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(57) Спосіб пункційної біопсії нирки, що включає
здійснення пункції паренхіми нирки під контролем
ультрасонографм з наступним забиранням бюпсій-
ного матеріалу, який відрізняється тим, що між
капсулою паранефрія і власною капсулою нирки
перед проведенням пункційної біопсії вводять роз-
чин анестетика

Винахід відноситься до медицини, а саме до
способів здійснення пункційної біопсії паренхіма-
тозних органів

Відомий спосіб, узятий нами як прототип [1]
Він полягає в здійсненні пункції паренхіми нирки
під контролем ультрасонографм

Але даний спосіб має наступні недоліки при
його здійсненні утруднена візуалізація кінчика пун-
кційної голки, внаслідок чого знижується якість
забору бюпсійного матеріалу, часто виникає необ-
хідність у повторних біопсіях, внаслідок чого збі-
льшується складність і тривалість виконання пунк-
ції, зростає частота і вага післяпункційних усклад-
нень, а також є необхідність у додатковому прове-
денні внутрішньовенної чи іншої анестезії

В основу винаходу поставлена задача ство-
рення способу, що забезпечує можливість прове-
дення пункційної біопсії нирки одночасно, з досто-
вірною візуалізацією кінчика голки, без необхідно-
сті в повторних біопсіях, а також без необхідності в
додатковому проведенні внутрішньовенної чи ін-
шої анестезії, внаслідок чого досягається знижен-
ня травматичності виробництва пункції, зменшу-
ється частота і вага післяпункційних ускладнень

Поставлена задача вирішується тим, що в
способі пункційної біопсії нирки, що включає здійс-
нення пункції паренхіми нирки під контролем ульт-
расонографм з наступним забором бюпсійного
матеріалу, ВІДПОВІДНО ДО винаходу, між капсулою
паранефрія і власною капсулою нирки перед про-

веденням пункційної біопсії вводять розчин анес-
тетика

Спосіб здійснюють таким чином після позиці-
онування, вибору безпечного акстичного вікна і
зони передбачуваної пункції під контролем ульт-
расонографм ІН'ЄКЦІЙНОЮ ГОЛКОЮ ВВОДЯТЬ розчин
анестетика - новокаїну чи лідокашу між капсулою
паранефрія і власною капсулою нирки, після чого
бюпсійною голкою роблять пункцію паренхіми нир-
ки, при цьому кінчик голки добре візуалізується в
шарі анестетика, що знаходиться між капсулою
паранефрія і власною капсулою нирки в зоні пунк-
ції, за рахунок чого забезпечується контрольована
глибина і напрямок пункційного каналу, крім того,
за рахунок анестетика забезпечується анальгезія
при проведенні біопсії

Переваги способу, що пропонується можли-
вість здійснення пункційної біопсії нирки одномо-
ментно, з достовірною візуалізацією кінчика голки,
без необхідності в повторних біопсіях, а також без
необхідності в додатковому проведенні внутріш-
ньовенної чи іншої анестезії, внаслідок чого дося-
гається зниження травматичності виробництва
пункції, зменшується частота і вага післяпункцій-
них ускладнень

Джерела інформації, прийняті до уваги
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