
文藝春秋 特別編集
文春ムック

QST病院
国 立 研 究 開 発 法 人
量子科学技術研究開発機構 QST病院

国 立 研 究 開 発 法 人
量子科学技術研究開発機構

千葉県千葉市稲毛区穴川４‒９‒１　TEL.０４３-２０６-３３０６（代表）
https://www.nirs.qst.go.jp/hospital/

スーパードクターに教わる
この一冊で

日本の医療の最前線が
よくわかる

2025
2024年11月29日発売号に掲載

最善 最新治療予防と



　
前
立
腺
が
ん
の
治
療
は
、

手
術
、
放
射
線
治
療
（
Ｘ

線
、
小
線
源
治
療
、
陽
子

線
、
重
粒
子
線
）
な
ど
が

あ
り
ま
す
。
重
粒
子
線
治

療
は
、
腫
瘍
が
前
立
腺
に

と
ど
ま
り
、
他
に
転
移
が

な
い
方
が
保
険
適
用
の
対

象
で
す
。
比
較
的
体
の
負

担
が
少
な
い
治
療
の
た
め
、

外
来
通
院
も
可
能
で
、
臓

器
の
形
が
残
る
こ
と
や
高

齢
者
の
方
で
も
治
療
可
能

な
こ
と
が
大
き
な
メ
リ
ッ

ト
で
す
。
現
在
は
全
12
回

（
３
週
間
）
の
照
射
が
基

本
で
す
が
、
当
院
で
は
１

回
あ
た
り
の
線
量
を
高
め

て
治
療
期
間
を
短
縮
し
た

全
４
回
照
射
（
週
２
回
）

の
臨
床
試
験
も
行
っ
て
い

ま
す
。

　
ま
た
、
前
立
腺
が
ん
で

中
リ
ス
ク
以
上
と
診
断
さ

れ
た
方
に
は
、
ホ
ル
モ
ン

治
療
を
併
用
し
て
い
ま
す
。

効
果
が
高
い
治
療
で
長
生

き
の
方
が
多
い
の
で
す
が
、

治
療
中
は
筋
力
の
減
退
な

ど
の
副
作
用
が
出
る
こ
と

が
あ
り
ま
す
。
中
に
は
基

礎
代
謝
が
低
下
し
、
糖
尿

病
が
悪
化
す
る
方
も
い
ま

す
。
血
糖
コ
ン
ト
ロ
ー
ル

が
悪
く
な
る
と
体
の
修
復

力
が
落
ち
、
副
作
用
が
出

や
す
く
な
り
ま
す
。
そ
の

た
め
重
粒
子
線
で
の
治
療

後
は
、
今
ま
で
通
り
の
日

常
生
活
を
維
持
す
る
こ
と

が
大
切
で
す
。
で
き
る
だ

け
副
作
用
を
抑
え
る
技
術

開
発
も
進
め
て
お
り
、

「
元
気
で
長
生
き
」
を
目

指
し
て
い
た
だ
き
た
い
と

考
え
て
い
ま
す
。
　

　
前
立
腺
が
ん
の
治
療
は

多
種
多
様
な
た
め
選
択
を

迷
う
方
も
多
い
で
す
。
医

師
か
ら
そ
れ
ぞ
れ
の
治
療

の
説
明
を
よ
く
聞
き
、
ご

自
身
の
治
療
前
・
治
療
後

の
生
活
ま
で
イ
メ
ー
ジ
し

て
、
後
悔
の
な
い
治
療
選

択
を
し
て
く
だ
さ
い
。

　　　　
放
射
線
医
学
総
合
研
究
所
の
病
院
部
と

し
て
設
立
さ
れ
た
当
院
は
、
１
９
９
４
年

か
ら
世
界
初
の
医
療
用
重
粒
子
線
治
療
装

置
（
Ｈ
Ｉ
Ｍ
Ａ
Ｃ
）
を
使
っ
て
、
重
粒
子

線
に
よ
る
が
ん
治
療
を
牽
引
し
て
き
ま
し

た
。
国
内
全
７
施
設
の
多
施
設
共
同
臨
床

研
究
組
織
Ｊ‒

Ｃ
Ｒ
Ｏ
Ｓ
を
主
導
し
な
が

ら
、
現
在
も
治
療
装
置
の
開
発
と
照
射
技

術
の
向
上
を
担
う
国
内
の
中
心
的
セ
ン
タ

ー
で
す
。

　
一
般
的
な
放
射
線
（
Ｘ
線
）
と

重
粒
子
線
の
違
い
は
、Ｘ
線
が
身

体
を
突
き
抜
け
て
し
ま
う
性
質
が

あ
る
の
に
対
し
、
重
粒
子
線
は

「
が
ん
病
巣
で
最
大
の
エ
ネ
ル
ギ

ー
を
放
出
し
て
止
ま
り
、
腫
瘍
近

傍
の
正
常
組
織
へ
の
影
響
を
少
な

く
で
き
る
」
と
い
う
特
性
を
持
つ

こ
と
で
す
。
こ
の
線
量
分
布
の
よ
さ
が
、

経
年
で
現
れ
る
副
作
用
（
晩
期
障
害
）
を

最
小
限
に
抑
え
つ
つ
、
病
巣
に
高
い
線
量

を
集
中
的
に
照
射
す
る
こ
と
を
可
能
に
し

て
い
ま
す
。
ま
た
Ｘ
線
よ
り
も
生
物
作
用

が
強
く
、
Ｘ
線
が
効
き
に
く
い
と
い
わ
れ

る
が
ん
に
も
有
効
で
す
。
手
術
が
で
き
な

い
方
で
も
治
療
の
可
能
性
が
あ
り
、
臓
器

を
切
ら
ず
に
温
存
で
き
る
こ
と
、
さ
ら
に

治
療
期
間
が
短
く
（
照
射
回
数
が
少
な

い
）、
日
常
生
活
を
続
け
な
が
ら
通
院
治

療
で
行
え
る
こ
と
も
重
粒
子
線
治
療
の
特

長
で
す
。

　
２
０
２
４
年
６
月
、
新
た
に
「
早
期
肺

が
ん（
５
㎝
以
下
・Ⅰ
期
〜
Ⅱ
Ａ
期
）」「
局

所
進
行
子
宮
頸
部
扁
平
上
皮
が
ん
（
長
径

６
㎝
以
上
）」「
婦
人
科
領
域
の
悪
性
黒
色

腫
」
の
３
種
に
保
険
適
用
が
拡
大
さ
れ
ま

し
た
。
２
０
２
２
年
の
肝
が
ん
（
４
㎝
以

上
）、
膵
が
ん
に
続
き
、
患
者
数
の
多
い

早
期
肺
が
ん
も
公
的
保
険
で
受
け
ら
れ
る

よ
う
に
な
り
、
患
者
さ
ん
に
と
っ
て
よ
り

身
近
な
治
療
に
な
っ
た
印
象
で
す
。

　
重
粒
子
線
に
用
い
ら
れ
る
の
は
炭
素
イ

オ
ン
で
す
が
、
中
に
は
十
分
に
威
力
を
発

揮
で
き
な
い
が
ん
も
あ
り
、
新
た
な
照
射

方
法
の
研
究
が
進
ん
で
い
ま
す
。
１
回
当

た
り
の
線
量
を
増
や
す
こ
と
で
治
療
効
果

を
高
め
る
「
線
量
増
加
」
や
、
炭
素
イ
オ

ン
よ
り
重
い
イ
オ
ン
を
組
み
合
わ
せ
て
照

射
す
る
「
マ
ル
チ
イ
オ
ン
照
射
」
な
ど
の

臨
床
試
験
を
実
施
中
で
す
。

　
し
か
し
、
よ
り
よ
い
治
療
に
す
る
た
め

に
は
こ
う
し
た
技
術
開
発
だ
け
で
な
く
、

患
者
さ
ん
と
同
じ
方
向
を
向
い
て
共
に
治

療
を
し
て
い
く
こ
と
が
不
可
欠
で
す
。
30

年
間
に
１
万
６
０
０
０
人
以
上
の
治
療
を

行
っ
て
き
た
豊
富
な
経
験
と
知
識
を
も
と

に
、
よ
り
患
者
さ
ん
に
や
さ
し
く
有
効
で

安
全
な
治
療
と
、
で
き
る
だ
け
わ
か
り
や

す
い
情
報
の
提
供
を
続
け
て
い
き
ま
す
。

　
膵
臓
の
周
り
に
は
放
射

線
に
弱
い
消
化
管
な
ど
の

臓
器
が
あ
り
、
膵
が
ん
は

「
放
射
線
が
効
き
に
く
い
」

と
言
わ
れ
る
が
ん
の
一
つ

で
す
。
し
か
し
、
重
粒
子

線
は
一
般
的
な
放
射
線

（
Ｘ
線
）
よ
り
も
体
内
で

の
散
乱
が
少
な
く
、
膵
臓

の
周
り
の
正
常
組
織
へ
の

影
響
を
最
小
限
に
抑
え
て
、

よ
り
狭
い
範
囲
に
高
線
量

を
集
中
照
射
で
き
る
と
い

う
特
長
が
あ
り
ま
す
。
２

０
２
２
年
か
ら
は
「
遠
隔

転
移
の
な
い
手
術
困
難
な

膵
が
ん
」
を
対
象
に
治
療

が
保
険
適
用
と
な
り
ま
し

た
。
現
在
は
12
回
照
射

（
全
55
・
２
グ
レ
イ
）
で

治
療
し
て
い
ま
す
が
、
ま

だ
効
果
が
不
十
分
な
場
合

が
あ
り
、
当
院
で
は
よ
り

安
全
に
治
療
効
果
を
高
め

る
新
し
い
治
療
法
の
開
発

に
取
り
組
ん
で
い
ま
す
。

一
つ
は
、
手
術
困
難
な
膵

が
ん
に
対
す
る
根
治
治
療

の
臨
床
試
験
で
す
。
従
来

よ
り
も
１
回
当
た
り
の
線

量
を
高
め
て
総
線
量
を
20

％
上
乗
せ
し
、
同
じ
12
回

照
射
で
67
・
２
グ
レ
イ
の

治
療
を
行
い
ま
す
。
も
う

一
つ
は
、
手
術
可
能
な
膵

が
ん
と
手
術
不
能
な
膵
が

ん
の
狭
間
に
あ
る
「
切
除

可
能
境
界
膵
が
ん
」
に
対

す
る
治
療
で
す
。
境
界
型

の
膵
が
ん
は
、
手
術
を
し

て
も
再
発
リ
ス
ク
が
高
い

こ
と
で
知
ら
れ
ま
す
。
そ

こ
で
、
手
術
の
前
に
重
粒

子
線
を
照
射
す
る
補
助
療

法
を
行
う
こ
と
で
、
手
術

の
切
除
率
を
高
め
、
再
発

リ
ス
ク
を
抑
え
よ
う
と
い

う
試
み
で
す
。
現
在
根
治

照
射
と
し
て
用
い
て
い
る

55
・
2
グ
レ
イ
を
12
回
で

術
前
に
照
射
す
る
臨
床
試

験
を
今
年
度
中
に
開
始
予

定
で
す
。
根
治
を
目
指
す

研
究
を
今
後
も
続
け
て
い

き
ま
す
。

　
肺
が
ん
の
重
粒
子
線
治

療
は
２
０
２
４
年
６
月
か

ら
手
術
困
難
な
ス
テ
ー
ジ

Ⅰ
〜
Ⅱ
A
・
５
㎝
以
下
の

早
期
が
ん
を
対
象
に
保
険

適
用
に
な
り
ま
し
た
。
治

療
数
は
昨
年
の
２
倍
に
増

え
て
い
ま
す
。
早
期
の
肺

が
ん
は
自
覚
症
状
が
ほ
ぼ

無
い
た
め
、
診
断
技
術
の

進
歩
に
よ
っ
て
人
間
ド
ッ

ク
や
別
の
病
気
（
胆
石
や

別
の
が
ん
の
定
期
検
診
）

の
検
査
で
Ｃ
Ｔ
を
撮
っ
た

ら
、Ｘ
線
（
レ
ン
ト
ゲ
ン
）

検
査
で
は
写
ら
な
い
よ
う

な
小
さ
な
腫
瘍
や
、
す
り

ガ
ラ
ス
状
の
腫
瘍
が
偶
然

見
つ
か
っ
た
と
い
う
ケ
ー

ス
が
少
な
く
あ
り
ま
せ
ん
。

　
治
療
は
手
術
や
Ｘ
線
の

定
位
放
射
線
治
療
な
ど
の

選
択
肢
も
あ
り
ま
す
が
、

手
術
を
受
け
た
く
な
い
方

や
高
齢
で
心
疾
患
が
あ
る

な
ど
、
さ
ま
ざ
ま
な
理
由

で
手
術
が
難
し
い
方
が
重

粒
子
線
を
希
望
さ
れ
ま
す
。

中
で
も
間
質
性
肺
炎
は
軽

度
で
も
治
療
す
る
こ
と
自

体
が
命
の
危
険
に
つ
な
が

る
疾
患
で
す
。
正
常
組
織

に
広
く
浅
く
当
た
る
性
質

を
持
つ
一
般
的
な
Ｘ
線
治

療
は
難
し
く
、
手
術
不
能

と
判
断
さ
れ
る
こ
と
も
多

い
の
で
す
が
、
重
粒
子
線

は
比
較
的
安
全
に
治
療
可

能
と
い
う
デ
ー
タ
が
出
て

い
ま
す
。
患
者
さ
ん
の
呼

吸
状
態
や
腫
瘍
の
大
き
さ
、

位
置
な
ど
か
ら
慎
重
に
判

断
し
、
治
療
で
き
る
場
合

は
正
常
な
肺
に
当
た
る
範

囲
を
少
な
く
す
る
な
ど
の

工
夫
を
し
て
い
ま
す
。
他

の
施
設
で
は
４
回
照
射
が

多
く
行
わ
れ
て
い
ま
す
が
、

当
院
で
は
１
回
照
射
も
可

能
で
す（
治
療
時
間
は
30

分
）。
治
療
の
メ
リ
ッ
ト
、

デ
メ
リ
ッ
ト
は
患
者
さ
ん

に
よ
っ
て
違
っ
て
き
ま
す
。

正
し
い
情
報
提
供
と
治
療

選
択
の
お
手
伝
い
が
で
き

れ
ば
と
考
え
て
い
ま
す
。
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重
粒
子
線
の
新
し
い
技
術
を
開
発
す
る

日
本
唯
一
の
専
門
医
療
機
関

豊
富
な
知
識
と
治
療
実
績
を
も
と
に
１
万
６
０
０
０
人
以
上
の
治
療
を
手
掛
け
る
Ｑ
Ｓ
Ｔ
病
院
。

臨
床
研
究
と
治
療
装
置
の
開
発
と
い
う
ソ
フ
ト
・
ハ
ー
ド
の
両
面
か
ら
重
粒
子
線
治
療
を
リ
ー
ド
し
続
け
る
同
院
の
現
状
に
迫
る
。
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病院長　石川　仁

病院の敷地内に第4世代の治療装置を建設中

回転ガントリーと重粒子線治療室

QSTが目指す
未来とは？

新
た
な
保
険
適
用
の
拡
大
で

よ
り
身
近
な
治
療
に


