
貧
血
や
激
し
い
痛
み
な
ど
、
様
々
な
辛
い
症
状
に
苦
し
め
ら
れ

て
い
る
患
者
さ
ん
も
い
ま
す
。

　

さ
ら
に
、
腫
瘍
の
で
き
た
位
置
や
大
き
さ
に
よ
っ
て
は
時
に

不
妊
の
原
因
と
な
っ
た
り
、ご
く
ま
れ
に
悪
性
腫
瘍
の
一
種
で
あ

る「
子
宮
肉
腫
」が
見
つ
か
る
こ
と
も
あ
る
た
め
、
軽
視
は
で
き

ま
せ
ん
。

子
宮
筋
腫
の
症
状
と
治
療
法

　

子
宮
筋
腫
が
原
因
と
な
っ
て
次
の
よ
う
な
症
状
が
あ
る
場
合

に
は
、
治
療
が
必
要
と
な
り
ま
す
。

❶	

生
理
時
の
出
血
が
多
く
、
貧
血
が
あ
る
。

❷	

強
い
生
理
痛
、
下
腹
部
痛
、
腰
痛
が
あ
る
。

❸	

筋
腫
が
原
因
の
不
妊
症
が
疑
わ
れ
る
。

❹	

他
臓
器
へ
の
圧
迫
症
状
が
あ
る
。（
筋
腫
が
膀
胱
を
圧
迫
し

て
い
る
た
め
の
頻
尿
や
、
腸
を
圧
迫
し
て
い
る
た
め
の
便

秘
な
ど
）

❺	

悪
性
の
疑
い
が
あ
る
。

　

そ
し
て
、
現
在
行
わ
れ
て
い
る
子
宮
筋
腫
の
治
療
法
と
し
て

は
、
主
に
次
の
よ
う
な
も
の
が
あ
り
ま
す
。

①	

手
　
　
術

	

　

筋
腫
を
子
宮
ご
と
摘
出
す
る
場
合
と
、
筋
腫
の
み
を
摘

出
す
る
場
合
と
が
あ
り
ま
す
。

②	

薬
物
療
法

	

　

筋
腫
の
大
き
さ
も
症
状
も
そ
れ
ほ
ど
で
は
な
い
場
合
、

痛
み
に
対
し
て
は
鎮
痛
剤
、
貧
血
に
対
し
て
は
増
血
剤
を

用
る
、い
わ
ゆ
る
対
症
療
法
で
対
応
し
ま
す
。

	

　

ま
た
、
女
性
ホ
ル
モ
ン
の
分
泌
に
左
右
さ
れ
る
子
宮
筋

腫
の
特
徴
を
利
用
し
、
薬
物
に
よ
っ
て
女
性
ホ
ル
モ
ン
の
分

泌
を
抑
え
て
人
工
的
に
閉
経
状
態
を
つ
く
る
ホ
ル
モ
ン
療

法
も
あ
り
ま
す
。生
理
が
止
ま
る
の
で
、
生
理
時
の
出
血
過

　

子
宮
筋
腫
に
悩
ま
さ
れ
て
は
い
る
も
の
の
、で
き
れ
ば
手
術
は

し
た
く
な
い
し
、
子
宮
も
残
し
た
い
。
そ
ん
な
女
性
達
へ
の
朗

報
と
い
え
る
新
し
い
治
療
法
が
子
宮
筋
腫
に
対
す
る
動
脈
塞
栓

術
で
す
。
2
0
0
5
年
に
ア
メ
リ
カ
の
ラ
イ
ス
国
務
長
官
が
こ

の
治
療
を
受
け
、
ほ
ん
の
数
日
で
仕
事
復
帰
し
た
こ
と
で
も
注

目
を
集
め
た
動
脈
塞
栓
術
に
つ
い
て
千
葉
大
学
医
学
部
付
属

病
院
の
生
水
真
紀
夫
先
生
に
伺
い
ま
し
た
。

子
宮
筋
腫
と
は
？

　

子
宮
筋
腫
と
は
、
子
宮
の
筋
肉
か
ら
で
き
る
良
性
の
腫
瘍

で
す
。悪
性
腫
瘍（
が
ん
）で
は
な
い
の
で
、
増
殖
し
て
周
囲
の

組
織
を
侵
し
た
り
、
他
の
臓
器
に
転
移
す
る
こ
と
は
あ
り
ま

子宮筋腫に対する動脈塞栓術
切らずに治す子宮筋腫の最先端治療

お腹も子宮も傷つけないまま、辛い症状から解放される！
子宮筋腫治療に登場した新たな選択肢。

せ
ん
。30
～
40
代
の
女
性
の
３
～
４
人
に
1
人
は
子
宮
筋
腫
を

持
っ
て
い
る
と
い
わ
れ
、
そ
の
年
代
に
症
状
が
出
て
く
る
こ
と
が

多
い
病
気
で
す
が（
こ
の
年
代
か
ら
婦
人
科
検
診
を
受
け
る
人

が
増
え
、
見
つ
か
る
確
率
が
高
く
な
る
と
い
う
こ
と
も
あ
り
ま

す
）、
最
近
で
は
20
代
の
患
者
さ
ん
も
見
ら
れ
ま
す
。

　

女
性
ホ
ル
モ
ン
の
影
響
で
大
き
く
な
る
腫
瘍
で
あ
る
た
め
、

筋
腫
が
あ
っ
た
と
し
て
も
、
50
代
を
過
ぎ
て
生
理
が
無
く
な
れ

ば
自
然
と
小
さ
く
な
っ
て
症
状
も
消
え
、
治
療
の
必
要
も
無
く

な
り
ま
す
。

　

ま
た
、
子
宮
筋
腫
が
見
つ
か
っ
て
も
、
必
ず
治
療
し
な
く
て

は
な
ら
な
い
わ
け
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。
と
り
た
て
て
困
っ
た
症

状
が
無
け
れ
ば
、
経
過
観
察
の
み
の
無
治
療
と
な
り
ま
す
。全

く
症
状
が
出
な
い
方
も
多
い
た
め
、
お
腹
に
子
宮
筋
腫
を
持
っ

て
い
て
も
、そ
う
と
は
気
づ
か
な
い
ま
ま
何
の
問
題
も
な
く
一
生

を
過
ご
さ
れ
る
女
性
も
た
く
さ
ん
い
ま
す
。

　

逆
に
、
人
に

よ
っ
て
は
臨
月
の

妊
婦
さ
ん
の
よ
う

な
お
腹
に
な
っ
て

し
ま
う
ほ
ど
腫
瘍

が
巨
大
化
し
て
し

ま
う
こ
と
も
あ
り

ま
す
し
、
重
度
の

千葉大学大学院医学研究院
生殖機能病態学 教授

生
し ょ う ず

水 真
ま き お

紀夫 医師
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子宮動脈塞栓術

10



多
に
よ
る
貧
血
や
生
理
痛
が
い
っ
た
ん
は
解
消
す
る
も
の

の
、
ホ
ル
モ
ン
療
法
に
は
副
作
用
が
あ
る
た
め
６
ケ
月
が
限

度
と
さ
れ
て
お
り
、
治
療
を
や
め
る
と
筋
腫
も
症
状
も
元

に
戻
っ
て
し
ま
う
の
が
普
通
で
す
。

③	

動
脈
塞
栓
術（
U
A
E
）

	

　

手
術
を
せ
ず
に
症
状
を
改
善
す
る
た
め
の
新
し
い
治
療

法
。次
の
項
目
で
詳
し
く
解
説
し
ま
す
。

④	

エ
コ
ー
に
よ
る
熱
凝
固（
F
U
S
）

	

　

筋
腫
に
特
殊
な
超
音
波
を
照
射
し
熱
で
凝
固
さ
せ
る
新

し
い
治
療
法
。体
へ
の
ダ
メ
ー
ジ
は
塞
栓
療
法
以
上
に
少
な

い
も
の
の
、
適
応
と
な
る
症
例
が
非
常
に
少
な
い
上
、
治

療
効
果
の
安
定
性
と
い
う
点
で
動
脈
塞
栓
術
に
劣
る
と
い

う
の
が
現
状
で
す
。

⑤	

漢
　
方
　
薬

	

　

副
作
用
の
心
配
が
な
い
た
め
、
生
理
痛
な
ど
に
対
し
古

く
か
ら
用
い
ら
れ
て
い
ま
す
。

子
宮
筋
腫
に
対
す
る
動
脈
塞
栓
術（
U
A
E
）と
は
？

　

子
宮
筋
腫
の
症
状
が
薬
物
療
法
で
は
改
善
で
き
な
い
と
い
う

場
合
、
以
前
な
ら
、
残
さ
れ
た
治
療
法
は
手
術
し
か
あ
り
ま

せ
ん
で
し
た
。

　

そ
ん
な
中
、
手
術
で
お
腹
を
切
っ
た
り
子
宮
を
摘
出
す
る
こ

と
な
く
、
子
宮
筋
腫
の
症
状
を
改
善
で
き
る
よ
う
に
し
た
画

期
的
な
最
新
治
療
が
動
脈
塞
栓
術
で
す
。　
「
塞
栓
」と
は
、

文
字
ど
お
り
栓
を
し
て
ふ
さ
ぐ
と
い
う
意
味
で
、
動
脈
塞
栓

術
と
は
、
筋
腫
に
栄
養
や
酸
素
を
送
っ
て
い
る
血
管（
子
宮
動

脈
）を
あ
え
て
ふ
さ
い
で
詰
ま
ら
せ
て
し
ま
う
治
療
法
で
す
。

　

具
体
的
に
は
、
局
所
麻
酔
を
し
た
上
で
、
右
ふ
と
も
も
の

付
け
根
か
ら
カ
テ
ー
テ
ル
と
い
う
直
径
２
ミ
リ
メ
ー
ト
ル
弱
の

細
い
管
を
血
管
に
入
れ
、
子
宮
動
脈
か
ら
塞
栓
物
質（
ゼ
ラ
チ

ン
ス
ポ
ン
ジ
）を

注
入
。
こ
れ
に
よ

り
筋
腫
に
つ
な
が

る
血
管
の
血
流
が

せ
き
止
め
ら
れ
、

酸
素
と
栄
養
の
供

給
を
絶
た
れ
て
し

ま
っ
た
子
宮
筋
腫

は
壊
死（
組
織
が

死
ぬ
こ
と
）を
起

こ
し
て
徐
々
に
縮

小
。そ
れ
に
伴
い
、

症
状
も
軽
快
し
て

い
く
と
い
う
わ
け

で
す
。

　

治
療
に
か
か
る
時
間
は
１
時
間
程
度
。子
宮
を
温
存
で
き
る

上
、
開
腹
手
術
に
比
べ
る
と
体
へ
の
負
担
は
か
な
り
少
な
く
、

治
療
を
受
け
た
翌
日
に
は
歩
く
こ
と
が
で
き
、
２
日
か
３
日
目

に
は
退
院
で
き
ま
す
。治
療
を
受
け
た
患
者
さ
ん
の
８
～
９
割

は
症
状
が
改
善
し
、
８
割
強
の
人
は
５
年
後
を
み
て
も
追
加
治

療
の
必
要
が
あ
り
ま
せ
ん
。

　

し
か
し
逆
に
言
え
ば
、
思
っ
た
ほ
ど
症
状
が
軽
快
し
な
か
っ

た
り
、
追
加
治
療
が
必
要
に
な
る
方
も
い
ら
っ
し
ゃ
る
の
で
、

「
確
実
に
症
状
を
取
り
去
り
た
い
」と
い
う
患
者
さ
ん
に
は
お

勧
め
で
き
ま
せ
ん
。
ま
た
卵
巣
機
能
が
低
下
す
る
こ
と
も
あ
る

た
め
、
現
時
点
で
は
妊
娠
・
出
産
希
望
の
あ
る
患
者
さ
ん
に

は
禁
忌
と
な
っ
て
い
ま
す
。　

筋
腫
の
位
置
や
大
き
さ
、
患
者

さ
ん
の
体
の
状
態
や
要
望
に
よ
っ
て
こ
の
治
療
の
適
応
と
な
る

か
否
か
は
変
わ
っ
て
き
ま
す
の
で
、
主
治
医
と
よ
く
相
談
し
て

治
療
法
を
選
ぶ
こ
と
が
大
切
で
す
。

◆ 子宮筋腫の動脈塞栓術のメリットとデメリット ◆

■ メリット 
・ 	子宮を温存できる。

・ 	開腹しないため、体への負担が少ない。

・ 	局部麻酔で治療できる。

・	 入院期間が 2 ～ 3日と短い。

・ 	お腹に傷を残さない。 

・ 	再発がほとんどない。

・ 	貧血があっても治療できる。 

■ デメリット 
・ 	筋腫だけでなく、子宮の正常な筋肉に対してもダメージを与えてしまうこと

がある（無月経など）。

・ 	卵巣の働きが悪くなることがあるため、妊娠・出産希望患者には使えない。

・ 	壊死した筋腫の細胞から、子宮内に感染を引き起こすことがまれにある。

・ 	治療後の数日間の強い痛みや発熱、閉経が早まるなどの症状がある。

・ 	現時点では保険がきかないため費用が高い。（病院によって異なるが 30 ～

35 万ほど）

・ 	筋腫を取る治療ではないので組織の検査ができず、悪性が疑われる場合は

治療の適応外となる。

治療前 3 ヶ月後

UAE 施行症例（赤矢頭：子宮筋腫、白矢頭：腺筋症を含む子宮）
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