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Цель исследования. Изучить бактерии толстой кишки в качестве показателей, прогнозиру-
ющих течение метаболического синдрома.

Материалы и методы. Были сформированы 2 группы исследуемых: первую группу соста-
вили 59 пациентов c метаболическим синдромом (МС) (средний возраст — 44 года), вторую — 
54 здоровых добровольца (средний возраст — 38 лет). Фекалии данных пациентов исследо-
вались с использованием метода полимеразной цепной реакции в режиме реального времени 
(тест-система «Колонофлор-16»). В группе пациентов с МС был проведен анализ зависимости 
показателей компонентов МС от количества представителей кишечной микробиоты, рассчи-
таны регрессионные модели. Данные были статистически обработаны с помощью платформы 
IBMSPSS Statistica 26 и программы Stattech.

Результаты. Рост количества Parvimonas micra на 107 КОЕ/мл сопровождался увеличени-
ем уровня глюкозы на 1,27 ммоль/л; роста количества Lactobacillus spp. на 107 КОЕ/мл со-
провождался увеличением окружности талии на 4,2 см; рост количества Parvimonas micra, 
Fusobacterium nucleatum, Bacteroides fragilis group / Faecalibacterium prausnitzii и Enterobacter 
spp. / Citrobacter spp. на 107 КОЕ/мл соответствовал уменьшению уровня общего холестерина 
на 0,992 ммоль/л, 0,111 ммоль/л, 0,032 мкмоль/л и 4 мкмоль/л, соответственно.

Заключение. Для оценки вероятности формирования МС рекомендовано использование 
прогностической модели развития МС, основа нной на результатах исследования микробиоты 
кишечника методом ПЦР-РВ и/или секвенирования гена 16s рРНК. Увеличение количества 
Parvimonas micra может быть рекомендовано в качестве дополнительного маркера оценки по-
вышения уровня глюкозы крови натощак. Увеличение соотношения Bacteroides fragilis group / 
Faecalibacterium prausnitzii, количества Parvimonas micra, Enterobacter spp. или Citrobacter spp. 
может быть рекомендовано в качестве дополнительных маркеров оценки снижения уровня об-
щего холестерина и липопротеидов низкой плотности у пациентов с МС.
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