів стану кишечнику – ФК, гемоглобіну, РС та КЛЖК в стільці у дітей 

віком від 6 до 24 місяців.  

Матеріали і методи. Групу дослідження склали 30  дітей (14 дівчаток та 

16 хлопчиків). На момент обстеження жодний з них не мав проявів 

гастроінтестинальних розладів За віком діти були розподілені наступним 

чином: від 6 до 12 міс. було 13 дітей, від 13 до 18 місяців 7 дітей та 8 дітей 

віком від 18 до 24 місяців. Усі діти знаходились на раціональному природньому 

вигодовуванні з поступовим введенням продуктів прикорму згідно з існуючими 

рекомендаціями. ФК досліджували кількісним методом за допомогою 

імуноферментного методу ELISA (BUHLMANN). Загальний вміст вуглеводів 

(РС) в стільці досліджували за методом Бенедикта. Для дослідження 

випорожнень на наявність гемоглобіну (Hb) використовували напівкількісний 

хроматографічний метод (Vegal pharmaceutica S.L). Коротколанцюгові жирні 

кислоти (ацетат, бутират, пропіонат) в водному екстракті стільця  визначали за 

методом високоефективної рідинної хроматографії на хроматографі Agilent 

1260 Infinity з мас-спекрометричним детектором та при застосуванні хімічних 

стандартів Sigma-Aldrich. 

Результати. Дослідження зразків калу на наявність Hb в концентрації 

вище 50 мкг/мл в жодному випадку не дало позитивних результатів, що 

свідчить з одного боку про відсутність анатомічних пошкоджень слизової 

оболонки кишечнику у обстежених дітей, а з іншого боку про низький поріг 

чутливості обраного методу, недостатній для виявлення мікрогемохезії, яка за 

даними літературних джерел, відповідає 2 мл втрат крові в кишечник через 

слизові оболонки на добу. Вміст ФК становив Me = 422,91 мкг/г (228,55 мкг/г; 

1098,81 мкг/г). Лише у 8 з 30 осіб в стільці  були виявлені редукуючі субстанції 
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в незначній концентрації, яка не перевищувала 0,5%. Вміст КЛЖК становив: 

ацетат Me = 464,59 мкмоль/л (87,25 мкмоль/л; 623,71 мкмоль/л), бутират Me = 

8,50 мкмоль/л (0,28 мкмоль/л; 17,50 мкмоль/л), пропіонат Me = 40,50 мкмоль/л 

(2,42 мкмоль/л; 47,61 мкмоль/л). Досліджені показники характеризувалися 

значною варіабельністю, що свідчить про динамічний стан кишечнику та, 

можливо, кишкового мікробіому у даній віковій групі дітей. Кореляційний 

аналіз виявив позитивну кореляцію між загальним вмістом РС та віком (R = 

0,58, p<0,05), що пояснюється, можливо, поступовою фортифікацією 

вуглеводного компоненту прикорму за віком. ФК був теж кореляційно, але 

негативно, зв’язаний з віком (R = - 0,49, p<0,05), а також негативно корелював  

із вмістом в стільці ацетату (R = - 0,38). Водночас вміст ацетата та бутирата 

були охоплені позитивним зв’язком. В свою чергу концентрація ацетату 

позитивно корелювала з вмістом РС, що підтверджує патогенетичний 

взаємозв'язок між підвищенням концентрації цих сполук і можливості 

виникнення гіперосмолярних кишкових порушень. 

Висновки. Наявність кишкових маркерів, що можуть погіршувати 

резистентність кишечника, в значній мірі визначається раннім віком дітей. При 

певній автономії показників кожен з них може розглядатися як діагностично 

або прогностично значимий. Кореляційний аналіз довів, що центром системи, 

формуючої схильність дітей до розвитку запального стану кишечника, є 

накопичення неперетравлених вуглеводів в хімусі в умовах навантаження 

раціону стравами прикорму. 

 

  


