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(54) Способ измерения объема фрагмента жировой ткани
(57) Реферат:

Изобретение относится к медицине, а именно
к офтальмологии, реконструктивно-
восстановительной, челюстно-лицевой,
пластической и эстетической хирургии,
косметологии, регенеративной медицине и
клеточным технологиям. Способ измерения
объема фрагмента жировой ткани включает
заполнение не менее 1/3 объема стерильного
одноразового шприца объемом 1, 2, 5, 10 или 20
мл стерильным физиологическим раствором.
Затем удаляют поршень, отверстие на кончике
шприца обтурируют, отмечают первоначальный
уровень жидкости (V0). Фрагмент (фрагменты)
жировой ткани, резецированный
(резецированные) или аспирированные в ходе

операции, опускают стерильным пинцетом или
хирургической ложкой в подготовленныйшприц.
Отмечают конечный уровень жидкости (V1) и
вычисляют объем фрагмента (фрагментов)
жировой ткани (Vжт) по формуле Vжт=V1-V0.
Способ позволяет стандартизировать протокол
хирургического вмешательства, установить
четкие корреляционные связи между объемом
трансплантированной жировой ткани и
достигнутым послеоперационным результатом,
а также стандартизировать научное исследование,
точно определить количество клеток или
клеточных колоний, выделенных из единицы
объема жировой ткани. 2 пр.
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(54) METHOD FOR MEASURING VOLUME OF FATTY TISSUE FRAGMENT
(57) Abstract:

FIELD: medicine.
SUBSTANCE: method for measuring the volume

of the fatty tissue fragment involves filling at least 1/3
of the volume of a sterile disposable syringe with a
volume of 1, 2, 5, 10 or 20 ml with sterile saline. Then
a piston is removed, a hole on the tip of the syringe is
obturated, the initial level of fluid (V0) is marked.
Fragment(s) of the fatty tissue, resected or aspirated
during surgery, are lowered with a sterile forceps or a
scoop into the prepared syringe. The final liquid level
(V1) is marked and the volume of the fragment(s) of

the fatty tissue (Vft) is calculated by the formula
Vft=V1-V0.

EFFECT: allows to standardize the protocol of
surgical intervention, establish clear correlation links
between the volume of transplanted fatty tissue and the
achieved postoperative result, as well as standardize
scientific research, accurately determine the number of
cells or cell colonies isolated from a unit of fatty tissue
volume.
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Изобретение относится к медицине, а именно к офтальмологии, реконструктивно-
восстановительной, челюстно-лицевой, пластической и эстетической хирургии,
косметологии, регенеративной медицине и клеточным технологиям.

Аутотрансплантация дермо-жировыхлоскутов, резецированныхили аспирированных
в ходе липосакции фрагментов жировой ткани широко используется для коррекции
дефицита объемамягких тканей и контурной пластики (объемно-контурной пластики).
Также жировая ткань является общепризнанным источником мультипотентных
мезенхимальных стромальных клеток, которые активно используются для клинических
и научно-исследовательских целей. Во всех перечисленных случаях возникает
необходимость достаточно точного количественного определения объема исходно
взятого тканевого материала.

Традиционно в клинической практике используется приблизительная оценка
необходимого объема фрагмента жировой ткани «на глаз» в соотношении с объемом
реципиентной области.

Авторам не известны способы измерения объемафрагментажировой ткани, которые
могли быть взяты в качестве ближайшего аналога.

Задачей изобретения является разработка способа измерения объема фрагмента
жировой ткани, требующего минимальных временных и технических затрат, с низким
риском микробной контаминации.

Технический результат изобретения, достигаемый в ходе решения поставленной
задачи, заключается в получении фрагмента жировой ткани известного объема, что
позволяет точно спланировать и стандартизовать хирургическое вмешательство или
научно-исследовательскую работу.

Указанный технический результат достигается тем, что в способе измерения объема
фрагмента жировой ткани, заключающемся в том, что не менее 1/3 объема стерильного
одноразового шприца объемом 1, 2, 5, 10 или 20 мл заполняют стерильным
физиологическим раствором, удаляют поршень, отверстие на кончике шприца
обтурируют, отмечают первоначальный уровеньжидкости (V0), фрагмент (фрагменты)
жировой ткани, резецированный (резецированные) или апирированные в ходе операции,
опускают стерильным пинцетом или хирургической ложкой в подготовленныйшприц,
отмечают конечный уровеньжидкости (V1) и вычисляют объемфрагмента (фрагментов)
жировой ткани (Vжт) по формуле Vжт=V1-V0.

Определение объемафрагмента (фрагментов)жировой тканипо заявляемому способу
осуществляют следующим образом. Стерильный одноразовый шприц объемом 1, 2, 5,
10 или 20 мл (объемшприца определяет цену деления его мернойшкалы), в зависимости
от требуемой точности измерения и объема измеряемого фрагмента жировой ткани,
на неменее 1/3 заполняют стерильнымфизиологическимраствором.Аккуратно удаляют
поршень шприца, отверстие на кончике шприца обтурируют пальцем в стерильной
перчатке. Отмечают первоначальный уровень жидкости в шприце (V0), фрагмент
(фрагменты) жировой ткани, резецированный (резецированные) в ходе операции,
стерильным пинцетом или хирургической ложкой опускают в подготовленныйшприц.
Отмечают конечный уровеньжидкости (V1). Вычисляют объемфрагмента (фрагментов)
жировой ткани (Vжт) по формуле

Vжт=V1-V0
После измерения фрагмент (фрагменты) жировой ткани извлекают стерильным

пинцетом или хирургической ложкой и используют по назначению.
Предлагаемый способ можно использовать в практике хирургов, выполняющих
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реконструктивно-восстановительные и косметические пластические или эстетические
операции, а также в ходе научно-исследовательской деятельности для стандартизации
исследований по изучению клеток жировой ткани.

Пример 1.
Пациент Л. обратился с жалобами на врожденный энофтальм левого глаза.

Экзофтальмометрия поГертелю: справа 15мм, слева 11мм, разница выстояния глазных
яблок - 5 мм. После проведенного обследования запланирована объемно-контурная
пластика глазницы с использованиемжирового аутотрансплантата (фрагментажировой
ткани) с наружной поверхности средней трети бедра. В ходе операции для определения
объема резецированный фрагмент жировой ткани с помощью стерильного пинцета
опустили в стерильный одноразовый шприц объемом 20 мл, предварительно
заполненный стерильным физиологическим раствором до 10 мл (V0), с удаленным
поршнем и обтурированным кончиком. Уровень жидкости в шприце поднялся до 14
мл (V1). Объем фрагмента жировой ткани (Vжт) рассчитали по формуле

Vжт=14-10=4 (мл)
После измерения фрагмент жировой ткани был извлечен стерильным пинцетом и в

необходимомобъеме трансплантирован в глазницу пациента.Объемнеизрасходованной
части резецированного фрагмента жировой ткани был измерен аналогичным образом,
согласно заявленному способу и составил 1 мл. То есть, объем жировой ткани,
трансплантированныйпациенту, составил 3мл.Впослеоперационномпериодепроведена
экзофтальмометрия по Гертелю: справа 15 мм, слева 14 мм, разница 1 мм. Таким
образом, при аутотрансплантации фрагмента жировой ткани объемом 3 мл передняя
граница левого глазного яблока сместилась кпереди на 3 мм, по данным
экзофтальмометрии. Это позволит в дальнейшем использовать данную закономерность
для планирования аналогичных вмешательств.

Пример 2.
В ходе эстетической блефаропластики верхних век пациентки К. была резецирована

орбитальная жировая ткань, которая с письменного согласия пациентки была
направлена в лабораторию для выделения и изучения мультипотентных стромальных
клеток. Для определения объема фрагмента жировой ткани по заявленному способу
подготовили стерильныйшприц объемом 1мл. Вшприц набрали 0,5 мл (V0) стерильного
физиологического раствора, обтурировали кончик и осторожно извлекли поршень. С
помощью стерильного пинцета опустили фрагмент жировой ткани в шприц. Уровень
жидкости вшприце поднялся до 0,9 мл (V1). Таким образом, объемфрагментажировой
ткани (Vжт) по формуле составил

Vжт=0,9-0,5=0,4 (мл)
После измерения фрагмент жировой ткани был извлечен стерильным пинцетом и

подвергнут механическому измельчению и ферментативному расщеплению, согласно
протоколу выделения стромальных клеток. На 2-е сутки культивирования подсчитали
количество первичных клеточных колоний: из 0,4 мл орбитальной жировой ткани
получено 28 первичных клеточных колоний на 10 полей зрения. Данная информация
позволяет сравнивать результаты, полученные при работе с фрагментами разного
объема.

Использование предлагаемого способа позволяет стандартизировать протокол
хирургического вмешательства, установить четкие корреляционные связи между
объемом трансплантированной жировой ткани и достигнутым послеоперационным
результатом, а также стандартизировать научное исследование, точно определить

Стр.: 5

RU 2 631 636 C1

5

10

15

20

25

30

35

40

45



количество клеток или клеточных колоний, выделенных из единицы объема жировой
ткани.

(57) Формула изобретения
Способ измерения объема фрагмента (фрагментов) жировой ткани, заключающийся

в том, что не менее 1/3 стерильного одноразового шприца объемом 1, 2, 5, 10 или 20
мл заполняют стерильным физиологическим раствором, удаляют поршень шприца,
отверстие на кончикешприца обтурируют, отмечаютпервоначальныйуровеньжидкости
(V0), фрагмент (фрагменты) жировой ткани, резецированный (резецированные) или
аспирированные в ходе операции, опускают стерильным пинцетом или хирургической
ложкой в подготовленный шприц, отмечают конечный уровень жидкости (V1) и
вычисляют объемфрагмента (фрагментов)жировой ткани (Vжт) поформулеVжт=V1-V0.
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