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論文内容の要旨 

Expanded Prostate Cancer Index Composite (EPIC)を用いロボット支援腹腔鏡下前立

腺摘除術(RARP)を受けた本院の患者を対象に術前から術後 36 カ月までの健康関連

QoL(HRQoL)を検討した。患者背景は 2012 年 4 月から 2018 年 8 月までに RARP を施行した

前 立 腺 癌 患 者 573 人 、 年 齢 中 央 値 は 67 歳 (IQR:62-71) 、 術 前 PSA 中 央 値 は

7.26ng/ml(IQR:5.45-10.2)。術後スコアが術前スコア-1/2 標準偏差よりも上回った集団を

回復群と定義した。連続変数は T 検定、カテゴリー変数は χ2 乗検定で後ろ向きに解析し

た(P<0.05)。 

術前後のスコアは、全ての排尿サブドメインは術後 1 ヶ月では術前に比べ低下した。排

尿刺激・下部尿路閉塞サブドメインを除き、術後 36 ヶ月の各排尿サブドメインは術前に比

べ優位に低下した。排便総合サブドメイン、排便機能サブドメインは術後 36 ヶ月間、優位

に低下した。排便負担感サブドメインは術後 15 カ月以降、有意な低下を認めなかった。術

後 36 ヶ月まで性総合サブドメイン、性機能サブドメインは術前に比べ優位に低下した。全

てのホルモンサブドメインは術後早期に術前状態に回復した。各サブドメインの回復群の

割合は、尿失禁サブドメインは 44.5%と最も低く、排尿刺激・下部尿路閉塞サブドメイン

は 73.7%と最も高かった。性機能サブドメインは 29.7%、性負担感サブドメインは 73.0%で

あった。排便機能サブドメイン、排便負担感サブドメイン回復群の割合(機能:75.0%、負担

感:87.9%)とホルモン機能サブドメイン、ホルモン負担感サブドメイン回復群の割合(機

能:87.2%、負担感:90.0%)は、それぞれの機能と負担感に相違なかった。術後 36 カ月後ま

での各サブドメインの回復率は、排尿ドメインは患者の 60%以上の回復を認めた。性ドメ

インは性総合サブドメインの回復が最も遅く 39.7%であった。排便ドメインの機能と負担

感サブドメインは 80%以上、ホルモンドメインの機能と負担感は 90%以上回復した。 

本研究は日本人の RARP 後の QoL 結果として縦断的分析を提供した。 

 


