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Вступ. Інфекційні діарейні захворювання про-
довжують займати особливе місце у струк-
турі захворюваності дітей як в Україні, так і в 

усьому світі, викликаючи тяжкий діарейний синдром. 
Багато робіт присвячено диференційній діагностиці 
секреторної та інвазивної діареї [3]. На сьогоднішній 
день актуальні дослідження, які показують, що дійсно 
є різниця між кількісним вмістом фекального кальпро-
тектину та лактоферину у фекаліях дітей з кишковою 
інфекцією різної етіології. Літературні джерела вказу-
ють на те, що це можна використовувати як рутинний 
тест диференційної діагностики, а це перспективно 
для подальшого дослідження в клінічній практиці, осо-
бливо в педіатрії [1, 2]. Водночас таких робіт в Україні 
мало.

Тому метою роботи стало: дослідили значущість 
ранніх неінвазивних діагностичних біомаркерів каль-
протектину та лактоферину калу якісним методом, для 
оцінки виразності запального процесу в кишківнику 
при інфекційних діареях різної етіології у дітей ран-
нього віку. 

Матеріали та методи. Нами було проведено об-
стеження 60 дітей віком від 0 до 3 років, з проявами 
інфекційної діареї, які перебували на стаціонарному 
лікуванні у Запорізькій обласній інфекційній клінічній 
лікарні. Діти були розподілені на дві групи: перша — 
36 пацієнтів з вірусною діареєю, друга — 24 дитини з 
бактеріальною. Етіологічне розшифрування проведе-
но на підставі даних анамнезу, скарг батьків, суб’єк-
тивних та об’єктивних симптомів, результатів імунохро-
матографічного тесту CITO TEST ROTA, NORA, ASTRO. 
Бактеріальна етіологія була підтверджена бактеріо-
логічним дослідженням випорожнень на кишкову па-
тогенну групу та групу умовно-патогених мікроорга-
нізмів (УПМ). Фекальний кальпротектин та лактоферин 
визначено імунохроматогрифічним експрес-тестом 
калу. Усі дослідження проводились з інформованої 
письмової згоди батьків дітей.

Результати. При обстежені дітей, хворих на гостру 
кишкову інфекцію було виявлено, що серед пацієнтів 
із вірусною діареєю (перша група) 19 (52%) мали ро-
тавірусну етіологію захворювання, 10 (28%) пацієнтів — 
норавірусну, 5 (14%) — нора+ротавірусну, 2 (6%) — ро-
та+астровірусну. Отже, у переважної більшості хворих 
першої групи (26 дітей — 72%) виділяли з калу ротавірус 
або як монопатоген, або у сполученні з іншими віруса-
ми. В загальній же групі (60 хворих) ротавірус, як зна-
чимий етіологічний збудник, виявлено у 38,3% випадків, 
що відповідає багатьом сучасним дослідженням в різ-
них країнах світу.

Серед пацієнтів із «вірусною діареєю» на початку 
хвороби 32 (89%) мали позитивний результат на фе-
кальний кальпротектин, а лише 4 (11%) — негативний. 
У 15 (42%) пацієнтів цієї групи було виявлено наявність 
лактоферину у калі, а ось у 21 (58%) дитини результат 
був негативним. 

У пацієнтів другої групи з проявами інвазивної ді-
ареї, за результатами бактеріологічного досліджен-
ня калу, у 4 (17%) діагностовано кампілобактеріоз, у 
2 (8%) — сальмонельоз, у 3 (13%) — ешерихіоз та у 15 
(62%) виділено бактерії родини умовно-патогенної 
флори в кількості понад 105 колонієутворюючих оди-
ниць у грамі. В цій групі у 21 (87,5%) дитини було за-
фіксовано позитивний кальпротектин калу і тільки у 3 
(12,5%) — негативний. Щодо фекального латоферину, то 
у кожного другого — 14 (58,3%) пацієнтів — він виявився 
позитивним, а у 10 (41,7%) — негативним.

Проведений статистичний аналіз достовірності 
різниці наявності позитивного результату виявлення 
кальпротектину та лактоферину в калі в групах по-
рівняння показав, що якісна оцінка цього показнику 
як щодо кальпротектину (р=0,58), так і лактоферину 
(р=0,15) не має відмінностей залежно від етіологічного 
чинника — чи вірусного, чи бактеріального.

Висновки. 
1. Ротавіруси продовжують посідати перше місце 

серед збудників інфекційних діарей у дітей раннього 
віку, як в загальній групі, так і серед вірусних діарей-
них захворювань.

2. Визначення фекального кальпротектину та лак-
тоферину якісним методом не може бути рекомендо-
ваним для ранньої диференційної діагностики вірус-
них та бактеріальних діарей.
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