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LIPOSAKSIYA OMOLIYYATINDAN SONRAKI YUMSAQ TOXUMA DEFEKTLORININ
KOK HUCEYRO® KOCURULM®OSI iLO PROFILAKTIKASI

Azarbaycan Tibb Universitetinin | Caorrahi xastaliklor kafedrasi, Baki, Azarbaycan

Magalada liposaksiyadan sonra yarana bilacok agirlasmalari, xiisuson yumsaq toxuma defektlorini kok
hiiceyra tatbiqi ilo aradan qaldirmaqla estetik naticolarin yaxsilagma saviyyasini dyranmok maqsadilo
aparilmig tadgiqat isi haqqinda malumat verilmisdir.

70 Xasta iizorinda qarmin on divarimin liposaksiyast ilo barabar, dorida nahamarhglarin qarsisimin
alinmast tigiin autoloji piy transplantasiyast hayata kegirilib. XoStolor 2 qrupa boliiniib. 1-ci qrupda (30
pasiyent) liposaksiya bitdikdon sonra piy oldugu kimi, 2-ci qrupda (40 pasiyent) isa kok hiiceyralarlo
zonginlagdirilmis formada dorialti toxumaya daxil edilovak paylanilib. Xastalorda 6 ay arzinda miisahida
aparilib, naticalar 3 ballig skala ilo qiymatlandirilib.

Autolipofilinglo miigayisada kék hiiceyra ila lipofiling zamani seromalarin hacmi azalmus vo onlara daha
az xastolarda rast golinmigdir. Darialti piy toxumasinda fibroz atmalar azalmig, natica etibarilo yumsaq
toxuma defektlori daha az va zaif daracada formalasmigdir. Kollagen va elastin liflari 2-ci grupda daha da
artmgdir, bu, dorinin yumsaqlhigimin vo elastikliyinin daha ¢ox barpa olunmasina sorait yaradir. Damar
proliferasiyasmmin artmasi darinin gidalanmasin yaxsilasdirmigdir. 2-Ci grupda yumsaq toxuma defektlari Vo
korreksiyalara ehtiyac 1-ci grupa nisbatan shamiyyatli daracodo azalmisdir.

Bu arasdirma gostordi ki, kok hiiceyralarla zonginlasdirilmis autoloji piy toxumaswnin kégiiriilmasi miisbat
klinik effekt verir, Xasto momnunlugu daraCasini artirir.
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Liposaksiya genis yayillmig estetik corrahi zongindir. Transplantasiya lgilin istifado edi-
omoliyyatlardan biridir. Hom gadinlar, hom do locok kok hiiceyralor asagidaki toloblors cavab
kisilor gozol bodon qurulusuna sahib olmaq vermolidir [5]:
ti¢tin bu amaliyyata ehtiyac duyurlar [1]. Biitiin 1. Hiiceyralorin say1 yetori godor olmalidir
carrahi amaliyyatlar kimi liposaksiyadan sonra (1 ml-da 1 milyon);
da agirlasmalar miimkiindiir. Yumsaq toxuma 2. ©On az travmatik yolla alds edilmoalidir;
defektlori, dorida kalo-kotiirliiklor estetik notics- 3. Miixtolif hiiceyralora diferensiasiyaetma
nin ugursuz alinmasma sobob ola bilor. Kok gabiliyyati yiiksok olmalidir;
hiiceyranin totbiqi belo arzuedilmoz hallarin 4. Kogiirilmodon ~ sonra  transplantatin
profilaktikast {iglin istifado edilon yeni istiga- dofedilms reaksiyasi olmamalidir.
motlordondir [2]. Autolipofiling profilaktika Liposaksiya naticasindo piy toxumasindan
moqsadils istifads edilib agirlasmalar azaltsa aldo olunmus MKH (mezenximal kok hiicey-
da, piy toxumasinin sorulmasmin qarsisinin rolor) bu standartlara cavab verir. 1 gram piy
alinmasi har zaman asas moagsadlordan biridir toxumasinda 5 mkq, yani beyin toxumasindan
[3]. Kok hiiceyralorin moanbalori miixtalifdir. alinan miqdardan 500 dofo ¢ox kok hiiceyra
Onlar olds etmok ticiin an ¢ox qirmizi stimiik oldo edilir [6]. Bu fakt metodumuzu digorlo-
iliyindan va piy toxumasindan istifads edilir [4]. rindon daha somorali edir.

Embrional toxuma, diglorin pulpasi, tik foli- Kok hiiceyralor embrional mezenximal to-
kullari, ozalolorin sinovial qisalar, periferik xumadan yaranmis bazal hiiceyralordir, miix-
gan, gobok ciyasi qam1i da kok hiiceyralorlo tolif istigamotlords diferensiasiya etmok gabi-
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liyyatino malikdirlor. Bu da onun bir ¢ox sa-
holordo istifadasine sorait yaradir. Belo Ki,
estetik olaraq siid vazilorinin hacminin bdyii-
diilmasi tigiin kok hiiceyrs ilo zonginlosdirilmis
lipofiling sahasindo  dofalorlo  eksperiment
apartlmigdir. Hatta onkoloji sobobdon mastek-
tomiya olunmus Xastolordo bu metod lipofilin-
qin effektivliyini artirir. Bazi alimlor isa onko-
loji xastolords kok hiiceyralorin yerli residiviori
artira bilocoyini diisiiniirlor [7]. Bu da kok
hiiceyralorin yumsaq toxumalara yeridildiyi
sahodo spesifik iltihabi miihitin  inkisafi,
siskinliyin artmasi, angiogenezin stimulyasiyasi
ilo izah edilir. Hazirda qabul olumusdur ki, siid
Vazisi Xargangine goro mastektomiya olunmus
xastolordo  uzag residivlor yoxdursa, bu
metodun istifadasi tohliikasizdir.

Bundan basqa, kok hiiceyralor qirmizi
qurdesonayi, siimiikk vo qigirdaq patologiyalari,
oynaglarin degenerativ xostaliklori, tiz stimiik-
lorinin atrofiyasi, kosmetologiya va digar saho-
lords do miialica vasitasi kimi totbiq edilir.

Tadqigatin maqgsadi liposaksiyadan sonra
yarana bilacok agirlasmalari, xiisuson yumsaq
toxuma defektlorini kok hiiceyra totbigi ilo
minimuma endirmoyin, estetik naticalorin daha
da g6zl olmasina nail olmagin miimkiinliyiinii
aragdirmaqdir.

Tadgigatin material vo metodlarn. 2018-2021-ci
illor orzinds 70 Xxosto iizorinds garmn 6n divarimn
liposaksiyasi zamani doride nahamarliglarin yaranmasinin
qarsisint almaq ticiin autoloji piy transplantasiyast hoyata
kecirmisik. Corrahi texnika asagidaki qaydada aparil-
mugdir; Xostonin garin nahiyasinds ayaq tisto Vaziyyatdo
liposaksiya olunacaq nahiyalor isarolondi. Sonra xosto
arxasi Usto uzanmig Voziyyotdo sedasiya edildi. ©Omo-
liyyatin baglangicinda qarm nahiyssinds 3 dolik agildi. 20
ml spris vasitosilo qarmin 6n divarmdan 50 ml piy
aspirasiya edildi vo kok hiiceyra olda etmoak iigiin labo-
ratoriyaya gondorildi. Sonra 5 adod 20 ml sprislo Vo 2 mm
diametrli konyulla 100 ml piy tokrar aspirasiya edildi,
sprislorin agzina iyno Vo kalpak taxilaraq steril soraitds
konara alindi. Qarnin 6n divarinda darialt1 piy toxumasina
Klayn mohlulu infiltrasiya edildi. Gozlomadan VASER
ultrases cihazi ilo infiltrasiya olunan mayenin hacmine
miivafiq zaman orzinds piy toxumasi iglondi. Daha sonra
orimis yaglar aspirator vasitosilo monfi tozyiq altinda xaric
edildi. Konarda steril soraitdo saxladigimiz 100 ml piy
laboratoriyada piy aspiratindan olds olunan kok hiicey-
ralorlo zonginlogdirildi. Xastolor 2 grupa béliinmusdir. 1-
ci grupda (30 pasiyent) piy liposaksiya bitdikdan sonra
oldugu kimi, 2-ci grupda (40 pasiyent) iss kok hiicey-
rolorla  zonginlosdirilmis formada doriali toxumaya
paylamldigdan sonra samaliyyat yekunlagdirilib. Xastolor
ilk 6 ay arzinds miisahids edildi vo 3 balliq skala ilo qiy-
matlondirildi (1 — geyri-kafi, 2 — kafi, 3 — sla). Naticalori
giymatlondirmak tigtin xaSts mamnuniyyati, garinin 6n
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divarinin dorialti piy toxumasmmn gobokatrafi 3 sm
masafado — saat 3, 6, 9, 12 istigamatlorinds USM-nin
omoliyyatdan avvalki vo sonraki naticalorinin miiqayisasi,
histoloji olaraq darialt1 piy qatinda hiiceyralorin vaziyyati
osas gotiirildi.

Tadqgigatin naticalori va onlarin miiza-
kirasi. Normal lipofiling pasiyentlorin 1-i kisi,
29-u gadin olmagla 30 xoStods totbiq edilib.
Xastolorin yas1 19-55 arasindadir. Qadinlardan
11-1 normal dogusla, 10-u Kesar omaliyyat1 ilo
ovlad sahibi olanlar idi, 8 gadin dogus kegirmo-
misdir. Pasiyentlorin BKi (badan kiitlosi indek-
si) 19,6-40,4 arasinda olmusdur. Omoliyyatdan
sonraki naticalor asagidaki kimi qgiymatlon-
dirildi: 8 (26,6%) pasiyentds derialti seromalar
yaranmis Vo miivafiq mialico aparimigdir.
4 pasiyents (13,3%) kaskin anemiya diagnozu
ilo gankdgiirma totbiq edilmisdir. 2 pasiyentds
(6,7%) vyara infeksiyalasmis Vo antibiotiklo
miialico toyin edilmisdir. Ultrasos miiyinasi
(USM) zamam 20 pasiyentds dorialt1 piy toxu-
masinin aralarinda fibroz atmalar goriilmiisdiir.
2 pasiyentdo aqgresiv fibroz miisahido edil-
migdir. Histoloji miiayinods Kollagen liflorinin
soviyyasinin 24%, elastin liflorinin iso 23,3%
artdigi morfometrik olarag tosdiglonmisdir.
Omoliyyatdan avval iso normal piy toxuma-
sinda bu gostarici kollagen liflori {igiin 9%,
elastin liflori tigiin iso 15% toskil edirdi. Kigik
diametrli damarlarda proliferativ aktivlik 60%,
orta diametrlilordo 30%, boyik diametrlilordo
iS50 10% artmigdir. Pasiyentlorin 2-sindo dori
artighigr qaldi1 (6,7%), homin pasiyentlora daha
sonra abdominoplastika smaliyyati icra olundu,
7-si (23,3%) 1 dofo, 2-si (6,7%) 2 dofa lipokor-
reksiya edildi. Umumilikdo 11 pasiyentdo
(36,6%) novbati amaliyyata ehtiyac duyuldu.
Noticalara gora 10 pasiyent (33,3%) ola (skala
tizra 3), 16 pasiyent (53,3%) kafi (skala iizrs 2),
4 pasiyent (13,3%) geyri-kafi (skala tlizro 1)
olarag giymatlondirildi. Pasiyentlorin orta
estetik noticosi skala tizro 2,2 (84%) oldu.
Asagida klinik miisahidolorimizdon niimuno
verilmisdir.

Pasiyent 1. Qadin pasiyentin 35 yast var,
2 hamilalik kecirmisdir. Qarin nahiyasindaki artiq
piylardan sikayatgidir. Fotolardan da aydin oldugu
kimi, artiq piylarla yanasi dari sallanmasi natica-
sinda asimmetriya da yaranmigsdir (sakil 1). Ancaq
bu pasiyentimiz problemin darinliyina baxma-
yaragq kasiksiz, izsiz yolla gézal badan qurulusuna
sahib olmagq istayir. Xanimda profilaktik magqsadli
ampaliyyatin sonunda doarialtt zonaya 100 ml
autopiy toxumasi paylanib.



Sakil 1. Qarnin 6n tarafdan gériiniisii: autoloji lipofilingdan avval (A) va 1 ay sonra (B)

Goriindiyti  Kimi, problem boyiik oOlgiido
aradan qaldirilmus, dorido kolo-kotiirliik aradan
galxmigdir. Lakin halo do az migdarda asim-
metriya mévcuddur.

Kok hiiceyralori zonginlosdirilmis lipofiling
40 xostado totbiq edilmisdir. Xastolorin 1-i kisi
39-u qadin, yas1 20-don 63-0 godor olmusdur.
Qadinlardan 8-i normal dogusla, 17 nofor Kesar
omaliyyati ilo ana olanlar, 14 nofor dogus
kecirmoyonlor idi. Pasiyentlorde BKI 19,6-40,4
arasinda doyismisdir. 6 pasiyent avvallor 1 dofo,
1 pasiyent 2 dafa normal liposaksiya, 1 pasiyent
abdominoplastika kegirmisdir, naticodon mom-
nun qalmadiglart {igiin kok hiiceyrali auto-
lipofilingo miiraciot etmiglor. 10 xastods USM-
do dorialti fibroz atmalar miisahido edilmis,
agressiv fibroza rast golinmomisdir. Histoloji
miiayinodo  kollagen liflorinin  saviyyasinin
29,8%, elastin liflorinin saviyyasinin iso 27%
artdigi morfometrik olarag tosdiglonmisdir.
Omoliyyatdan sonra kicik diametrli damarlarda
proliferativ aktivlik 68%, orta diametrlilordo
37%, boylk diametrlilordo iso 13% artmusdir.
1 pasiyentdos 2-ci dofo kok hiiceyrs ilo korrek-
siyaya ehtiyac yaranmis, razilasmadigina gors
abdominoplastika edilmigdir. 2 pasiyentdo
2 dofa kok hiiceyrali korreksiya icra edilmisdir.
Umumilikds 3 (7,5%) pasiyentdo tokrar amaliy-
yata ehtiyac yaranmigdir. 1 pasiyentds omoliy-
yatdan sonra hiperpigmentasiya omolo golmis-
dir. Naticaloro goro 29 pasiyent (72,5%) ola
(skala tizro 3—100%), 9 pasiyent (22,5%) kafi
(skala tizro 2—80%), 2 pasiyent (5%) geyri-Kkafi
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(skala tizro 1-60%) olaraq giymatlondirilmisdir.
Pasiyentlorin orta estetik noticosi skala tizro
4,675 (93,5%) olmusdur. Qruplar iizro agirlas-
malarin  rastgolmo tezliyi asagidaki  kimi
olmusdur:

— seroma: | grup — 8 pasiyent (26,6%), Il
grup — 4 pasiyent (10%);

— koskin anemiya: | qrup — 4 pasiyent
(13,3%), Il grup — 8 pasiyent (5%);

— infeksiya: | grup — 4 pasiyent (13,3) Il
grup — 2 pasiyent (2,5%).

Pasiyent 2: 45 yash qadin 3 hamilalik kegirib.
Yas faktoru va dari bollugunu nazara alaraq
pasiyenta abdominoplastika maslahat gortilib.
Ciinki bu amillar darida kala-kétiirliik qalmast
ehtimalimi artinir. Lakin pasiyentimiz  kasiksiz
amoliyyat istadiyini bildirdi. Pasiyenta liposaksiya
amaliyyatinin sonunda profilaktika magsadila kék
hiiceyra ila lipofiling tatbiq edildi.

Sokildon goriindiiyti kimi, dori tamamilo
hamardir, arzu edilon natico alinmisdir. Pasi-
yentdo omoliyyatdan sonra defektlor forma-
lagsmas ti¢iin yetori gadar sabablor oldugunu
nazars alsaq, gordiiylimiiz kimi kok hiiceyra
totbiqi naticasindo estetik effekti mitkkommaol
hesab edo bilarik.

Belaliklo, bu arasdirma gostormisdir ki,
kok hiiceyralorlo  zonginlogdirilmis autoloji
piy toxumasimin kogiiriilmosi miisbot Klinik
effekt verir, momnunlug doracasini artirir.
Arasdirmalarin noticalori golocokds do kok
hiiceyralarlo zonginlogdirilmis autopiy trans-
plantasiyasinin yumsaq toxuma defektlarinin
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Sakil 2. Kok hiiceyra ilo lipofiling tathiq edilmis pasiyentin amaliyyatdan awval va sonra
45 ° yan proyeksiyadan goriintiisii

profilaktikas1 moagsadilo genis istifado edilo arasdirilmas: bu sahodo daha dogiq fikirlor
bilocayino timid dogurur. Pasiyentlorin bir saslondirmays sorait yarada bilar.
ne¢o il sonraki uzaq naticalorinin  do
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MNPOPUIIAKTHKA JE®EKTOB MAT'KHUX TKAHEM IOCJIE JIMIIOCAKIIUA
IIYTEM TPAHCIIVIAHTAIIUU CTBOJIOBBIX KJIETOK

Kageopa xupypeuueckux donesneti | Azepbaiidcanckoeo MeouyuncKko20 yRusepcumemd,
baxy, Azepbaiioncan

B crarbe npeacrapiieHa nHGpopmaliys 00 UCCIIeI0BaTeIbCKON paboTe, MPOBEACHHOM C 1E/IbI0 BBISICHEHHUS

YPOBHA YIYUHICHHUA JSCTCTUYCCKUX PE3YJIbTATOB 3a CUCT YCTPAHCHUA OCHO)KHCHHﬁ, KOTOpBIC MOTYT
BO3HHUKHYTb ITOCJIC JIMIIOCAKIINH, 0COOEHHO ,[[e(beKTOB MSATKHX TKaHEH ¢ MPUMCHCHUECM CTBOJIOBLIX KJICTOK.

70 narueHTam OblIa MPOBEICHA TPAHCILIAHTALIMS ayTOJOTHYHOIO JKUpa VIS MPEIOTBPAIICHUS KOKHBIX
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HEPOBHOCTEH HAPSIY C JUTTOCAKIIUEH ITePETHEH CTCHKH XKMBOTA. bombHbIC OBUTH pasneeHsl Ha 2 Tpynnsl. B
1-i1 rpynme (30 nmar@eHToB) MOC/E JUIOCAKIUU ObLI MPOBEACH JUIMOGUILIMHT C LEIBHBIM ayTOJIOTHICCKUM
XKHUpOM, a Bo 2-i rpymme (40 mauydeHToOB) B IOAKOXKHYIO KIETYATKYy BBOJUM JKHUpP, OOOTaIICHHBIN
CTBOJIOBBIMH KJIeTKaMu. BoyibHBIE HabmoAanuch B TeueHHE 6 MECSIEB W OLCHUBAIUCH MO 3-OamibHON
mkane (1 — HemocTaTouHo, 2 — JOCTATOYHO, 3 — OTJIMYHO).

[lo cpaBHEHHIO C ayTONMHUITOPIILIMHTOM JTAITOPIIIMHT CTBOJIOBBIMHU KIIETKAMH YMEHBIIAT O0BEM CEpPOM U
BCTpeUalics y MEHbBIIEro 4mcia manueHToB. DPuOpo3HBIE BBHIIEICHUS B IOAKOXHO-KHUPOBOU KIIETYATKE
YMEHBIIWINCE, B pe3ylbTaTre Ae(eKThl MATKUX TKaHed GopMupoBanuch pexe u ciabee. KomnarenoBbie u
SIIACTHHOBBIE BOJIOKHA YBETHUYWJIMCH BO 2-i TpyMIe, YTO MO3BOJMIO B OOJNBIIEH CTEMEHW BOCCTaHOBHUTH
MATKOCTP U AJIACTUIHOCTD KOXKH. Y BEIHUEHHE COCYIUCTO mponudepann yaydInio TuTanne Koxn. Bo 2-
W Tpymnmne 3HAYUTEIHHO YMEHBIIWINCH ACPEKThl MSATKUX TKaHEH M TIOTPEOHOCTh B KOPPEKIUAX IO
CpaBHEHHIO ¢ 1-i rpynmoii.

OTO WCceqoBaHWE TOKA3allo, YTO TPAHCIUIAHTANWS AayTOJOTHYHOM XUPOBOW TKaHHU, OOOTaIIeHHOMN
CTBOJIOBBIMH KJIETKaMH, OKa3bIBAET IMOJIOKUTENbHBIN KIMHHYECKUH 3((eKT, TOBhIMas CTENEeHb YAOBIETBO-
PEHHOCTH MalMEHTOB.

Bayramli G.R.

PREVENTION OF AFTER LIPOSUCTION SOFT TISSUE DEFECTS
BY STEM CELL TRANSPLANTATION

Department | of Surgical Diseases Azerbaijan Medical University, Baku, Azerbaijan

Summary. The article provides information on the research work carried out to determine the
improvement in aesthetic results by eliminating the complications that may occur after liposuction,
significantly decreasing the level of soft tissue defects by using stem cells.

Seventy patients underwent autologous fat grafting to prevent skin irregularities along with liposuction of
the anterior abdominal wall. Patients divided into 2 groups: 1st group (30 patients), after liposuction, it was
distributed in the form of fat, and in the 2nd group (40 patients), it was injected into the subcutaneous tissue
in a form enriched with stem cells. Patients were observed for 6 months and evaluated on a 3-point scale (1 -
insufficient, 2 - sufficient, 3 - excellent).

Compared with autolipofilling, stem cell lipofilling reduced the volume of seromas and occurred in fewer
patients. Fibrous secretions in the subcutaneous fat decreased, as a result, soft tissue defects were formed less
frequently and weaker.

Collagen and elastin fibers increased in the 2nd group, which made it possible to restore the softness and
elasticity of the skin to a greater extent. Increased vascular proliferation improved skin nutrition. In the 2nd
group, soft tissue defects and the need for corrections significantly decreased compared to the 1st group.

This study showed that transplantation of autologous adipose tissue enriched with stem cells has a
positive clinical effect.
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