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ПЕРСПЕКТИВЫ  SVF-ТЕРАПИИ В МЕДИЦИНСКОЙ 

ПРАКТИКЕ 
Нишонов Жамоллитдин Хабибуллаевич 

Храмова Наталья Владимировна 

Ташкентский государственный стоматологический институт 

АННОТАЦИЯ 

В статье даны результаты оценки применения SVF-терапии в 

медицинской практике. SVF-терапия это  инъекции стромально-васкулярной 

фракции — концентрата стромальных клеток, которые выделяют из жировой 

ткани пациента. Полученные данные показывают, что использование 

стромально-васкулярной фракции — метод относительно новый в 

современной медицине, существующих знаний в этой области вполне 

достаточно для его широкого применения в клинической практике. Стволовые 

клетки имеют огромный регенерирующий потенциал, мощное 

противовоспалительное действие и иммунорегуляторную активность. 

Ключевые слова: стволовые клетки, SVF-терапия, регенеративная 

медицина 

 

PROSPECTS OF SVF THERAPY IN MEDICAL PRACTICE 
Nishonov Zhamollitdin Khabibullaevich 

Khramova Natalya Vladimirovna 

Doctor of Medical Sciences, professor 

Tashkent State Dental Institute 

 

ABSTRACT 

The article presents the results of evaluating the use of SVF therapy in medical 

practice. SVF therapy is an injection of the stromal vascular fraction, a concentrate 

of stromal cells that are isolated from the patient's adipose tissue. The data obtained 

show that the use of stromal vascular fraction is a relatively new method in modern 

medicine, and the existing knowledge in this field is quite sufficient for its wide 

application in clinical practice. Stem cells have a huge regenerating potential, 

powerful anti-inflammatory effect and immunoregulatory activity. 

Keywords: stem cells, SVF therapy, regenerative medicine. 

 

TIBBIY AMALIYOTDA SVF TERAPIYASINING ISTIQBOLLARI 
Nishonov Jamollitdin Xabibullaevich 

Xramova Natalya Vladimirovna 

Tibbiyot fanlari doktori, professor 

Toshkent davlat stomatologiyasi instituti 

 

ANNOTATSIYA 

Maqolada svf terapiyasini tibbiy amaliyotda qo'llashni baholash natijalari 

keltirilgan. SVF terapiyasi bu stromal-vaskulyar fraktsiyaning in'ektsiyalari-

bemorning yog ' to'qimasidan ajralib chiqadigan stromal hujayralar konsentrati. 

Topilmalar shuni ko'rsatadiki, stromal-vaskulyar fraktsiyadan foydalanish 
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zamonaviy tibbiyotda nisbatan yangi usul bo'lib, ushbu sohadagi mavjud bilimlar 

uni klinik amaliyotda keng qo'llash uchun etarli. Ildiz hujayralari ulkan regeneratsiya 

potentsialiga, kuchli yallig'lanishga qarshi ta'sirga va immunoregulyatsion faollikka 

ega. 

Kalit so'zlar: ildiz hujayralari, SVF terapiyasi, regenerativ tibbiyot 

 

Мезенхимальные стволовые клетки можно выделить из различных тканей 

— мышечной, эмбриональной, соединительной [1,3,10]. Однако наиболее 

перспективным считают получение мезенхимальных стволовых клеток из 

жировой ткани практически в любом количестве у людей различной 

конституции.  

На сегодняшний день аутотрансплантация жировой ткани является самой 

популярной тематикой для научных исследований в области пластической 

хирургии и регенеративной медицины[6,8]. Трансплантация жировой ткани 

получила широкое признание как общепринятая техника для увеличения 

объема мягких тканей или для заполнения дефектов мягких тканей, 

обусловленных травмой или процессами старения. Многие ученые, 

занимающиеся пластической хирургией по всему миру (США, Европа, Китай, 

Япония), пересмотрели свои взгляды на проблему пересадки собственной 

жировой ткани в связи с достижениями в области клеточных технологий. В 

настоящее время основным объектом изучения в данной области являются 

факторы роста, которые могут повлиять на степень приживаемости жировой 

ткани и сделать ее более предсказуемой. В данном обзоре литературы 

обсуждаются экспериментальные исследования, сосредоточенные на 

изучении ангиогенных свойств СКЖТ (стволовые клетки жировой ткани) и 

СВКФ (стромально-васкулярная клеточная фракция), а также возможности их 

использования для стимуляции неоваскуляризации и улучшения 

выживаемости жировых трансплантатов в пластической хирургии и 

регенеративной медицине. Приведены результаты исследований по 

приживаемости жировых аутотрансплантатов на животных и результаты 

клинических исследований при сочетании различных методов, улучшающих 

васкуляризацию жировой ткани[4,9]. 

Первое упоминание пересадки собственной жировой ткани отмечается в 

конце XIX в., а именно в 1893 г. немецким хирургом Gustav Neuber (1850-

1932), использовавшим жировой аутотрансплантат с руки для коррекции 

рубцового вдавления нижнего края орбиты после остеомиелита. Более 

детально изучить строение жировой ткани удалось М. Rodbell, который, 

используя методы механического измельчения, протеолитического 

расщепления и дифференциального центрифугирования, выделил две 

фракции жировой ткани: собственно зрелые адипоциты и более плотную 
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клеточную массу, которой впоследствии дал термин стромально-сосудистой 

фракции (ССФ). ССФ гетерогенна и представлена клетками крови, 

фибробластами, перицитами, эндотелиальными клетками и преадипоцитами 

[3,8,9]. Дальнейшие исследования показали, что именно стромально-

сосудистая фракция является огромным резервуаром мезенхимальных 

стволовых клеток, способных к дифференциации в разных направлениях, в 

зависимости от окружающих условий. В 2001 г P.A. Zuk с соавт. отметили, что 

свойства так называемых Adipose Derived Stem Cells (ADSCs) имеют большое 

сходство с мезенхимальными стволовыми клетками костного мозга[4,11,12]. 

 
 

Рис.1. Состав стромально-васкулярной фракции 

 

Сравнительный анализ показал, что МСК из костного мозга и СКЖТ не 

отличаются по морфологии, иммунному фенотипу и способности к 

дифференциации. В то же время СКЖТ более доступны для выделения и 

использования в клинике. В то время как в костном мозге взрослого человека 

на 50 000-1 000 000 клеток приходится всего одна мезенхимальная стволовая 

клетка (СК), в жировой ткани содержание СК составляет 1 на 30-1000 клеток 

[5,12]. Жировую ткань, таким образом, можно считать привлекательным 

альтернативным источником СК, так как она может быть собрана в больших 
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количествах как из фрагментов жировой ткани, так и методом липосакции. 

 
 Рис.2.Проведение процедуры липосакции  

 

SVF-терапия  это метод лечения травм и патологий тканей с помощью 

инъекций стромально-васкулярной 

фракции концентрата стромальных клеток, которые выделяют из жировой 

ткани пациента. 

Методика получения SVF: 

1)Липосакция. При помощи специального шприца производится забор 

жира у пациента, который в дальнейшем используют для производства 

стромально-васкулярной фракции (Рис.2,3). 

 
Рис.3.Специальные шприцы для забора жира. 

 

2) Производство СВФ. После забора биоматериала проводят 

выделение SVF клеток. Для этих целей применяют технику фильтрования и 

центрифугирования (осаждения под действием центробежной силы при 
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вращении на сверхвысокой скорости в специальном аппарате-центрифуге). В 

результате получается препарат, полностью готовый к применению(рис.4.). 

3) Введение СВФ. Препарат вводят в сустав в «свежем» виде, без 

заморозки, без культивирования, сразу после его получения. 

 

 
 

Рис.4.Этапы получения стромально-васкулярной фракции. 

 

Определено, что SVF оказывает положительное влияние на 

приживление жирового аутотрансплантата, в ряде случаев отмечается 

улучшение качества кожи. Определена положительная корреляция между 

пролиферативным потенциалом мезенхимальных клеток SVF и толщиной 

подкожно-жирового слоя с течением времени и не отмечено зависимости 

общего количества клеток SVF от данного параметра. На пролиферативный 

потенциал мезенхимальных клеток SVF оказывают влияние как местные 

факторы, так и характеристики пациента. Инъекции SVF препятствуют 

образованию рубцов, улучшают динамические свойства сухожилий 

сгибателей и трофику тканей, при этом сформированная «прокладка» из SVF 

выступает в роли амортизатора при нагрузках на ладонную поверхность кисти. 

 Несмотря на то, что использование стромально-васкулярной фракции — 

метод относительно новый в современной медицине, существующих знаний в 

этой области вполне достаточно для его широкого применения в клинической 
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практике. Стволовые клетки имеют огромный регенерирующий потенциал, 

мощное противовоспалительное действие и иммунорегуляторную активность. 
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