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Неалкогольная жировая болезнь печени (НАЖБП), частота распространенности которой составляет до 30%, является одной из ведущих проблем внутренней медицины.

Цель исследования: изучение уровня СК-18 в плазме крови у пациентов НАЖБП, оценка его динамики под влиянием комплексного лечения урсодезоксихолевой кислоты (УДХК)  и адеметионина.
Материалы и методы: Обследовано 30 больных НАЖБП. Средний возраст пациентов составил (47,60± 3,7) лет, участие приняли 16(53%) мужчин и 14(47%) женщин.  Всем пациентам был установлен диагноз НАЖБП в стадии стеатогепатита (НАСГ), проведены традиционные клинико-лабораторные исследования, оценка трофологического статуса, липидного обмена, определение моноклональных антител СК-18 иммуноферментным методом. Анализ динамики биохимических показателей и уровня СК-18 в плазме крови проводился до начала лечения и через 30 дней.  Все пациенты получали комбинированную терапию УДХК в сочетании с адеметионином длительностью до одного месяца. 

Результаты исследования: Исследование СК-18 в плазме крови больных НАЖБП в стадии НАСГ до, и через месяц лечения показал достоверное снижение уровня СК-18 в плазме крови  – на 8,6% (р˂0,05),  показатели синдрома цитолиза АсАт и АлАТ уменьшились в 2 и 2,4 раза, соответственно(р˂0,04).  В липидном профиле произошла  нормализация ОХ, коэффициента атерогенности и ЛПНП (≤0,05), ТГ, ЛПВП и ЛПОНП имели  тенденцию к снижению  (р≥0,05).

Выводы: 
Использования УДХК и адеметионина сопровождается  снижением уровня    СК-18 в плазме крови больных НАЖБП в стадии НАСГ, уменьшению показателей цитолиза и нормализации липидного профиля, что свидетельствует о замедлении прогрессирования заболевания.

