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Актуальность. Исследования касающееся вопросам диагностики 

метаболического синдрома с каждым годом увеличиваются, однако до настоящего 

времени остаются не раскрытыми возможные причины и механизмы развития 

неалкогольной жировой болезни печени у больных со стеатозом поджелудочной железы. 

Несмотря на огромное количество исследований посвященных неалкогольной жировой 

болезни печени до настоящего времени её клинические особенности течения 

недостаточно выяснены. 

Цель. Определить особенности углеводного и липидного обмена у пациентов со 

стеатозом печени и поджелудочной железы. 

Задачи. Изучить клинические особенности течения и оценить нарушения 

углеводного, липидного обмена у больных со стеатозом печени и поджелудочной железы. 

Материалы и методы исследования. В исследовании участвовали 79 человек, 

из них 17 мужчин и 62 женщин средний возраст 52,2±2,6 года, контрольную группу 

составили 17 человек без проявлений МС. Исследованы холестерин, триглицериды, 

ЛПНП и ЛПОНП, рассчитывалось абсолютное количество лимфоцитов, а также 

концентрация глюкозы, инсулина и лептина. По данным УЗИ обнаружено стеатоз печени 

и поджелудочной железы. 

Результаты. Полученные результаты исследования, показали наличие 

достоверных изменений в крови у больных со стеатозом печени и поджелудочной 

железы, состояние дислипидемии, проявляющиеся у большинство больных сочетанной 

формой патологии указывало на формирование состояния резистентности к инсулину и 

повышение уровня СЖК в среднем в 3 раза. Увеличение в крови уровня СЖК 

сопровождается состоянием гиперинсулинемии повышение уровня СЖК в крови, 

способствует нарушению функции рецепторов к инсулину и поглощению клетками 

глюкозы. Итак, нарушение углеводного и липидного спектра крови, на фоне 
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гормональных нарушений у пациентов со стеатозом печени и поджелудочной железы 

приводит к приспособлению организма к этим условиях и активизирует процесс 

липолиза. 

Выводы. Таким образом, у пациентов со стеатозом печени и поджелудочной 

железы наблюдается нарушения в глюкозо-инсулиновом гомеостазе, обусловленный не 

только гормональными нарушениями, но и изменением метаболизма в клетках за счет 

основного субстрата - свободных жирных кислот. 
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