
  

 

18 エキスパンダーおよびシリコン乳房インプラントを大胸筋下に挿入す

る場合と大胸筋上に挿入する場合で，術後の質感と合併症に差はある

か？ 

 

 

■ 推奨             乳房再建における大胸筋上への人工物の挿入は，腫瘍要因，患者要因を満たした

うえで，ADM 

による完全被覆と脂肪注入の追加を行うことで，大胸筋下に比べて合併症に差が

なく，質感が 

よく，animation deformity を防げる。しかし，ADM を使用できない状況で

は，安全性，整 

容性ともに大胸筋下に挿入する場合と比較ができない。 

■ 推奨の強さと根拠 2C（弱い推奨，弱い根拠） 

 

根拠･解説 乳房再建における大胸筋上（皮下）への人工物の挿入に関する論文は2014 年頃より発表さ

れ，そのほぼすべてがADM などによる人工物の完全被覆と，整容的な必要性に応じた脂肪注入の追加

を前提にし，いずれも長期的な検討がなされていない1-10）。患者要因に関しては，BMI ＞35～40，

HbA 1 c ＞ 7 .5 %，ヘビースモーカーなどで有意に合併症のリスクが上がるとされている3 , 4 , 8 , 11 , 

12）。腫瘍学的には，深部の腫瘍，胸壁浸潤，進行癌，腋窩リンパ節転移例などは安全性に問題を残し

4 , 8 , 12），温存治療後の症例（乳房尾側の瘢痕，放射線治療による皮膚皮下組織の損傷など）では二

次再建や広背筋皮弁の併用を提言する論文がみられる11）。手術要因としては，厚い皮弁を残すことに

こだわるのではなく，血行のある皮弁を作ることが重要とされ，一期再建ではICG（indocyanine 

green）による皮弁血流の評価が推奨されている4 , 8 , 11 , 12）。 

大胸筋上への留置では，animation deformity は起こらず1 , 5 , 7 , 8 , 12），疼痛や違和感を有意に軽

減でき満足度が高いとされる7 , 10）。ADM を併用することで，大胸筋下と比べて，感染，漿液腫，皮

膚壊死，被膜拘縮，リップリング，抜去などの合併症に差はなく（あるいは優れ）2 , 5 , 6 , 9 , 10 , 

12），術後放射線治療による合併症にも差を認めない13 , 14）。 

ADM を使用できない日本の現状では，大胸筋上に挿入することの安全性，整容性を判断できない。

この条件で大胸筋上に留置するためには，皮下組織をある程度厚く温存することが求められるが，その

場合の腫瘍学的な安全性が検証されていない。大胸筋下に挿入した場合のanimation deformity に関し

ては，二次的に大胸筋上へのポケット交換の有効性を示す論文が多く3 , 15-17），この修正術は皮下脂

肪の厚さ次第ではADM が使用できない日本においても有効と思われる。 

 

今後の課題 文献では，ADM と脂肪注入を併用した合併症と整容性評価がなされているが，本邦では

ADM が使用できず，脂肪注入も保険適用となっていない。両者を併用しない状況での安全性と有効性

は評価できていない。また，長期的な報告がなされていない。 
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