
  

 

6 高齢患者に乳房再建は推奨されるか？ 

 

■ 推奨             高齢患者に対する乳房再建は，合併症の頻度が高いので適応を十分に吟味して

行うことが望ましい。 

■ 推奨の強さと根拠 2C（弱い推奨，弱い根拠） 

 

根拠･解説 乳房再建の術後合併症や再入院の可能性が高齢者群で高かったという報告が散見される1-

5）。特に組織拡張器による乳房再建術において術後創部感染，創傷治癒遅延，組織拡張器を抜去に至

る手術関連合併症が増加する可能性を示唆する報告がある1 , 2 , 6）。しかし，全体として再建術後合併

症の発生率や創傷治癒遅延は他の年齢層に比較して決して多くはないという報告が多くを占め，患者満

足度も大きく損なわれないという報告もみられる1 , 7-12）。よって高齢者については，より安全な手

適応の設定が望まれるものの，これだけを理由に乳房再建を避ける特別な理由はないと思われる。 

 

今後の課題 日本の高齢者は，以前より加齢に伴う身体的機能変化が緩やかに進行しており，高齢者 

と非高齢者の線引きが難しくなってきている。多くの国では65 歳以上を高齢者と定義されているが， 

必ずしも統一されているとはいえない。合併症の発生率についての安全面に関する検討は多くみられ 

るが，得られる患者利益についてのアウトカム調査は不足している。今後，BREAST-Q などの患者 

主観的評価法をはじめとした汎用性・妥当性の高い評価法が広く浸透し，この視点で高齢者に対する 

乳房再建が評価されることを期待したい。 
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