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Мета дослідження: встановити прогностичне значення рівнів корот-
коланцюгових жирних кислот (КЛЖК) та молочної кислоти (МК) під час 
гострої інфекційної діареї як маркерів раннішнього прогнозування розвит-
ку функціональної діареї (ФД) у дітей молодшої вікової групи.

Матеріали та методи дослідження: У дослідженні прийняло участь 
27 дітей, віком 6–24 місяці з гострою діареєю. Дітей було поділено на 2 групи. 
Першу групу склало 16 дітей з бактеріальним гастроентеритом, другу групу - 
11 дітей з гострим гастроентеритом ротавірусної етіології. Окрім загально-
клінічних обстежень додатково визначали рівні КЛЖК та МК в калі методом 
рідинної хроматографії. Протягом 6 місяців після проводили пряме інтерв’ю-
вання батьків, задля виявлення розвитку ФД за Римськими критеріями IV.

Результати. За результатами проведеного кореляційно-регресійного 
аналізу виявлено найбільш чутливі та прогностично значущі маркери розвит-
ку ФД в майбутньому, а саме МК та пропіонової (ПК) кислот. Проведено 
ROC-аналіз та отримані наступні результати: AUC = 0,951, ДI [0,74; 0,96], 
р=0,0081; чутливість Se = 77,78 % та специфічність Sp = 71,43 %. Точка від-
січення значень МК та ПК становила 0,045 мкмоль/л та 1,624 мкмоль/л.Для 
розрахунку вірогідності очікування в майбутньому розвитку ФД протягом 
6 місяців запропонували використовувати формулу логістичної регресії:

Р = 1/(1+ехр (-х));х = (-1,399)+(15,702* у1) +0,0627* у2
де y1 – МК в мкмоль/л; y2 – ПК в мкмоль/л.
Висновки. З метою раннього прогнозування розвитку ФД у дітей віком 

6–24 місяців після перенесеної гострої діареї інфекційної етіології запропо-
новано використати рівняння логістичної регресії з найбільш чутливими та 
специфічними лабораторними показниками.
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