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1

同
種
造
血
幹
細
胞
移
植
後
の
再
発
白
血
病
に
対
す
る
ヘ
ル
ペ
ス
ウ
ィ
ル
ス
・
チ
ミ

 

ジ
ン
キ
ナ
ー
ゼ
導
入
ド
ナ
ー
Ｔ
リ
ン
パ
球
輸
注
療
法
の
臨
床
研
究
新
旧
対
照
表

 

（
新
）
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
（
旧
）
 
 
（
筑
波
大
学
・
平
成
１
９
年
１
０
月
） 

１
 
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
実
施
計
画
変
更
報
告
書
及
び
実
施
計
画
書

 
（
１
）
研
究
実
施
期
間

 
 
 
 
平
成
１
４
年
３
月
１
４
日
か
ら
平
成
２
２
年
３
月
１
３
日

(８
年
間

)
 
 
 
 
 
 
 
 
（
承
認
日
）
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
○
 
遺
伝
子
治
療
の
有
効
性
並
び
に
対
象
患
者
の
基
準
を
明
確
に

 
す
る
こ
と
を
目
的
に
、
対
象
症
例
を
増
や
し
デ
ー
タ
を
集
積
す

 
る
必
要
が
あ
る
た
め
研
究
実
施
期
間
を
延
長
す
る
。

 
 （
２
）
総
括
責
任
者
等
の
所
属
の
変
更

 
 
 
 
「
人
間
総
合
科
学
研
究
科
」

 
 ○

 
総
括
責
任
者
等
の
所
属
を
大
学
院
博
士
課
程
の
改
組
再
編

 
に
伴
い
変
更

 
 （
３
）
総
括
責
任
者
以
外
の
研
究
者

 
小
野
寺
 
雅
史
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
講
師
 
 
ウ
ィ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
全
般

に
関
す
る
情
報
の
収
集
、
な
ら

び
に
安
全
管
理
・
遺
伝
子
導
入

１
 
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
実
施
計
画
変
更
報
告
書
及
び
実
施
計
画
書

 
（
１
）
研
究
実
施
期
間

 
 
 
 
平
成
１
４
年
３
月
１
４
日
か
ら
平
成
１
７
年
３
月
１
３
日

(３
年
間

) 
 
 
 
 
 
 
 
 
（
承
認
日
）

 
    （
２
）
総
括
責
任
者
等
の
所
属
の
変
更

 
 
 
 
「
基
礎
医
学
系
」・
「
臨
床
医
学
系
」

 
   （
３
）
総
括
責
任
者
以
外
の
研
究
者
 
 
 
 
 

 
小
野
寺
 
雅
史
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
講
師
 
 
ウ
ィ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
全
般
に

関
す
る
情
報
の
収
集
、
な
ら
び

に
安
全
管
理
・
遺
伝
子
導
入
条
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2

条
件

の
設

定
お

よ
び

遺
伝

子

導
入
細
胞
の
動
態
解
析

 
小
島
 
寛
 
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
准
教
授
 
患
者
の
選
定
、
患
者
へ
の

説
明
お
よ
び
同
意
の
取
得
、
治

療
効
果
の
判
定
（
内
科
）

 
須
磨
崎
 
亮
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
教
授
 
 
患
者
の
選
定
、
患
者
へ
の

説
明
お
よ
び
同
意
の
取
得
、
治

療
効
果
の
判
定
（
小
児
科
）

 
長
谷
川
 
雄
一
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
講
師
 
 
内
科
的
診
療
（
内
科
）

 
向
井
 
陽
美
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
講
師
 
 
内
科
的
診
療
（
内
科
）

 
大
越
 
靖
 
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
講
師
 
 
内
科
的
診
療
（
内
科
）

 
 福
島
 
敬
 
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
講
師
 
 
内
科
的
診
療
（
小
児
科
）

 大
塚
 
藤
男
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
教
授
 
 
移
植
片
対
宿
主
病
の
診
断

野
口
 
雅
之
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
教
授
 
 
移
植
片
対
宿
主
病
の
診
断

松
井
 
良
樹
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
助
教
授
 
末
梢
血
単
核
球
分
離
・
細

胞
保
存

 
    金
子
 
新
 
 
 
筑
波
大
学
・

人
間
総
合
科
学
研
究
科
・
講
師
 
 
遺
伝
子
導
入
細
胞
の
動
態

件
の
設

定
お
よ

び
遺

伝
子
導

入
細
胞
の
動
態
解
析

 
小
島
 
寛
 
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
助
教
授
 
患
者
の
選
定
、
患
者
へ
の
説

明
お
よ
び
同
意
の
取
得
、
治
療

効
果
の
判
定
（
内
科
）

 
松
井
 
陽
 
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
教
授
 
 
患
者
の
選
定
、
患
者
へ
の
説

明
お
よ
び
同
意
の
取
得
、
治
療

効
果
の
判
定
（
小
児
科
）

 
長
谷
川
 
雄
一
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
講
師
 
 
内
科
的
診
療
（
内
科
）

 
向
井
 
陽
美
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
講
師
 
 
内
科
的
診
療
（
内
科
）

 
 須
磨
崎
 
亮
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
助
教
授
 
内
科
的
診
療
（
小
児
科
）

 
福
島
 
敬
 
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
講
師
 
 
内
科
的
診
療
（
小
児
科
）

 
清
水
 
崇
史
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
講
師
 
 
内
科
的
診
療
（
小
児
科
）

 
大
塚
 
藤
男
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
教
授
 
 
移
植
片
対
宿
主
病
の
診
断

 
野
口
 
雅
之
 
 
筑
波
大
学
・
基
礎
医
学
系
・
教
授
 
 
移
植
片
対
宿
主
病
の
診
断

 
松
井
 
良
樹
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
助
教
授
 
末
梢
血
単
核
球
分
離
・
細
胞

保
存

 
大
津
 
真
 
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
講
師
 
 
ウ
ィ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
の
安
全

 
管
理
・

PC
R
を
用
い
た
遺
伝
子

 
導
入
細
胞
の
ク
ロ
ナ
リ
テ
ィ
の

 
解
析

 
金
子
 
新
 
 
 
筑
波
大
学
・
臨
床
医
学
系
・
講
師
 
 
遺
伝
子
導
入
細
胞
の
動
態
解
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3

解
析

 
中
内
 
啓
光
 
 
東
京
大
学
医
科
学
研
究
所
・
教
授
 
免
疫
学
的
検
査
の
管
理
と
指
導

大
津
 
真
 
 
 
東
京
大
学
医
科
学
研
究
所
・
助
教
 
ウ
ィ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
の
安
全
管

理
・

PC
R
を
用
い
た
遺
伝
子

 
導
入
細
胞
の
ク
ロ
ナ
リ
テ
ィ
の

解
析

 
坂
巻
 
壽
 
 
 
都
立
駒
込
病
院
血
液
内
科
・
部
長
 
 
適
応
患
者
の
選
定
（
内
科
）

大
橋
 
一
輝
 
 
都
立
駒
込
病
院
血
液
内
科
・
医
員
 
 
適
応
患
者
の
選
定
（
内
科
）

土
田
 
昌
宏
 
 
茨
城
県
立
こ
ど
も
病
院
小
児
科
・
部
長
 
適
応
患
者
の
選
定
（
小
児

科
）

 
小
池
 
和
俊
 
 
茨
城
県
立
こ
ど
も
病
院
小
児
科
・
医
員
 
適
応
患
者
の
選
定
（
小
児

科
）

 
加
藤
 
俊
一
 
 
東
海
大
学
総
合
医
学
研
究
所
・
教
授
 
適
応
患
者
の
選
定
（
小
児
科
）

 ２
 
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
実
施
計
画
書

 
（
１
）
 ７

－
１
－
２
．
患
者
に
投
与
す
る
物
質
の
純
度
お
よ
び
安
全
性

 
 
 
患
者
に
投
与
す
る
物
質
は
、
遺
伝
子
が
導
入
さ
れ
た
ド
ナ
ー
末
梢
血
リ

ン
パ
球
の
み
で
あ
る
。
培
養
に
用
い
ら
れ
る
血
清
は
ウ
シ
血
清
が
患
者
に

と
っ
て
異
種
タ
ン
パ
ク
質
で
あ
り
、
時
と
し
て
患
者
に
と
っ
て
抗
原
と
な

り
得
る
た
め
、
末
梢
血
Ｔ
細
胞
培
養
に
際
し
て
は
ド
ナ
ー
の
自
己
血
漿
が

用
い
ら
れ
る
。
遺
伝
子
導
入
の
際
に
用
い
ら
れ
る
種
々
の
試
薬
や
抗
体
に

関
し
て
は
、
遺
伝
子
導
入
細
胞
を
患
者
に
投
与
す
る
前
に

3%
ド
ナ
ー
自
己

血
漿
を
含
む
培
地
で
十
分
に
洗
浄
さ
れ
る
が
、
遺
伝
子
導
入
終
了
後
、
細

析
 

中
内
 
啓
光
 
 
東
京
大
学
医
科
学
研
究
所
・
教
授
 
 
免
疫
学
的
検
査
の
管
理
と
指
導

 
    
坂
巻
 
壽
 
 
 
都
立
駒
込
病
院
血
液
内
科
・
部
長
 
 
適
応
患
者
の
選
定
（
内
科
）

 
大
橋
 
一
輝
 
 
都
立
駒
込
病
院
血
液
内
科
・
医
員
 
 
適
応
患
者
の
選
定
（
内
科
）

 
土
田
 
昌
宏
 
 
茨
城
県
立
こ
ど
も
病
院
小
児
科
・
部
長
 
適
応
患
者
の
選
定
（
小
児

科
）

 
小
池
 
和
俊
 
 
茨
城
県
立
こ
ど
も
病
院
小
児
科
・
医
員
 
適
応
患
者
の
選
定
（
小
児

科
）

 
加
藤
 
俊
一
 
 
東
海
大
学
総
合
医
学
研
究
所
・
教
授
 
適
応
患
者
の
選
定
（
小
児
科
） 

 ２
 
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
実
施
計
画
書
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
（
１
）
 ８

－
１
－
２
．
患
者
に
投
与
す
る
物
質
の
純
度
お
よ
び
安
全
性

 
 
 
患
者
に
投
与
す
る
物
質
は
、
遺
伝
子
が
導
入
さ
れ
た
ド
ナ
ー
末
梢
血
リ

ン
パ
球
の
み
で
あ
る
。
培
養
に
用
い
ら
れ
る
血
清
は
ウ
シ
血
清
が
患
者
に

と
っ
て
異
種
タ
ン
パ
ク
質
で
あ
り
、
時
と
し
て
患
者
に
と
っ
て
抗
原
と
な

り
得
る
た
め
、
末
梢
血
Ｔ
細
胞
培
養
に
際
し
て
は
ド
ナ
ー
の
自
己
血
漿
が

用
い
ら
れ
る
。
遺
伝
子
導
入
の
際
に
用
い
ら
れ
る
種
々
の
試
薬
や
抗
体
に

関
し
て
は
、
遺
伝
子
導
入
細
胞
を
患
者
に
投
与
す
る
前
に

3%
ド
ナ
ー
自
己

血
漿
を
含
む
培
地
で
十
分
に
洗
浄
さ
れ
る
が
、
遺
伝
子
導
入
終
了
後
、
細
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4

胞
の
一
部
を

SR
L
社
に
送
付
し
、
以
下
の
検
査
を
行
う
こ
と
で
安
全
性
を

確
か
め
る
。
安
全
性
が
確
認
さ
れ
る
ま
で
遺
伝
子
導
入
細
胞
は
-8
0℃

で

保
存
さ
れ
、
安
全
性
が
確
認
さ
れ
た
後
に
使
用
さ
れ
る
。

 
尚
、
RC
R
テ
ス
ト
に
お
け
る

PG
-4
 S

+ L
— テ

ス
ト
は
最
終
結
果
が
判
明
す

る
ま
で
約

4
週
間
か
か
る
た
め
、
患
者
投
与
に
際
し
て
は
逆
転
写
酵
素
活

性
が
測
定
感
度
以
下
な
ら
び
に

PC
R
に
よ
る

en
v
遺
伝
子
が
増
幅
さ
れ
な

い
こ
と
を
確
認
の
上
、
調
製
細
胞
を
投
与
で
き
る
も
の
と
す
る
。
た
だ
し
、

後
に
判
明
し
た

PG
-4
 S

+ L
— テ

ス
ト
に
て
陽
性
が
確
認
さ
れ
た
場
合
は
、
即

座
に
患
者
末
梢
血
な
ら
び
に
血
漿
を
用
い
た
逆
転
写
酵
素
活
性
の
測
定
、

PC
R
法
に
よ
る

en
v
遺
伝
子
の
増
幅
、
PG
-4
 S

+ L
— テ

ス
ト
を
行
い
、
い
ず

れ
の
一
つ
で
も
陽
性
と
判
明
し
た
場
合
は

GV
HD

時
と
同
用
量
の
ガ
ン
シ

ク
ロ
ビ
ル
を
投
与
し
、
遺
伝
子
導
入
細
胞
を
死
滅
さ
せ
る
。
更
に
抗
ウ
ィ

ル
ス
剤
等
も
併
用
し
、
最
善
の
治
療
を
行
う
。
そ
し
て
、
上
記
検
査
が
す

べ
て
陰
性
化
す
る
ま
で
患
者
を
外
界
と
の
接
触
を
断
っ
た
個
室
に
て
管

理
す
る
（「

遺
伝
子
組
換
え
生
物
等
の
規
制
に
よ
る
生
物
の
多
様
性
の
確

保
に
関
す
る
法
律
」
に
基
づ
く
）。

そ
の
過
程
で
リ
ン
パ
腫
を
含
む
異
常

細
胞
の
増
殖
が
確
認
さ
れ
た
場
合
、
種
々
の
検
査
結
果
を
基
に
最
適
な
治

療
法
を
選
択
し
、
治
療
を
開
始
す
る
。
患
者
細
胞
を
用
い
た
検
査
に
て
陰

性
と
判
明
し
た
場
合
で
も
定
期
的
に
野
生
型
ウ
イ
ル
ス
の
存
在
を
確
認

す
る
。

 

 

2.
 細

胞
の

RC
R
テ
ス
ト
（
Mu
s 
du
nn
i
細
胞
と
の
共
培
養
後
の

PG
-4
 S

+ L
—

テ
ス
ト
、
逆
転
写
酵
素
活
性
、
en
v
遺
伝
子
。
治
療
開
始
時
の

RC
R
の

胞
の
一
部
を

SR
L
社
に
送
付
し
、
以
下
の
検
査
を
行
う
こ
と
で
安
全
性
を

確
か
め
る
。
安
全
性
が
確
認
さ
れ
る
ま
で
遺
伝
子
導
入
細
胞
は
-8
0℃

で
保

存
さ
れ
、
安
全
性
が
確
認
さ
れ
た
後
に
使
用
さ
れ
る
。

 
                

  

2.
 細

胞
の

RC
R
テ
ス
ト
（
Mu
s 
du
nn
i
細
胞
と
の
共
培
養
後
の

PG
-4
 S

+ L
—

テ
ス
ト
等
）
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5

有
無
は
逆
転
写
酵
素
活
性
、
en
v
遺
伝
子
の
有
無
に
よ
っ
て
行
う
）
 

   3
. 
上
清
中
の

RC
R
テ
ス
ト
（
Mu
s 
du
nn
i
細
胞
へ
の
感
染
後
の

PG
-4
 S

+ L
—

テ
ス
ト
、
逆
転
写
酵
素
活
性
、
en
v
遺
伝
子
。
治
療
開
始
時
の

RC
R
の

有
無
は
逆
転
写
酵
素
活
性
、
en
v
遺
伝
子
の
有
無
に
よ
っ
て
行
う
）

 
 
 

 
  

○
 
現
在
ま
で
当
院
で
実
施
し
た
前
臨
床
研
究
の

2
回
及
び

8
症
例
 

に
対
す
る

9
回
の
遺
伝
子
導
入
細
胞
の
調
整
に
お
い
て

RC
R
は
検
 

出
し
て
お
ら
ず
、
ま
た
、
今
後
も

S+
L—
テ
ス
ト
に
お
い
て
安
全
性
 

を
確
認
し
た
同
一
ウ
イ
ル
ス
を
使
用
し
、
さ
ら
に
は
同
一
の
臨
床
 

試
験
を
行
っ
て
い
る
イ
タ
リ
ア

H.
S.
 R
af
fa
el
e
研
究
所
に
お
い
 

て
も

En
v 
PC
R
を
も
っ
て
治
療
を
開
始
し
て
い
る
こ
と
か
ら
、
次
 

症
例
よ
り
投
与
前
の

RC
R
有
無
の
確
認
検
査
を
「
逆
転
写
酵
素
活
 

性
な
ら
び
に

en
v
遺
伝
子
の
有
無
」
を
も
っ
て
行
い
た
い
。
こ
の
 

申
請
変
更
の
最
大
の
理
由
は
、
PG
-4
 S

+ L
— テ

ス
ト
細
胞
が
細
胞
を
 

用
い
た

RC
R 
as
sa
y
で
あ
る
た
め
き
わ
め
て
時
間
が
か
か
り
（
お
 

よ
そ

1
ヶ
月
程
度
か
か
る
。
一
方
、
逆
転
写
酵
素
活
性
な
ら
び
に
 

en
v
遺
伝
子
の
検
査
は

1
週
間
以
内
で
結
果
が
得
ら
れ
る
）、

そ
の
 

期
間
に
再
発
白
血
病
が
急
激
に
進
行
し
、
治
療
の
タ
イ
ミ
ン
グ
を
 

逸
す
る
可
能
性
が
極
め
て
高
い
た
め
で
あ
る
。
投
与
前
の
細
胞
な
 

ら
び
に
上
清
を
用
い
た

PG
-4
 S

+ L
— テ

ス
ト
細
胞
は
並
行
し
て
行
う
。

 

   
3.
 上

清
中
の

RC
R
テ
ス
ト
（
Mu
s 
du
nn
i
細
胞
へ
の
感
染
後
の

PG
-4
 S

+ L
—

テ
ス
ト
等
）
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 （
２
）
9-
2-
2.
 再

発
の
定
義
 

「
再
発
」
を
以
下
の

1-
2
の
ご
と
く
定
義
す
る
。
 

１
．
異
常
芽
球
の
増
加
が
光
顕
上
明
ら
か
な
場
合
 

２
．
染
色
体
核
型
解
析
、
FI
SH
、
PC
R
な
ど
の
検
査
法
に
よ
っ
て
腫

瘍
細
胞
特
異
的
な
異
常
が
検
出
さ
れ
る
場
合
 

○
 
よ
り
治
療
効
果
が
期
待
で
き
る
分
子
再
発
な
ど
の
早
期
再
発
例

 
 
を
含
め
る
た
め
。

 
          

 
 

（
３
）
9-
5-
3.
 遺

伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
の
繰
り
返
し
投
与
、
な
ら

び
に
他
の
抗
白
血
病
療
法
の
併
用
 

 
 
 
 
 
 
 
 
以
下
の
場
合
に
は
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
の

繰
り
返
し
投
与
な
ら
び
に
他
の
抗
白
血
病
療
法
を
併
用
、
ま
た
は

 （
２
）
 1
0-
2-
2 .
 再

発
の
定
義
 

「
再
発
」
を
以
下
の

1-
4
の
ご
と
く
疾
患
別
に
定
義
す
る
 

１
．
Ｃ
Ｍ
Ｌ
慢
性
期
再
発
 

 
 
 
 
 
染
色
体
解
析
ま
た
は
Ｆ
Ｉ
Ｓ
Ｈ
法
で
異
常
ク
ロ
ー
ン
の

存
在
が
明
ら
か
で
あ
る
が
、
芽
球
の
増
加
を
認
め
な
い
場
合

（
cy
to
ge
ne
ti
c 
re
la
ps
e、

he
ma
to
lo
gi
ca
l 
re
la
ps
e
と
も

に
含
む
）。

 

２
．
Ｃ
Ｍ
Ｌ
移
行
期
お
よ
び
急
性
転
化
時
再
発
 

 
 
 
 
 
異
常
芽
球
の
増
加
が
光
顕
上
明
ら
か
な
場
合
 

３
．
PH
1
陽
性
Ａ
Ｌ
Ｌ
の
細
胞
遺
伝
学
的
再
発
（
cy
to
ge
ne
ti
c 

re
la
ps
e）

 

 
 
 
 
PH
1
陽
性
Ａ
Ｌ
Ｌ
に
お
い
て
、
染
色
体
検
査
、
Ｆ
Ｉ
Ｓ
Ｈ
、

Ｐ
Ｃ
Ｒ
の
何
れ
か
の
方
法
で
異
常
ク
ロ
ー
ン
の
存
在
が
明
ら
か

に
な
っ
た
場
合
 

４
．
Ａ
Ｍ
Ｌ
，
Ａ
Ｌ
Ｌ
，
Ｍ
Ｄ
Ｓ
の
血
液
学
的
再
発
（
he
ma
to
lo
gi
ca
l 

re
la
ps
e）

 

 
 
 
 
 
異
常
芽
球
の
増
加
が
光
顕
上
明
ら
か
な
場
合
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（
３
）
10
-5
-3
. 
他
の
抗
白
血
病
療
法
の
併
用
 

 
 
 
 
 
 
 
 
以
下
の
場
合
に
は
主
治
医
の
判
断
で
他
の
抗
白
血
病
療

法
を
併
用
、
ま
た
は
追
加
し
て
も
よ
い
。
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追
加
し
て
も
よ
い
。
 

 

1.
 
 初

回
の
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
投
与
で
、
初
回
投

与
日
か
ら

12
週
経
過
し
、
別
添
９
の
血
液
学
的
評
価
で

CH
R

か
つ
細
胞
遺
伝
学
的
評
価
が
施
行
可
能
で
あ
っ
た
場
合
は

MC
R

以
上
で
あ
り
、
GV
HD

以
外
の
有
害
事
象
が
認
め
ら
れ
な
い
か
、

ま
た
は

GV
HD

が
認
め
ら
れ
て
も
既
に
沈
静
化
し
、
か
つ

9-
2-
3

の
選
択
基
準
、
9-
2-
4
の
除
外
基
準
を
満
た
す
症
例
で
は
、
繰

り
返
し
投
与
を
行
っ
て
も
良
い
。
繰
り
返
し
投
与
に
際
し
て

は
、
遺
伝
子
治
療
実
行
委
員
会
に
お
い
て
当
該
症
例
の
こ
れ
ま

で
の
臨
床
経
過
、
特
に
有
害
事
象
、
治
療
効
果
に
つ
い
て
報
告

し
た
上
で
適
格
性
を
判
断
し
、
さ
ら
に
別
添

1-
2
の
繰
り
返
し

投
与
用
の
同
意
説
明
文
書
を
用
い
て
あ
ら
た
め
て
被
験
者
の

同
意
を
取
得
す
る
。
ド
ナ
ー
よ
り
末
梢
血
単
核
球
を
採
取
す
る

必
要
が
あ
れ
ば
、
再
度
ド
ナ
ー
か
ら
の
同
意
も
取
得
す
る
。
 

 ２
．
Ｃ
Ｍ
Ｌ
慢
性
期
：
１
）
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
輸
注

前
に
グ
リ
ベ
ッ
ク
（
ST
I1
57
1）

投
与
の
適
応
が
あ
る
と
判
断

さ
れ
る
場
合
、
２
）
遺
伝
子
導
入
リ
ン
パ
球
輸
注
後
、
２
ヶ
月

以
上
経
過
し
て
も
原
病
の
改
善
が
認
め
ら
れ
な
い
場
合
、
３
）

遺
伝
子
導
入
リ
ン
パ
球
輸
注
後
、
２
ヶ
月
以
内
で
あ
る
が
、
白

血
球
増
加
、
血
小
板
増
多
の
治
療
が
必
要
で
あ
る
と
主
治
医
が

判
断
す
る
場
合
。
 

                 
 
 
１
．
Ｃ
Ｍ
Ｌ
慢
性
期
：
１
）
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
輸
注
前

に
グ
リ
ベ
ッ
ク
（
ST
I1
57
1）

投
与
の
適
応
が
あ
る
と
判
断
さ
れ
る

場
合
。
２
）
遺
伝
子
導
入
リ
ン
パ
球
輸
注
後
、
２
ヶ
月
以
上
経
過

し
て
も
原
病
の
改
善
が
認
め
ら
れ
な
い
場
合
、
３
）
遺
伝
子
導
入

リ
ン
パ
球
輸
注
後
、
２
ヶ
月
以
内
で
あ
る
が
、
白
血
球
増
加
、
血

小
板
増
多
の
治
療
が
必
要
で
あ
る
と
主
治
医
が
判
断
す
る
場
合
。
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３
．
Ａ
Ｌ
Ｌ
の
細
胞
遺
伝
学
的
再
発
（
cy
to
ge
ne
ti
c 
re
la
ps
e）
、

Ａ
Ｍ
Ｌ
、
Ａ
Ｌ
Ｌ
，
Ｍ
Ｄ
Ｓ
の
血
液
学
的
再
発

（
he
ma
to
lo
gi
ca
l 
re
la
ps
e）
、
Ｃ
Ｍ
Ｌ
の
移
行
期
お
よ
び
急

性
転
化
時
再
発
：
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
輸
注
療
法
前

に
白
血
病
療
法
を
減
ら
す
こ
と
が
必
要
と
判
断
さ
れ
る
場
合
。

 
 
 
 
４
．
そ
の
他
、
病
状
の
急
速
な
進
行
・
悪
化
に
伴
い
、
他
の
抗
白

血
病
療
法
を
併
用
す
る
こ
と
が
望
ま
し
い
と
主
治
医
が
判
断

す
る
場
合
。
 

 （
４
）

９
-5
-5
-3
. 

Ｒ
Ｃ
Ｒ
の
危
険
性
 

本
臨
床
研
究
に
お
い
て

RC
R
が
出
現
す
る
可
能
性
は
極
め
て
低
い
。

ま
た
、
た
と
え

RC
R
が

PC
R
等
で
検
出
さ
れ
て
も
、
マ
ウ
ス
由
来
の
パ

ッ
ケ
ー
ジ
ン
グ
細
胞
株
よ
り
産
生
さ
れ
る
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
は
ヒ
ト

補
体
に
よ
り
破
壊
さ
れ
る
の
で
、
ウ
イ
ル
ス
血
症
は
一
過
性
に
終
わ
る

可
能
性
が
高
い
が
、
ヒ
ト
細
胞
か
ら

RC
R
が
出
現
し
た
場
合
、
悪
性
リ

ン
パ
腫
を
発
症
す
る
可
能
性
も
否
定
で
き
な
い
の
で
、
患
者
の
経
過
を

注
意
深
く
観
察
し
て
対
処
す
る
。
 

 
 
 
な
お
、
筑
波
大
学
附
属
病
院
で
は
別
添

10
の
よ
う
に
現
在
ま
で

10

回
を
超
え
る
遺
伝
子
導
入
操
作
を
行
っ
て
き
て
い
る
が
、
調
製
し
た
細

胞
な
ら
び
に
培
養
上
清
、
患
者
血
漿
に

RC
R
を
検
出
し
た
こ
と
は
な
い
。

 （
５
）
9-
5-
6-
1-
1.
 患

者
へ
の
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
投
与
前
 

 

 
 
２
．
Ａ
Ｌ
Ｌ
の
細
胞
遺
伝
学
的
再
発
（
cy
to
ge
ne
ti
c 
re
la
ps
e）
、

Ａ
Ｍ
Ｌ
、
Ａ
Ｌ
Ｌ
，
Ｍ
Ｄ
Ｓ
の
血
液
学
的
再
発
（
he
ma
to
lo
gi
ca
l 

re
la
ps
e）
、
Ｃ
Ｍ
Ｌ
の
移
行
期
お
よ
び
急
性
転
化
時
再
発
：
遺
伝

子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
輸
注
療
法
前
に
白
血
病
療
法
を
減
ら
す

こ
と
が
必
要
と
判
断
さ
れ
る
場
合
。
 

 
 
 
３
．
そ
の
他
、
病
状
の
急
速
な
進
行
・
悪
化
に
伴
い
、
他
の
抗
白
血

病
療
法
を
併
用
す
る
こ
と
が
望
ま
し
い
と
主
治
医
が
判
断
す
る
場

合
。
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（
４
）
10
-5
-5
-3
. 

Ｒ
Ｃ
Ｒ
の
危
険
性
 

 
 
 
本
臨
床
研
究
に
お
い
て

RC
R
が
出
現
す
る
可
能
性
は
極
め
て
低
い
。

ま
た
、
た
と
え

RC
R
が

PC
R
等
で
検
出
さ
れ
て
も
、
マ
ウ
ス
由
来
の
パ

ッ
ケ
ー
ジ
ン
グ
細
胞
株
よ
り
産
生
さ
れ
る
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
は
ヒ
ト
補

体
に
よ
り
破
壊
さ
れ
る
の
で
、
ウ
イ
ル
ス
血
症
は
一
過
性
に
終
わ
る
可

能
性
が
高
い
が
、
ヒ
ト
細
胞
か
ら

RC
R
が
出
現
し
た
場
合
、
悪
性
リ
ン

パ
腫
を
発
症
す
る
可
能
性
も
否
定
で
き
な
い
の
で
、
患
者
の
経
過
を
注

意
深
く
観
察
し
て
対
処
す
る
。
 

    （
５
）
10
-5
-6
-1
-1
. 
患
者
へ
の
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
投
与
前
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４
. 
RC

R
の

出
現

を
否

定
す

る
た

め
に

、
遺

伝
子

導
入

リ
ン

パ
球

を
材

料
と
し

て
、
逆

転
写

酵
素

活
性

、
en

v
遺

伝
子

の
有

無
を
検

討
す

る
。
 

 ○
 
En
v
の
発
現
（
RN
A）

を
検
討
す
る
の
で
は
な
く
、
pr
ov
ir
us
 

の
存
在
（
ge
no
me
）
の
有
無
を
確
認
す
る
。
 

 （
６
）
9-
5-
6-
1-
2．

患
者

へ
の

遺
伝

子
導

入
ド
ナ

ー
リ
ン

パ
球

投
与

後
 

 
 
 
2.
RC
R
出
現
の
可
能
性
を
否
定
す
る
た
め
、
患
者
抹
消
血
単
核
球
を

材
料
と
し
て
、

逆
転

写
酵

素
活

性
、
en

v
遺

伝
子

の
有

無
を
検

討
す

る
。
 

 （
７
）
9-
5-
6-
1-
3．

造
血

器
悪

性
腫

瘍
治

療
の

評
価

方
法
 

 
 
 
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
輸
注
の
直
前
、
4
週
後
、
8
週
後
に
 

骨
髄
穿
刺
を
施
行
し
、
別
添
９
の
血
液
学
的
評
価
基
準
に
従
っ
て
治
療

効
果
を
判
定
し
記
載
す
る
。
形
態
学
的
観
察
を
行
う
と
と
も
に
、
分
子

マ
ー
カ
ー
に
よ
る
評
価
が
可
能
な
症
例
に
お
い
て
は
、
核
型
解
析
、
 

PC
R、

FI
SH

の
う
ち
施
行
可
能
な
も
の
を
全
て
行
い
、
残
存
病
変
を
評

価
し
、
細
胞
遺
伝
学
的
評
価
を
効
果
判
定
に
付
記
す
る
。
核
型
解
析
、

PC
R、

FI
SH

の
減
少
率
が
異
な
っ
た
場
合
、
FI
SH

法
、
核
型
解
析
、
PC
R

の
順
で
再
現
性
、
定
量
性
に
優
れ
て
い
る
と
考
え
ら
れ
る
。
よ
っ
て
、

核
型
解
析
、
PC
R、

FI
SH

の
減
少
率
が
異
な
っ
た
場
合
や
、
三
者
全
て
を

行
え
な
い
ま
た
は
判
定
に
使
用
で
き
な
い
場
合
は
、
施
行
し
た
ま
た
は

判
定
に
使
用
可
能
な
検
査
の
う
ち

FI
SH

法
、
核
型
解
析
、
PC
R
の
順
で

４
．
RC
R
の
出
現
を
否
定
す
る
た
め
に
、
遺
伝
子
導
入
リ
ン
パ
球
を
材

料
と
し
て
、
逆
転
写
酵
素
活
性
、
en
v
遺
伝
子
発
現
の
有
無
を
検
討

す
る
。
 

 
 
 
 
 
 
 
 

  （
６
）
10
-5
-6
-1
-2
. 
患
者
へ
の
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
投
与
後
 

2．
RC
R
出
現
の
可
能
性
を
否
定
す
る
た
め
に
、
患
者
抹
消
血
単
核
球

を
材
料
と
し
て
、
逆
転
写
酵
素
活
性
、
en
v
遺
伝
子
発
現
の
有
無
を

検
討
す
る
。
 

 （
７
）
10
-5
-6
-1
-3

．
造

血
器

悪
性

腫
瘍

治
療

の
評

価
方

法
 

 
 
 
遺
伝
子
導
入
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
輸
注
の
直
前
、
4
週
後
、
8
週
後
に
 

骨
髄
穿
刺
を
施
行
し
、
別
添
９
の
評
価
基
準
に
従
っ
て
治
療
効
果
を
判
 

定
し
記
載
す
る
。
形
態
学
的
観
察
を
行
う
と
と
も
に
、
分
子
マ
ー
カ
ー
 

に
よ
る
評
価
が
可
能
な
症
例
に
お
い
て
は
、
PC
R、

FI
SH

な
ど
の
方
法
を
 

駆
使
し
て
、
残
存
病
変
を
評
価
し
、
効
果
判
定
に
付
記
す
る
。
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最
優
先
と
な
っ
た
検
査
の
減
少
率
を
も
と
に
判
定
す
る
。
 

 ３
 
別

添
１
－

１
「
同

意
取

得
の

際
に

用
い

ら
れ

る
説

明
お

よ
び

同
意

書
（
患

者

用
）」
 

 
 
別

添
１
－

２
「同

意
取

得
の

際
に

用
い

ら
れ

る
説

明
お

よ
び

同
意

書
（患

者
繰

り

返
し
投

与
用

）」
 

  

○
 
繰
り
返
し
投
与
用
の
説
明
同
意
書
も
作
成
し
別
添
資
料
と
し
 

て
２
種
類
に
分
け
る
。
以
下
の
と
お
り
、
被
験
者
の
説
明
同
意
 

書
の
「
６
．
予
想
さ
れ
る
副
作
用
と
危
険
性
」
の
「（

２
）
ベ
ク
 

タ
ー
の
危
険
性
」
に
国
内
外
の
レ
ト
ロ
ウ
ィ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
遺
 

伝
子
治
療
に
関
す
る
最
新
の
情
報
を
追
記
す
る
。
 

ド
ナ
ー
へ
の
説
明
同
意
文
書
も
最
新
の
情
報
を
追
記
す
る
。
 

ま
た
、「

８
．
本
研
究
に
参
加
さ
れ
る
こ
と
で
の
治
療
上
の
不
利
 

益
」
お
よ
び
「
１
１
．
費
用
負
担
」
の
内
容
を
被
験
者
に
健
康
 

被
害
が
発
症
し
た
際
の
費
用
負
担
も
含
め
修
正
。
 

ド
ナ
ー
の
説
明
同
意
書
も
費
用
負
担
の
内
容
を
修
正
。
 

 （
１
）
６
．
予
想
さ
れ
る
副
作
用
と
危
険
性
（
別
添
１
－
１
）
 

 
 
 
５
．
予
想
さ
れ
る
副
作
用
と
危
険
性
（
別
添
１
－
２
）
 

 
 
（
２
）
ベ
ク
タ
ー
の
危
険
性
 

 

  ３
 別

添
１
「
同
意
取
得
の
際
に
用
い
ら
れ
る
説
明
お
よ
び
同
意
書
（
患
者
 

用
）」

 

               （
１
）
６
．
予
想
さ
れ
る
副
作
用
と
危
険
性
 

  
 
（
２
）
ベ
ク
タ
ー
の
危
険
性
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（略

） 

と
こ
ろ
が
、2
00
2
年

4
月
に
な
っ
て
リ
ン
パ
球
が
増
え
だ
し
、2
00
2

年
8
月
に
は
白
血
病
の
状
態
に
な
り
ま
し
た
。
た
だ
、
こ
の
方
は
す

ぐ
化
学
療
法
を
受
け
ら
れ
、
20
02

年
10

月
に
は
白
血
病
は
寛
解
状

態
に
な
っ
て
い
ま
す
。
現
在
の
と
こ
ろ
な
ぜ
治
療
を
受
け
ら
れ
た
方

に
白
血
病
が
発
症
し
た
の
か
は
よ
く
わ
か
っ
て
い
ま
せ
ん
が
、
治
療

に
使
用
し
た
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
が
染
色
体
に
組
み
込
ま

れ
た
際
、
近
く
に
あ
っ
た
が
ん
に
関
係
の
あ
る
遺
伝
子
も
一
緒
に
活

性
化
さ
せ
た
た
め
と
考
え
ら
れ
て
い
ま
す
。
こ
の
よ
う
に
遺
伝
子
治

療
を
受
け
ら
れ
白
血
病
を
発
症
し
た
方
は
現
在
ま
で

4
名
お
ら
れ
、

う
ち
１
名
の
方
は
残
念
な
が
ら
白
血
病
の
治
療
に
抵
抗
性
を
示
し
、

死
亡
い
た
し
ま
し
た
。
た
だ
、
同
様
の
治
療
を
行
っ
て
い
る
イ
ギ
リ

ス
の
グ
ル
ー
プ
で
は

10
例
を
超
え
る
治
療
を
行
っ
て
い
る
に
も
か

か
わ
ら
ず
、

１
例
も
白
血
病
の
発
症
を
み
て
い
ま
せ
ん
。
こ
の
よ
う

な
白
血
病

の
発
症
の
報
告
を
受
け
、
一
時
的
に
レ
ト
ロ
ウ
ィ
ル
ス
ベ

ク
タ
ー
を
用
い
た
遺
伝
子
治
療
は
見
合
わ
せ
ら
れ
ま
し
た
が
、
現
在

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
（
略
）
 

と
こ
ろ
が
、
20
02

年
4
月
に
な
っ
て
リ
ン
パ
球
が
増
え
だ
し
、
20
02

年
8
月
に
は
白
血
病
の
状
態
に
な
り
ま
し
た
。
こ
の
患
者
の
方
は
す

ぐ
に
化
学
療
法
を
受
け
、
20
02

年
10

月
現
在
白
血
病
は
寛
解
状
態
に

な
っ
て
い
ま
す
。
こ
の
様
な
例
は
現
在
ま
で

3
例
報
告
さ
れ
、
白
血

病
に
な
っ
た
原
因
が
病
気
（
X-
SC
ID
 ）

に
よ
る
も
の
な
の
か
、
あ
る

い
は
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
を
用
い
た
遺
伝
子
治
療
に
お
い
て

一
般
的
に
起
こ
り
う
る
の
か
は
い
ま
だ
よ
く
わ
か
っ
て
い
ま
せ
ん

が
、
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
の
組
み
込
み
が
白
血
病
の
発
症
に

関
与
し
て
い
る
遺
伝
子
の
近
く
で
お
こ
り
、
そ
の
結
果
こ
の
遺
伝
子

を
活
性
化
し
て
し
ま
っ
た
可
能
性
が
極
め
て
高
い
と
推
測
さ
れ
て
い

ま
す
。
つ
ま
り
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
が
た
ま
た
ま
が
ん
遺
伝
子
の
近
く

に
組
み
込
ま
れ
て
、
が
ん
遺
伝
子
を
活
性
化
し
て
し
ま
っ
た
可
能
性

が
あ
る
と
い
う
こ
と
で
す
。
こ
の
患
者
様
は
リ
ン
パ
球
が
少
し
増
え

は
じ
め
た
時
期
に
水
痘
に
感
染
し
て
い
ま
す
が
、
こ
れ
が
リ
ン
パ
球

の
さ
ら
な
る
増
殖
の
引
き
金
に
な
っ
た
の
か
も
知
れ
ま
せ
ん
。
ま
た
、
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で
は
全
世
界
的
に
、
遺
伝
子
治
療
が
与
え
る
利
益
が
そ
の
危
険
性
よ

り
大
き
い
と
予
想
さ
れ
、
ま
た
、
治
療
を
受
け
ら
れ
る
方
（
な
ら
び

に
そ
の
ご
家
族
）
が
こ
れ
ら
情
報
を
十
分
に
正
し
く
理
解
し
た
場
合

に
は
、
ご
本
人
（
あ
る
い
は
後
見
人
）
の
意
志
に
よ
り
行
う
こ
と
が

再
び
で
き
る
よ
う
に
な
り
ま
し
た
。
 

19
90

年
、
ア
デ
ノ
シ
ン
デ
ア
ミ
ナ
ー
ゼ
欠
損
症
と
い
う
免
疫
不
全

症
の
患
児
に
対
し
て
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
を
用
い
て
遺
伝

子
治
療
が
行
わ
れ
て
以
来
、
こ
れ
ま
で
に
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ

ー
を
用
い
た
遺
伝
子
治
療
を
受
け
ら
れ
た
方
は
世
界
中
で
数
百
人

に
な
り
ま
す
。
今
回
の
フ
ラ
ン
ス
の
症
例
は
、
そ
の
な
か
で
白
血
病

を
発
症
し
た
初
め
て
の
報
告
で
す
。
今
回
、
私
た
ち
が
行
っ
て
い
る

遺
伝
子
治
療
に
お
い
て
も
、
類
似
の
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
を

使
用
し
て
い
ま
す
の
で
新
た
な
が
ん
（
白
血
病
ま
た
は
リ
ン
パ
腫
）

を
発
症
さ
せ
る
可
能
性
は
否
定
で
き
ま
せ
ん
。
し
か
し
、
私
た
ち
と

同
様
の
遺
伝
子
治
療
（
ヘ
ル
ペ
ス
ウ
イ
ル
ス
•チ

ミ
ジ
ン
キ
ナ
ー
ゼ

こ
の
患
者
様
の
家
族
に
は
遺
伝
性
と
思
わ
れ
る
が
ん
の
方
が
い
ま
す

の
で
、
も
と
も
と
が
ん
に
な
り
や
す
い
体
質
で
あ
っ
た
こ
と
も
否
定

は
で
き
ま
せ
ん
。
こ
の
フ
ラ
ン
ス
の
報
告
を
受
け
て
、
米
国
で
は

X-
SC
ID

に
対
す
る
遺
伝
子
治
療
を
一
時
中
止
し
、
な
ぜ
こ
の
よ
う
な

こ
と
が
起
こ
っ
た
か
を
公
聴
会
で
議
論
し
、
そ
の
結
果
を
公
開
し
ま

し
た
。
ア
メ
リ
カ
の
公
聴
会
の
結
論
は
、
今
回
起
こ
っ
た
こ
と
を
患

者
様
お
よ
び
そ
の
ご
家
族
に
正
し
く
伝
え
た
上
で
、
遺
伝
子
治
療
を

再
開
し
よ
う
と
い
う
も
の
で
し
た
。
 

19
90

年
に
ア
デ
ノ
シ
ン
デ
ア
ミ
ナ
ー
ゼ
欠
損
症
と
い
う
免
疫
不
全

の
患
者
に
対
し
て
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
を
用
い
た
遺
伝
子
治

療
が
行
わ
れ
て
以
来
、
こ
れ
ま
で
に
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
を

用
い
た
遺
伝
子
治
療
を
受
け
た
人
は
世
界
中
で
数
百
人
に
な
り
ま

す
。
今
回
の
フ
ラ
ン
ス
の
症
例
は
、
そ
の
な
か
で
白
血
病
を
発
症
し

た
は
じ
め
て
の
報
告
で
す
。
今
回
、
私
た
ち
が
計
画
し
て
い
る
遺
伝

子
治
療
に
お
い
て
も
、
類
似
の
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
を
使
用
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遺
伝
子
を
用
い
た
遺
伝
子
治
療
）
が
現
在
ま
で
に
世
界
中
で

10
4
名

の
方
に
行
わ
れ
て
お
り
、
こ
の
よ
う
な
副
作
用
は
全
く
認
め
て
お
り

ま
せ
ん
。
ま
た
、
私
た
ち
の
筑
波
大
学
附
属
病
院
で
も
平
成

16
年

よ
り

5
名
の
患
者
さ
ま
に
今
回
の
遺
伝
子
治
療
を
行
っ
て
お
り
ま
す

が
、
白
血
病
や
そ
の
他
の
発
症
な
ど
の
副
作
用
を
認
め
て
お
り
ま
せ

ん
。
以
上
の
こ
と
か
ら
今
回
の
遺
伝
子
治
療
に
お
い
て
白
血
病
が
発

症
す
る
危
険
性
は
極
め
て
す
く
な
い
も
の
と
考
え
ま
す
し
、
ま
た
、

万
が
一
白
血
病
ま
た
は
リ
ン
パ
腫
が
発
症
し
た
と
し
て
も
、
投
与
す

る
細
胞
に
は
自
殺
遺
伝
子
が
導
入
さ
れ
て
い
ま
す
の
で
、
こ
の
自
殺

遺
伝
子
を
作
動
さ
せ
れ
ば
白
血
病
細
胞
を
消
し
去
る
こ
と
が
で
き

る
可
能
性
が
高
い
と
も
考
え
ら
れ
ま
す
。
も
し
あ
な
た
が
遺
伝
子
治

療
に
よ
っ
て
白
血
病
ま
た
は
リ
ン
パ
腫
を
発
症
し
て
し
ま
っ
た
場

合
に
は
、
自
殺
遺
伝
子
を
作
動
さ
せ
る
と
と
も
に
化
学
療
法
を
行

い
、
白
血
病
の
治
療
に
最
善
の
方
法
を
選
択
さ
せ
て
い
た
だ
き
ま

す
。

 

 

し
ま
す
の
で
新
た
な
が
ん
（
白
血
病
ま
た
は
リ
ン
パ
腫
）
を
発
症
さ

せ
る
可
能
性
は
否
定
で
き
ま
せ
ん
。
万
が
一
白
血
病
ま
た
は
リ
ン
パ

腫
が
発
症
し
た
と
し
て
も
、
Ｔ
細
胞
に
は
自
殺
遺
伝
子
が
導
入
さ
れ

て
い
ま
す
の
で
、
こ
の
自
殺
遺
伝
子
を
作
動
さ
せ
れ
ば
白
血
病
細
胞

を
消
し
去
る
こ
と
が
で
き
る
可
能
性
が
あ
り
ま
す
。
も
し
あ
な
た
が

遺
伝
子
治
療
に
よ
っ
て
白
血
病
ま
た
は
リ
ン
パ
腫
を
発
症
し
て
し
ま

っ
た
場
合
に
は
、
自
殺
遺
伝
子
を
作
動
さ
せ
る
と
と
も
に
化
学
療
法

を
行
い
、
白
血
病
の
治
療
に
最
善
の
方
法
を
選
択
さ
せ
て
い
た
だ
き

ま
す
。
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（
２
）

８
．
本

研
究

に
参

加
さ
れ

る
こ
と
で

の
治

療
上

の
不

利
益

（別
添

１
－

１
） 

７
．
本

研
究

に
参

加
さ
れ

る
こ
と
で

の
治

療
上

の
不

利
益

（別
添

１
－

２
） 

造
血
器
悪
性
腫
瘍
の
移
植
後
再
発
に
対
し
て
の
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球

輸
注
療
法
は
、
現
在
多
く
の
医
療
機
関
で
日
常
的
に
行
わ
れ
て
い
る
治

療
法
で
あ
り
、
本
研
究
に
参
加
し
て
も
治
療
法
が
本
質
的
に
変
わ
る
わ

け
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
従
っ
て
、
先
に
ご
説
明
し
た
ベ
ク
タ
ー
の
危
険

性
、
導
入
さ
れ
る
遺
伝
子
の
危
険
性
を
除
け
ば
、
あ
な
た
に
治
療
上
の

不
利
益
は
何
ら
あ
り
ま
せ
ん
。
ま
た
、
不
幸
に
し
て
重
症
の

GV
HD

を

発
症
し
、
ガ
ン
シ
ク
ロ
ビ
ル
投
与
に
よ
っ
て
自
殺
遺
伝
子
が
う
ま
く
作

動
し
な
か
っ
た
場
合
で
も
、
通
常
の

GV
HD

に
対
す
る
治
療
を
行
い
ま

す
の
で
、
こ
の
点
で
も
不
利
益
は
な
い
と
考
え
て
い
ま
す
。
 

こ
の
臨
床
研
究
で
は
、
こ
れ
ま
で
動
物
実
験
を
重
ね
、
安
全
性
に
は

十
分
配
慮
し
て
き
ま
し
た
が
、
予
測
で
き
な
い
副
作
用
が
起
こ
る
可
能

性
は
ゼ
ロ
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
も
し
あ
な
た
に
何
か
健
康
被
害
が
生
じ

た
ら
、
す
ぐ
に
担
当
医
に
連
絡
し
て
く
だ
さ
い
（
連
絡
先
は
こ
の
説
明

文
の
最
後
に
あ
り
ま
す
）。

直
ち
に
適
切
な
処
置
を
行
い
ま
す
。
 

（
２
）

８
．
本

研
究

に
参

加
さ
れ

る
こ
と
で

の
治

療
上

の
不

利
益

 

 

造
血
器
悪
性
腫
瘍
の
移
植
後
再
発
に
対
し
て
の
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
輸

注
療
法
は
、
現
在
多
く
の
医
療
機
関
で
日
常
的
に
行
わ
れ
て
い
る
治
療

法
で
あ
り
、
本
研
究
に
参
加
し
て
も
治
療
法
が
本
質
的
に
変
わ
る
わ
け

で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
従
っ
て
、
先
に
ご
説
明
し
た
ベ
ク
タ
ー
の
危
険
性
、

導
入
さ
れ
る
遺
伝
子
の
危
険
性
を
除
け
ば
、
あ
な
た
に
治
療
上
の
不
利

益
は
何
ら
あ
り
ま
せ
ん
。
ま
た
、
不
幸
に
し
て
重
症
の

GV
HD

を
発
症
し
、

ガ
ン
シ
ク
ロ
ビ
ル
投
与
に
よ
っ
て
自
殺
遺
伝
子
が
う
ま
く
作
動
し
な
か

っ
た
場
合
で
も
、
通
常
の

GV
HD

に
対
す
る
治
療
を
行
い
ま
す
の
で
、
こ

の
点
で
も
不
利
益
は
な
い
と
考
え
て
い
ま
す
。
 

今
回
の
臨
床
研
究
に
よ
っ
て
副
作
用
、
障
害
が
生
じ
た
場
合
に
は
、

当
院
で
最
善
の
治
療
を
行
わ
せ
て
い
た
だ
き
ま
す
。
た
だ
し
こ
の
様
な

副
作
用
、
障
害
が
発
生
し
て
も
、
当
院
お
よ
び
当
大
学
の
研
究
担
当
者

の
過
失
に
よ
る
場
合
以
外
は
、
本
研
究
に
か
か
わ
る
損
害
賠
償
に
は
応

じ
ら
れ
ま
せ
ん
。
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（
３
）
 １

１
．
費
用
負
担
（
別
添
１
－
１
）
 

１
０
．
費
用
負
担
（
別
添
１
－
２
）
 

今
回
の
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
に
は
、
健
康
保
険
等
の
公
的
な
医
療

保
険
は
適
応
さ
れ
ま
せ
ん
。
そ
の
代
わ
り
、
臨
床
研
究
に
参
加
す
る
た

め
の
必
要
な
経
費
、
た
と
え
ば
治
療
用
ベ
ク
タ
ー
の
代
金
や
遺
伝
子
導

入
細
胞
の
調
製
費
、
ま
た
そ
の
際
使
用
す
る
薬
剤
の
代
金
、
な
ら
び
に

今
回
の
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
の
安
全
性
を
確
認
す
る
た
め
に
必
要

な
検
査
や
個
室
使
用
料
等
は
本
臨
床
研
究
グ
ル
ー
プ
が
す
べ
て
負
担

し
ま
す
。
こ
の
臨
床
研
究
に
参
加
す
る
こ
と
で
、
あ
な
た
が
今
ま
で
以

上
に
余
分
な
お
金
を
負
担
し
て
い
た
だ
く
こ
と
は
あ
り
ま
せ
ん
。
た
だ

し
、
今
回
の
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
期
間
中
で
あ
っ
て
も
、
遺
伝
子
治

療
が
直
接
関
与
し
な
い
病
状
に
対
す
る
治
療
費
は
こ
れ
ま
で
ど
お
り

公
的
医
療
保
険
が
適
応
さ
れ
、
そ
の
医
療
費
に
か
か
る
一
部
負
担
金
は

あ
な
た
の
負
担
と
な
り
ま
す
。
 

な
お
、
今
回
の
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
に
関
し
て
あ
な
た
が
副
作
用

 （
３
）
１
１
．
費
用
負
担
 

 

本
研
究
に
か
か
る
費
用
の
う
ち
、
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
、
遺
伝
子
導

入
に
関
わ
る
費
用
は
当
院
が
負
担
し
ま
す
。
そ
れ
以
外
の
検
査
お
よ
び

治
療
に
か
か
る
費
用
は
健
康
保
険
ま
た
は
公
費
負
担
が
適
用
さ
れ
ま
す

の
で
、
通
常
の
ド
ナ
ー
リ
ン
パ
球
輸
注
療
法
を
受
け
る
場
合
に
比
べ
て
、

あ
な
た
に
余
分
な
負
担
が
か
か
る
こ
と
は
あ
り
ま
せ
ん
。
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な
ど
に
よ
る
何
ら
か
の
健
康
被
害
を
受
け
た
場
合
は
適
切
な
治
療
が

受
け
ら
れ
ま
す
の
で
、
す
ぐ
に
担
当
医
に
連
絡
し
て
く
だ
さ
い
。
そ
の

費
用
に
関
し
て
は
、
明
ら
か
に
遺
伝
子
治
療
が
原
因
と
判
断
さ
れ
る
も

の
、
た
と
え
ば

GV
HD

の
ガ
ン
シ
ク
ロ
ビ
ル
代
な
ど
は
本
臨
床
研
究
グ

ル
ー
プ
が
支
払
い
ま
す
。
ま
た
、
そ
の
関
連
性
の
判
断
が
困
難
な
場
合

は
、
私
た
ち
と
利
害
関
係
の
な
い
独
立
し
た
機
関
（
遺
伝
子
治
療
審
査

委
員
会
）
に
そ
の
審
議
を
依
頼
し
、
関
連
性
が
否
定
で
き
な
い
場
合
は

そ
こ
に
か
か
る
検
査
や
治
療
費
の
す
べ
て
は
本
臨
床
研
究
グ
ル
ー
プ

が
支
払
い
ま
す
の
で
、
あ
な
た
へ
の
医
療
費
負
担
は
あ
り
ま
せ
ん
。
こ

れ
ら
健
康
被
害
に
対
す
る
補
償
期
間
は
副
作
用
の
症
状
が
固
定
す
る

ま
で
か
、
あ
る
い
は
最
長
で
５
年
間
で
す
。
た
だ
し
、
期
間
内
で
あ
っ

て
も
今
回
の
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
と
の
関
連
性
が
認
め
ら
れ
な
い

健
康
被
害
に
関
し
て
は
こ
れ
ま
で
ど
お
り
公
的
医
療
保
険
が
適
応
さ

れ
、
そ
こ
に
か
か
る
医
療
費
の
一
部
負
担
は
あ
な
た
の
負
担
と
な
り
ま

す
。
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（
４
）
１
２
．
担
当
医
連
絡
先
（
追
記
）（

別
添
１
－
１
）
 

 
 
 
１
１
．
担
当
医
連
絡
先
（
追
記
）（

別
添
１
－
２
）
 

 
 
 
 
 
 
ご
心
配
な
こ
と
が
ご
ざ
い
ま
し
た
ら
、
な
ん
な
り
と
下
記
ま

で
ご
連
絡
く
だ
さ
い
。
 

 
 
担
当
医
師
氏
名
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
連
絡
先
（
直
通
電
話
）
 

 
 
１
．
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
２
．
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
３
．
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ４
 別

添
２
 「

同
意
取
得
の
際
に
用
い
ら
れ
る
説
明
お
よ
び
同
意
書
」（

ド

ナ
ー
用
）
 

（
１
）
７
．
遺
伝
子
解
析
の
御
協
力
の
お
願
い
 

20
02

年
、
フ
ラ
ン
ス
で
行
わ
れ
た
先
天
性
免
疫
不
全
症
に
対
す
る
遺

伝
子
治
療
に
お
い
て
、
治
療
用
の
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
に
よ
っ

て
白
血
病
が
発
症
し
た
と
の
報
告
が
あ
り
ま
し
た
。
現
在
ま
で
遺
伝
子

治
療
を
受
け
ら
れ
て
白
血
病
を
発
症
し
た
方
は

4
名
お
ら
れ
、
う
ち

1

名
の
方
は
残
念
な
が
ら
白
血
病
の
た
め
に
亡
く
な
っ
て
お
り
ま
す
。
た

だ
、
同
様
の
治
療
を
行
っ
て
い
る
イ
ギ
リ
ス
で
は

1
例
も
白
血
病
が
発

症
し
て
い
ま
せ
ん
し
、
ま
た
、
私
た
ち
と
同
様
の
遺
伝
子
治
療
を
受
け

ら
れ
た

10
4
名
の
方
に
お
い
て
も
同
様
の
副
作
用
を
全
く
認
め
て
い
ま

せ
ん
。
詳
し
い
検
査
の
結
果
、
こ
れ
は
使
用
し
た
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス

ベ
ク
タ
ー
が
細
胞
に
感
染
し
た
際
、
が
ん
に
な
り
や
す
い
遺
伝
子
の

近
く
に
入
り
込
ん
だ
た
め
と
い
う
こ
と
が
わ
か
り
ま
し
た
。
 

         ４
 別

添
２
 「

同
意
取
得
の
際
に
用
い
ら
れ
る
説
明
お
よ
び
同
意
書
」（

ド
ナ

ー
用
）
 

（
１
）
７
．
遺
伝
子
解
析
の
御
協
力
の
お
願
い
 

20
02

年
、
フ
ラ
ン
ス
で
行
わ
れ
た
遺
伝
子
治
療
に
お
い
て
、
治
療

用
の
レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
に
よ
っ
て
白
血
病
が
発
症
し
た
と

の
報
告
が
あ
り
ま
し
た
。
詳
し
い
検
査
の
結
果
、
こ
れ
は
使
用
し
た

レ
ト
ロ
ウ
イ
ル
ス
ベ
ク
タ
ー
が
細
胞
に
感
染
し
た
際
、
が
ん
に
な
り

や
す
い
遺
伝
子
の
近
く
に
入
り
込
ん
だ
た
め
と
い
う
こ
と
が
わ
か
り

ま
し
た
。
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
（
略
）
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（
略
）
 

 

（
２
）
８
．
費
用
負
担
（
追
記
）
 

今
回
の
遺
伝
子
治
療
臨
床
研
究
に
は
、
健
康
保
険
等
の
公
的
な
医
療

保
険
は
適
応
さ
れ
ま
せ
ん
が
、
遺
伝
子
導
入
細
胞
の
調
製
な
ど
遺
伝
子

治
療
に
関
す
る
費
用
は
す
べ
て
本
臨
床
研
究
グ
ル
ー
プ
が
負
担
し
ま

す
の
で
、
あ
な
た
に
費
用
負
担
が
お
よ
ぶ
こ
と
は
あ
り
ま
せ
ん
。
ま
た
、

あ
な
た
に
何
ら
か
の
健
康
被
害
が
生
じ
た
場
合
は
適
切
な
治
療
が
受

け
ら
れ
ま
す
の
で
、
す
ぐ
に
担
当
医
に
連
絡
し
て
く
だ
さ
い
。
そ
の
際

に
か
か
る
費
用
は
独
立
し
た
機
関
（
遺
伝
子
治
療
審
査
委
員
会
）
の
審

議
の
上
、
本
臨
床
研
究
グ
ル
ー
プ
に
よ
っ
て
全
額
支
払
わ
れ
ま
す
。
 

 ５
 
別

添
３
 
個

人
情

報
関

係
の

追
加
 

 
 
「国

立
大

学
法

人
筑

波
大

学
個

人
情

報
保

護
管

理
規

則
」及

び
「個

人
情

報

の
取

り扱
い

に
つ

い
て

」 

 ６
 
別

添
９
 
DL
T

治
療

効
果

の
判

定
基

準
 

１
．
 血
液
学
的
評
価
 

CH
R:
 骨

髄
中
芽
球
<5
%で

、
末
梢
血
・
骨
髄
中
と
も
に
異
常
細
胞

を
認
め
な
い
 

MH
R:
 骨

髄
中
芽
球
が

DL
T
前
値
の

30
%以

下
に
減
少
 

PH
R:
 骨

髄
中
芽
球
が

DL
T
前
値
の

50
%以

下
に
減
少
 

mH
R:
 骨

髄
中
芽
球
が

DL
T
前
値
の

70
%以

下
に
減
少
 

                ５
 
別
添
９
 
DL
T
治
療
効
果
の
判
定
基
準
 

 
 
１
．
Ｃ
Ｍ
Ｌ
再
発
 

 
 
 
骨
髄
穿
誌
針
で
得
ら
れ
た
細
胞
を
材
料
と
し
て
Ｆ
Ｉ
Ｓ
Ｈ
に
て
細
胞

遺
伝
学
的
評
価
を
行
い
、
血
液
学
的
評
価
の
結
果
を
併
記
す
る
。
 

 
  
１
）
細
胞
遺
伝
学
的
評
価
 

 
 
 
 
CC
R：

FI
SH

陽
性
率
が
検
出
感
度
以
下
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２
．
 細
胞
遺
伝
学
的
評
価
 

CC
R:
 核

型
解
析
、
FI
SH
、
PC
R
に
て
異
常
細
胞
が
検
出
で
き
な
い

MC
R:
 核

型
解
析
、
FI
SH
、
PC
R
の
何
れ
か
で
異
常
細
胞
が

DL
T
前

値
の

30
%以

下
に
減
少
 

PC
R:
 核

型
解
析
、
FI
SH
、
PC
R
の
何
れ
か
で
異
常
細
胞
が

DL
T
前

値
の

50
%以

下
に
減
少
 

mC
R:
 核

型
解
析
、
FI
SH
、
PC
R
の
何
れ
か
で
異
常
細
胞
が

DL
T
前

値
の

70
%以

下
に
減
少
 

 

但
し
、
核

型
解

析
、
FI
SH

、
PC
R

の
減

少
率

が
異

な
っ

た
場

合
や

三
者

全
て

が
行

え
な

い
、

あ
る

い
は

判
定

に
使

用
で

き
な

い
場

合
は

、
判

定
可

能
な

検
査

の
う
ち

FI
SH

法
、
核

型
解

析
、
PC
R

の
順

で
最

優
先

と
な

っ
た

検
査

の
減

少
率

を
も
と
に

DL
T

の
治

療
効

果
を
判

定
す

る
。
 

  
 
○

 
疾

患
別

で
は

な
く、

広
く治

療
効

果
を
判

定
す

る
た

め
。
 

       

 
 
 
 
PC
R：

FI
SH

陽
性
率
が

DL
T
開
始
前
の
５
０
％
以
下
 

 
 
 
 
MC
R：

FI
SH

陽
性
率
が

DL
T
開
始
前
の
５
０
～
７
０
％
 

 
 
 
 
NC
R：

CC
R、

PC
R、

MC
R
以
外
 

  
 
２
）
血
液
学
的
評
価
 

（
１
）
 慢

性
期
・
移
行
期
再
発
の
場
合
 

 
 
 
 
CH
R：

白
血
球
＜
10
00
0/
μ
l
幼
弱
顆
粒
球
の
消
失
、
血
小
板
＜
30

万
/μ

l
の
全
て
を
満
た
す
場
合
 

 
 
 
 
PH
R：

CH
R
の
基
準
は
満
た
さ
な
い
が
白
血
球
数
が

DL
T
前
値
の
５

０
％
以
下
 

 
 
 
 
NH
R：

CH
R、

PH
R
以
外
 

（
２
）
 急

性
期
再
発
の
場
合
 

 
 
 
 
CH
R：

骨
髄
中
芽
球
＜
５
％
、
末
梢
血
・
骨
髄
中
と
も
に
異
常
細
胞

を
認
め
な
い
 

 
 
 
 
PH
R：

骨
髄
中
芽
球
＜
１
０
％
、
ま
た
は
骨
髄
中
芽
球
＜
５
％
だ
が

異
常
細
胞
を
認
め
る
場
合
 

 
 
 
 
MH
R：

CH
R、

PH
R
の
基
準
は
満
た
さ
な
い
が
骨
髄
中
芽
球
が

DL
T

前
値
の
５
０
％
以
下
 

 
 
 
 
NH
R：

CH
R，

MH
R，

PH
R
以
外
 

 

２
．
Ｐ
ｈ
ｌ
陽
性
Ａ
Ｌ
Ｌ
細
胞
遺
伝
学
的
再
発
 

 
 
CC
R：

PC
R
検
出
感
度
以
下
 

 
 
PC
R：

FI
DH

が
検
出
感
度
以
下
で
あ
る
に
も
か
か
わ
ら
ず

PC
R
陽
性
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   ７
 
別

添
１
０
「当

該
遺

伝
子

治
療

RC
R

検
査

結
果

」の
追

加
 

 
「野

生
型

ウ
イ
ル

ス
（R
CR

）の
検

査
結

果
」 

 

○
 
本

臨
床

研
究

に
お

い
て

RC
R

が
出

現
す

る
可

能
性

は
極

め
 

て
低

い
が

、
ヒ
ト細

胞
か

ら
RC

R
が

出
現

し
た

場
合

、
悪

性
リ
ン

 

パ
腫

を
発

症
す

る
可

能
性

も
否

定
で

き
な

い
た

め
、
遺

伝
子

導
 

入
の

前
後

に
RC

R
の

検
査

を
行

い
患

者
の

経
過

を
注

意
深

く 

観
察

し
て

対
処

す
る

こ
と
と
し
た
 

 

 
 
MC
R：

FI
SH

陽
性
率
が

DL
T
開
始
前
の
５
０
％
以
下
 

 
 
NC
R：

CC
R，

PC
R
以
外
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

P39


