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人
間
ド
ッ
ク
な
ど
で「
ヘ

リ
コ
バ
ク
タ
ー
ピ
ロ
リ（
ピ

ロ
リ
菌
）が
陽
性
と
わ
か
っ

た
の
で
治
療
し
た
い
」と
希

望
さ
れ
る
方
が
増
え
て
き
て

い
ま
す
。

　

現
在
、
ピ
ロ
リ
菌
の
検
査

や
治
療
を
保
険
診
療
と
し
て

行
え
る
の
は
、
胃
あ
る
い
は

十
二
指
腸
潰
瘍（
治
癒
後
の

瘢
痕
も
含
む
）・
胃
Ｍ
Ａ
Ｌ

Ｔ
リ
ン
パ
腫
・
特
発
性
血

小
板
減
少
性
紫
斑
病
・
早

期
胃
が
ん
の
Ｅ
Ｓ
Ｄ（
内

視
鏡
治
療
）後
の
、
い
ず

れ
か
の
場
合
に
限
ら
れ
ま

す
。

　

こ
れ
ら
の
疾
患
が
な
く

ご
自
身
の
希
望
か
ら
治
療

を
受
け
る
こ
と
は
、
自
由

診
療（
自
費
）
で
は
可
能
で

す
が
、
そ
の
場
合
、
最
初
の

治
療
だ
け
で
な
く
、
除
菌
の

成
否
の
判
定
・
一
次
除
菌
が

不
成
功
の
場
合
の
二
次
除

菌
・
そ
の
成
否
判
定
も
す
べ

て
自
費
に
な
る
の
が
原
則
で

す
。胃
Ｘ
線
検
査
あ
る
い
は

内
視
鏡
は
、
が
ん
検
診
の
目

的
の
他
、
胃
・
十
二
指
腸
の

潰
瘍
病
変
な
ど
を
診
断
す
る

意
味
も
あ
り
、
病
変
が
確
認

で
き
れ
ば
、
ピ
ロ
リ
菌
の
検

査
と
治
療
に
保
険
が
適
応
さ

れ
ま
す
。
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