
CÍLE: Práce studuje indikace, metody, výsledky, spokojenost a partnerké vztahy u bezprostředních
(IBR) i odložených rekonstrukcí prsů (DBR) s cílem objektivizovat výhody a zvážit indikace IBR.  
METODA: IBR mezi 1/2002-12/2012 podstoupilo 51(33,33%) žen (29 – 58 let, průměr 41,5, medián
40,5); DBR 102 (66,67%) (31 – 64, průměr 47,5, medián 47), data byla získána ze zdravotnické
dokumentace, anketou rozhovorem a dotazníkem, zpracována statistickou analýzou.
VÝSLEDKY: Indikace IBR: ≤pT2N0M0, nízký grade tumoru; DBR: ≥1 rok remise. Věk u IBR byl
nižší než u DBR (p-0.0004), statistické rozdíly v životních kvalitách po rekonstrukci mezi IBR a DBR
zjištěny nebyly (p-0.1935-0.9659), převažuje naprostá a převažující spokojenost. IBR nezatěžuje
nemocné (55 – 160 min, průměr 91,1 a 139,3 min, medián 75 a 135 min), mezi jednostrannou a
oboustrannou operací nejsou statisticky významné rozdíly (p-value 0.1065). Komplikace prodlužující
hojení vzácné – IBR 5 (8,33%), DBR 6 (5,8%); úmrtnost a generalizace nízké – IBR á 1 (á 1,96%),
DBR 1 a 2 (0,98 % a 1,96%). Spokojenost s IBR udávalo 84,09%, s DBR 86,11%. U DBR bylo
zjištěno 4x větší riziko rozpadu jinak partnerského vztahu.
SOUHRN: ženy v IBR jsou významně mladší než u DBR, jsou onkologicky bezpečné, komplikace
řídké, riziko rozpadu partnerského vztahu u IBR je 4x menší než u DBR. IBR lze prohlásit za postup
přinášející profit, je na místě zvážit uvolnění indikačních kritérií.
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