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あ
り
ふ
れ
た
感
染
症

子
宮
頸
が
ん
は
若
い
年
代
に
突
出
し
て
多
く
、

罹
患
率
の
ピ
ー
ク
は
30
代
後
半
で
す
。
年
間
で

約
１
万
人
が
こ
の
病
気
に
か
か
り
、
約
３
０
０

０
人
が
死
亡
し
て
い
ま
す
。

し
か
も
２
０
０
０
年
以
降
、

20
～
30
代
の
発
症
率
が
急
激

に
上
昇
し
て
い
ま
す
。

こ
の
が
ん
は
、
Ｈ
Ｐ
Ｖ
（
ヒ
ト
パ
ピ
ロ
ー
マ

ウ
イ
ル
ス
）
の
ウ
イ
ル
ス
感
染
に
よ
っ
て
引
き

起
こ
さ
れ
ま
す
。
Ｈ
Ｐ
Ｖ
の
ほ
と
ん
ど
は
性
行

為
で
感
染
し
ま
す
が
、
健
康
な
一
般
女
性
の

80
％
が
一
生
に
一
度
は
か
か
る
と
い
う
ほ
ど
非

常
に
あ
り
ふ
れ
た
感
染
で
、
そ
の
う
ち
90
％
の

方
が
２
年
後
に
ウ
イ
ル
ス
が
自
然
消
失
し
ま
す
。

た
だ
し
、
残
り
10
％
の
方
が
持
続
感
染
と
な
り
、

そ
の
中
か
ら
子
宮
頸
が
ん
が
発
症
し
ま
す
。

高
度
化
す
る
外
科
手
術

今
回
は
講
座
の
お
さ
ら
い
と
し
て
、
が
ん
医
療

の
将
来
像
に
つ
い
て
お
話
し
た
い
と
思
い
ま
す
。

が
ん
治
療
も
Ｅ
Ｂ
Ｍ
（
エ
ビ
デ
ン
ス
・
ベ
ー
ス

ド
・
メ
デ
ィ
ス
ン
）、
す
な
わ
ち
「
根
拠
に
基
づ

く
医
療
」
が
主
流
に
な
っ
て
い
ま
す
。
新
し
い
治

療
法
を
開
発
す
る
場
合
、
ま
ず
治
療
の
対
象
と
な

る
が
ん
患
者
さ
ん
に
参
加
し
て

い
た
だ
く
臨
床
研
究
を
計
画
し

ま
す
。
そ
の
臨
床
研
究
が
倫
理

的
、
科
学
的
な
正
当
性
が
あ
る

か
、
倫
理
審
査
委
員
会
と
い
う
第
三
者
に
よ
る
検

証
を
経
て
実
施
さ
れ
、
そ
の
結
果
に
つ
い
て
統
計

学
的
に
分
析
を
行
い
、
安
全
性
や
経
済
性
ま
で
徹

底
的
に
考
慮
し
た
う
え
で
、
従
来
の
治
療
法
と
比

較
し
て
効
果
の
高
い
治
療
法
を
模
索
し
て
い
ま

す
。

こ
の
が
ん
は
、
最
も
初
期
に
は
ほ
と
ん
ど
症

状
が
あ
り
ま
せ
ん
。
子
宮
頸
が
ん
検
診
で
早
期

発
見
が
可
能
で
、
適
切
な
治
療
に
よ
っ
て
１
０

０
％
近
い
治
癒
率
が
望
め
ま
す
。
た
だ
、
欧
米

各
国
で
は
60
～
80
％
の
方
が
子
宮
頸
が
ん
検
診

を
受
け
て
い
ま
す
が
、
国
内
で
は
二
十
数
％
と

非
常
に
低
い
ま
ま
で
す
。
こ
の
受
診
率
を
欧
米

並
み
に
引
き
上
げ
る
こ
と
が
最
優
先
課
題
で
す
。

Ｈ
Ｐ
Ｖ
感
染
を
防
ぐ
た
め
に
生
ま
れ
た
の
が

Ｈ
Ｐ
Ｖ
ワ
ク
チ
ン
で
す
。
前
が
ん
状
態
を
約

93
・
2
％
減
少
さ
せ
る
と
さ
れ
、
全
世
界
で
使

わ
れ
て
い
ま
す
が
、
日
本
で
は
昨
年
春
に
定
期

予
防
接
種
の
一
つ
に
な
っ
た
も
の
の
、
昨
年
6

月
に
国
か
ら
自
治
体
に
対
し
て
「
積
極
的
な
推

奨
は
し
な
い
よ
う
に
」
と
い
う
勧
告
が
出
さ
れ

ま
し
た
。Ｃ
Ｒ
Ｐ
Ｓ（
複
合
性
局
所
疼
痛
症
候
群
）

と
い
う
強
い
痛
み
を
伴
う
副
作
用
の
報
告
が
相

次
い
だ
か
ら
で
す
。
そ
れ
が
ワ
ク
チ
ン
接
種
に

よ
る
も
の
か
、
ま
た
日
本
人
に
特
有
の
人
種
的

要
因
に
よ
る
も
の
か
を
含
め
て
調
査
が
行
わ
れ
、

い
ま
は
そ
の
結
果
を
待
っ
て
い
る
段
階
で
す
。

が
ん
治
療
の
最
新
事
情

初
期
の
子
宮
頸
が
ん
で
は
、
子
宮
を
温
存
で

き
る
術
式
や
療
法
を
選
べ
る
場
合
も
あ
り
ま
す
。

進
行
状
況
に
伴
い
、
よ
り
大
き
な
手
術
や
抗
が

ん
剤
、
放
射
線
な
ど
を
同
時
に
使
い
な
が
ら
治

外
科
手
術
は
が
ん
の
根
治
を
目
指
す
た
め
に
拡

大
化
し
て
き
た
歴
史
が
あ
り
ま
す
。
麻
酔
な
ど
全

身
管
理
の
技
術
や
、
形
成
外
科
的
な
再
建
術
の
進

歩
が
そ
れ
を
支
え
、
一
方
で
術
式
の
標
準
化
も
進

ん
で
い
ま
す
。
中
で
も
、
日
本
の
胃
が
ん
の
手
術

成
績
は
非
常
に
優
秀
で
あ
る
こ
と
が
注
目
さ
れ
、

日
本
の
術
式
が
「
世
界
標
準
」
と
し
て
認
め
ら
れ

て
い
ま
す
。　
　

一
方
、
内
視
鏡
や
体
腔
鏡
、
あ
る
い
は
手
術
支

援
ロ
ボ
ッ
ト
な
ど
の
医
療
機
器
が
進
化
し
て
お

り
、
低
侵
襲
で
、
患
者
さ
ん
へ
の
負
担
が
よ
り
少

な
い
手
術
が
可
能
に
な
っ
て
い
ま
す
。

手
術
だ
け
で
は
な
か
な
か
治
り
に
く
い
が
ん

に
、
手
術
前
や
術
後
に
薬
物
療
法
や
放
射
線
治
療

を
補
助
的
に
加
え
る
こ
と
で
、
手
術
の
成
績
が
向

上
し
て
い
ま
す
。
体
力
的
な
面
で
大
掛
か
り
な
手

術
が
困
難
な
高
齢
患
者
さ
ん
の
治
療
に
は
治
療
後

の
生
活
の
質
（
Ｑ
Ｏ
Ｌ
）
も
考
慮
し
た
治
療
法
が

選
択
さ
れ
て
い
ま
す
。

大
腸
が
ん
の
手
術
の
80
～
90
％
は
カ
メ
ラ
を

使
っ
た
腹
腔
鏡
下
手
術
に
移
行
し
て
い
ま
す
。
さ

ら
に
当
院
で
は
積
極
的
に
手
術
支
援
ロ
ボ
ッ
ト

（
ダ
・
ヴ
ィ
ン
チ
）
を
用
い
た
手
術
を
行
っ
て
い

ま
す
。
三
次
元
映
像
を
見
な
が
ら
非
常
に
精
密
な

手
術
が
可
能
で
、
患
者
さ
ん
の
体
の
負
担
が
少
な

い
手
術
で
す
。
た
だ
、
前
立
腺
が
ん
以
外
の
直
腸

が
ん
、
胃
が
ん
の
ダ
・
ヴ
ィ
ン
チ
手
術
は
、
ま
だ

保
険
適
用
に
な
っ
て
い
ま
せ
ん
。

療
し
て
い
き
ま
す
。

放
射
線
治
療
で
は
、
あ
る
程
度
進
行
し
た
子

宮
頸
が
ん
に
化
学
療
法
と
放
射
線
を
一
緒
に
行

う
よ
う
に
な
り
、
５
年
生
存
率
は
か
な
り
改
善

し
て
き
ま
し
た
。　

血
管
新
生
阻
害
剤
と
い
う
分
子
標
的
薬
も
子

宮
頸
が
ん
に
対
す
る
有
効
性
が
明
ら
か
に
な
り
、

非
常
に
期
待
さ
れ
て
い
ま
す
。

子
宮
体
が
ん
は
、
50
代
を
中
心
に
子
宮
が
ん
の

40
％
を
占
め
て
い
ま
す
。
閉
経
前
後
に
、
特
に
原

因
が
な
い
の
に
不
正
出
血
を
起
こ
す
と
い
う
の
が

最
も
特
徴
的
な
症
状
で
す
。
手
術
が
で
き
る
場
合

は
、
手
術
を
行
い
、
が
ん
を
取
り
切
れ
な
か
っ
た

り
、
再
発
の
危
険
が
高
い
場
合
は
、
主
に
抗
が
ん

剤
治
療
を
行
い
ま
す
。

上
皮
性
卵
巣
が
ん
も
、
や
は
り
近
年
増
加
傾
向

に
あ
り
ま
す
。
日
本
で
は
年
間
に
約
9
0
0
0

人
が
か
か
り
、
半
分
以
上
の
方
が
亡
く
な
ら
れ
て

い
ま
す
。
初
期
症
状
が
ほ
と
ん
ど
な
い
う
え
に
進

展
が
速
く
、

検
診
方
法
が

全
く
確
立
さ

れ
て
い
な
い

た
め
、診
断
時
点
で
60
％
以
上
の
患
者
さ
ん
が
Ⅲ
、

Ⅳ
期
の
進
行
が
ん
の
た
め
に
、
治
療
成
績
が
悪
く

な
り
ま
す
。

卵
巣
が
ん
の
標
準
治
療
は
手
術
と
抗
が
ん
剤
治

療
で
す
が
、
生
存
率
は
満
足
の
い
く
も
の
で
は
あ

り
ま
せ
ん
。
そ
こ
で
、
抗
が
ん
剤
の
量
と
投
薬
頻

度
を
増
や
す
治
療
や
、
お
な
か
の
中
に
直
接
抗
が

ん
剤
を
入
れ
る
腹
腔
内
化
学
療
法
、
血
管
新
生
抑

制
剤
な
ど
、
新
た
な
治
療
法
の
研
究
が
進
ん
で
い

ピ
ン
ポ
イ
ン
ト
で
治
療

放
射
線
治
療
の
ポ
イ
ン
ト
は
、
が
ん
だ
け
に
放

射
線
を
当
て
、
そ
れ
以
外
の
場
所
に
当
て
な
い
よ

う
に
す
る
こ
と
で
す
。
コ
ン
ピ
ュ
ー
タ
技
術
を
駆

使
し
た
定
位
照
射
法
や
強
度
変
調
照
射
法
も
導
入

さ
れ
、
そ
の
ほ
か
非
常
に
小
さ
な
線
源
を
体
内
に

埋
め
る
治
療
や
、
飲
み
薬
と
し
て
放
射
性
同
位
元

素
を
使
う
な

ど
、
が
ん
だ

け
に
放
射
線

を
集
中
し
て

当
て
る
治
療
法
も
行
わ
れ
て
い
ま
す
。

そ
の
一
方
、
陽
子
線
や
重
粒
子
線
な
ど
で
が
ん

治
療
を
す
る
技
術
も
進
ん
で
い
ま
す
。
こ
の
よ
う

な
装
置
は
非
常
に
高
価
で
、
治
療
に
は
ま
だ
医
療

保
険
が
適
用
さ
れ
て
い
ま
せ
ん
。
粒
子
線
治
療
が

従
来
の
放
射
線
治
療
に
対
し
て
ど
う
優
れ
て
い
る

か
、ど
う
い
う
が
ん
に
効
く
の
か
な
ど
の
根
拠（
エ

ビ
デ
ン
ス
）
を
積
む
こ
と
に
よ
り
保
険
適
用
を
目

指
し
て
い
ま
す
。
ま
た
、
放
射
線
治
療
の
専
門
医

不
足
も
頭
の
痛
い
問
題
で
す
。

分
子
標
的
薬
は
こ
れ
ま
で
の
抗
が
ん
剤
と
違

い
、
が
ん
細
胞
の
表
面
に
で
き
る
特
異
的
な
物
質

だ
け
に
ピ
ン
ポ
イ
ン
ト
で
攻
撃
が
で
き
る
新
し
い

薬
で
す
。
副
作
用
は
従
来
の
抗
が
ん
剤
に
比
べ
少

な
い
と
期
待
さ
れ
ま
し
た
が
、
皮
膚
炎
な
ど
の
新

た
な
副
作
用
も
出
現
し
て
い
ま
す
。
ま
た
一
度
は

効
い
た
も
の
が
、
効
か
な
く
な
る
こ
と
も
あ
り
ま

す
。
克
服
し
な
け
れ
ば
な
ら
な
い
困
難
な
課
題
は

あ
る
も
の
の
、
分
子
標
的
薬
は
が
ん
治
療
薬
の
主

ま
す
。　

卵
巣
が
ん
に
お
け
る
最
大
の
問
題
点
は
、
検

診
方
法
が
な
い
こ
と
で
あ
り
、
そ
の
確
立
が
何

よ
り
も
望
ま
れ
て
い
ま
す
。

遺
伝
性
腫
瘍
へ
の
対
応

昨
年
、
米
国
女
優
の
ア
ン
ジ
ェ
リ
ー
ナ
・
ジ
ョ

リ
ー
さ
ん
が
、
将
来
乳
が
ん
に
な
る
遺
伝
因
子

が
見
つ
か
っ
た
と
し
て
乳
房
を
摘
出
し
て
話
題

に
な
り
ま
し
た
。
婦
人
科
が
ん
の
遺
伝
性
腫
瘍

に
つ
い
て
は
、
リ
ン
チ
症
候
群
や
遺
伝
性
乳
が

ん
卵
巣
が
ん
症
候
群
（
Ｈ
Ｂ
Ｏ
Ｃ
）
な
ど
が
知

ら
れ
て
い
ま
す
が
、
傷
つ
い
た
Ｄ
Ｎ
Ａ
を
修
復

す
る
遺
伝
子
に
変
異
が
あ
る
と
、
が
ん
の
発
生

頻
度
が
高
く
な
っ
て
く
る
こ
と
が
分
か
っ
て
い

ま
す
。

米
国
の
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
で
は
、「
適
合
者
は
、

が
ん
に
な
っ
て
い
な
く
て
も
35
歳
以
降
、
予
防

的
に
卵
巣
や
卵
管
を
摘
出
す
る
こ
と
を
勧
め
る
」

と
書
か
れ
て
お
り
、
当
院
で
も
、
遺
伝
性
腫
瘍

に
対
応
で
き
る
よ
う
に
準
備
を
進
め
て
い
ま
す
。

流
に
な
っ
て
く
る
で
し
ょ
う
。

進
む
遺
伝
子
研
究

が
ん
は
、
遺
伝
子
の
変
異
に
よ
る
病
気
で
あ
る

と
い
う
こ
と
は
、
ほ
ぼ
確
実
で
す
。
細
胞
の
中
の

Ｄ
Ｎ
Ａ
に
発
が
ん
物
質
、
あ
る
い
は
放
射
線
が
作

用
す
る
と
、
直
接
あ
る
い
は
発
生
し
た
活
性
酸
素

が
遺
伝
子
を
傷
つ
け
ま
す
。
ま
た
、
細
胞
が
分
裂

す
る
た
び
に
Ｄ
Ｎ
Ａ
は
複
写
を
繰
り
返
し
ま
す

が
、
年
齢
と
と
も
に
コ
ピ
ー
ミ
ス
が
起
き
、
そ
れ

が
が
ん
の
原
因
に
な
る
と
い
う
こ
と
が
分
か
っ
て

い
ま
す
。

最
近
で
は
個
人
の
遺
伝
子
（
ゲ
ノ
ム
）
情
報
を

一
日
で
す
べ
て
解
析
で
き
る
次
世
代
「
シ
ー
ケ
ン

サ
ー
」
と
い
う
画
期
的
な
装
置
が
実
用
化
さ
れ
ま

し
た
。
遺
伝
子
の
変
異
と
そ
れ
ぞ
れ
の
が
ん
の
発

生
の
関
係
や
、
進
行
の
速
度
、
転
移
や
再
発
と
の

関
係
、
薬
物
治
療
や
放
射
線
治
療
の
副
作
用
の
起

こ
り
や
す
さ
、
そ
の
人
に
効
き
や
す
い
薬
の
種
類

ま
で
遺
伝
子
解
析
で
分
か
る
は
ず
で
す
。

遺
伝
子
の
研
究
が
「
個
別
医
療
」
の
確
立
へ
と

結
び
つ
く
時
代
が
近
い
将
来
に
訪
れ
る
で
し
ょ

う
。

子
宮
が
ん
・
卵
巣
が
ん
の
治
療
と
予
防

が
ん
医
療
の
将
来
像

Ｑ　卵巣がんで子宮の摘出手術を受けました。３カ月検診を受けていま
すが、PET 検査も必要ですか。

平嶋　手術後の検診で PET検査が有効であるというデータは出ていま
せん。CT検査と血液検査で腫瘍マーカー値をチェックし、CT
画像に変化が現れないのに、腫瘍マーカー値が上昇した場合に、
PET検査が必要なこともあります。

Ｑ　5 年生存率などの統計結果で良い病院と判断できますか。
玉井　施設によっては早期がんのみ治療する、合併症のある患者は受け

付けないなど、統計の際の条件が一定ではないので、数字をその
まま病院の評価に当てはめることはできません。統計の条件、背
景を理解した上で、治療方針、体制などを調べて判断してください。

事前や当日寄せられた質問を中心に質疑応答が行われました。紙面の都合により、
本講座の内容に即した質問事項をまとめました。

タウンミーティング ❖質疑応答❖


