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手
術
の
質
に
は「
安
全
性
」、「
根
治
性
」、「
低

侵
襲
性
」
の
3
要
素
が
あ
り
ま
す
。
一
般
的

に
、
創
の
大
き
さ
を
小
さ
く
す
る
と
「
低
侵

襲
性
」
の
要
素
が
強
ま
り
ま
す
が
、
手
術
の

視
野
が
悪
く
な
っ
た
り
、
手
術
に
使
用
す
る

器
械
の
動
き
に
制
限
が
加
わ
っ
た
り
す
る
こ

と
で
「
安
全
性
」
と
「
根
治
性
」
と
い
う
要

素
が
下
が
り
や
す
く
な
り
ま
す
。

我
々
は
、
こ
の
3
つ
の
要
素
の
理
想
的
な

バ
ラ
ン
ス
が
と
れ
た
、
胸
部
疾
患
（
特
に
肺

悪
性
腫
瘍
）
に
対
す
る
術
式
と
し
て
、
4
つ

の
小
さ
い
創
部
を
2
つ
の
肋
間
部
位
に
作
成

す
る
胸
腔
鏡
下
手
術
を
採
用
し
、
多
く
の
肺

癌
手
術
を
行
っ
て
き
ま
し
た
。
し
か
し
、
筋

肉
や
肋
骨
の
切
離
を
伴
わ
な
い
小
さ
な
創
部

で
あ
っ
て
も
、
肋
間
操
作
に
伴
う
創
部
痛
は

ゼ
ロ
で
は
あ
り
ま
せ
ん
し
、
胸
腔
鏡
下
で
手

術
を
開
始
し
て
も
、
内
視
鏡
で
の
胸
腔
内
操

作
が
不
十
分
の
た
め
、
や
む
な
く
小
開
胸
併

用
や
通
常
開
胸
へ
の
移
行
を
余
儀
な
く
さ
れ

る
こ
と
が
あ
り
ま
し
た
。
そ
の
た
め
、
こ
の

方
法
の
み
で
「
安
全
性
」
と
「
根
治
性
」
を

担
保
す
る
こ
と
は
容
易
で
は
あ
り
ま
せ
ん
。

当
院
を
は
じ
め
、
県
内
の
多
く
の
医
療
機

関
で
採
用
さ
れ
て
い
る
手
術
支
援
ロ
ボ
ッ
ト

（daVinci

（
ダ
ヴ
ィ
ン
チ
））
は
、
三
次
元

視
野
下
に
関
節
を
有
す
る
自
由
度
の
高
い
鉗

子
を
用
い
て
巧
み
な
手
術
操
作
が
可
能
で
あ

り
、
従
来
の
胸
腔
鏡
下
手
術
の
問
題
点
を
補

う
新
た
な
低
侵
襲
手
術
と
な
る
可
能
性
が
示

唆
さ
れ
て
お
り
ま
す
。

「
安
全
性
」
に
つ
い
て

当
初
、
医
師
が
術
野
か
ら
離
れ
た
操
作
用

コ
ン
ソ
ー
ル
に
座
り
遠
隔
操
作
を
行
う
こ
と

が
安
全
性
の
観
点
か
ら
懸
念
さ
れ
て
お
り
ま

し
た
が
、
開
胸
へ
の
移
行
が
必
要
と
な
る
症

例
は
少
な
く
、
開
胸
が
必
要
と
な
っ
た
主
な

問
合
先
　

〜
小
牧
市
民
病
院
よ
り
〜

健
康
通
信

ロ
ボ
ッ
ト
支
援
胸
腔
鏡
下
手
術
に
つ
い
て

呼
吸
器
外
科
　
部
長
医
師
　

谷
口
　
哲
郎

理
由
は
不
全
分
葉
や
広
範
な
癒
着
で
あ
っ
た
と

報
告
さ
れ
て
い
ま
す
。
ま
た
ロ
ボ
ッ
ト
支
援
下

手
術
の
周
術
期
成
績
は
開
胸
手
術
よ
り
良
好

で
、
胸
腔
鏡
下
手
術
と
は
差
が
な
い
こ
と
が

示
さ
れ
て
い
ま
す
。

「
根
治
性
」
に
つ
い
て

ロ
ボ
ッ
ト
支
援
下
手
術
は
、
三
次
元
の
優
れ

た
視
野
お
よ
び
多
関
節
鉗
子
を
用
い
る
た
め
、

操
作
性
が
良
好
で
す
の
で
肺
門
部
・
葉
間
で

の
剥
離
や
胸
腔
鏡
手
術
で
は
不
十
分
と
な
り

や
す
い
リ
ン
パ
節
郭
清
へ
の
有
用
性
が
期
待
さ

れ
て
い
ま
す
。

「
低
侵
襲
性
」
に
つ
い
て

ロ
ボ
ッ
ト
支
援
下
手
術
と
胸
腔
鏡
下
手
術

と
の
比
較
で
は
、
周
術
期
成
績
に
差
は
あ
り

ま
せ
ん
で
し
た
が
、
鎮
痛
薬
使
用
が
少
な
く

日
常
生
活
へ
の
復
帰
が
早
い
の
は
ロ
ボ
ッ
ト
支

援
下
手
術
で
あ
っ
た
と
報
告
さ
れ
て
い
ま
す
。

以
上
よ
り
、
現
状
で
は
ロ
ボ
ッ
ト
支
援
胸
腔

鏡
下
手
術
に
対
す
る
十
分
な
エ
ビ
デ
ン
ス
は

蓄
積
さ
れ
て
い
ま
せ
ん
が
、
既
存
の
胸
腔
鏡

下
手
術
に
対
す
る
優
位
性
が
期
待
さ
れ
る
と

考
え
ら
れ
て
お
り
ま
す
。

術
者
の
技
術
レ
ベ
ル
に
つ
い
て

当
院
の
呼
吸
器
外
科
チ
ー
ム
は
、
令
和

５
年
3
月
現
在
、
ス
タ
ッ
フ
3
人
、
そ
の
う
ち

2
人
が
呼
吸
器
外
科
専
門
医
資
格
を
有
し
、

か
つIntuitive surgical

社
規
定
の
ト
レ
ー

ニ
ン
グ
を
受
け
た
ロ
ボ
ッ
ト
支
援
下
手
術
の
コ

ン
ソ
ー
ル
サ
ー
ジ
ャ
ン
（
術
者
）
の
資
格
を
取

得
し
て
お
り
ま
す
。
残
り
の
1
人
の
ス
タ
ッ
フ

は
ア
シ
ス
タ
ン
ト
サ
ー
ジ
ャ
ン
（
助
手
）
の
資

格
を
取
得
し
て
い
ま
す
。

ロ
ボ
ッ
ト
支
援
胸
腔
鏡
下
手
術
の
対
象
と

な
る
疾
患

ロ
ボ
ッ
ト
支
援
胸
腔
鏡
下
手
術
の
適
応
は
、

肺
悪
性
腫
瘍
（
原
発
性
肺
癌
お
よ
び
転
移
性

肺
腫
瘍
）に
対
す
る
肺
葉
切
除・肺
区
域
切
除
、

良
性
お
よ
び
悪
性
縦
隔
腫
瘍
摘
出
術
、
重
症

筋
無
力
症
に
対
す
る
拡
大
胸
腺
摘
出
術
で
す

が
、
当
科
で
は
重
症
筋
無
力
症
に
対
す
る
手

術
以
外
を
こ
の
術
式
の
適
応
と
し
て
お
り
ま

す
。当

科
で
は
、
今
の
と
こ
ろ
原
発
性
肺
癌
の

方
に
お
き
ま
し
て
は
、
画
像
診
断
上
リ
ン
パ
節

転
移
を
認
め
な
い
早
期
と
思
わ
れ
る
患
者
さ

ん
を
こ
の
手
術
の
適
応
と
し
て
お
り
ま
す
。

詳
し
く
は
、
外
来
担
当
医
師
に
ご
相
談
く

だ
さ
い
。
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