
2023 年  4 ⽉  6 ⽇ 
研究に対するご協⼒のお願い 

 
本通知は、慶友会に⼊院・通院された患者の皆様の診療情報を⽤いた下記の医学系研究を⾏うことを⽰

すものであり、患者の皆様が研究対象となることを拒否する機会を設けるものです。 
本研究を実施することによる患者の皆様への負担は⼀切ございません。また患者の皆様の個⼈情報に

ついては、匿名化を実施した状態で扱われますので外部に漏洩することはありません。 
本研究へのご協⼒を望まれない場合は、「お問い合わせ」までご連絡いただけますようお願いいたしま

す。 
 
1. 研究課題名 

内側半⽉板単独損傷の断裂形態別における脛⾻内顆の⾻形態の検討 
2. 研究実施機関 

慶友整形外科クリニック 
3. 慶友会倫理委員会の承認 

承認番号：3503 
4. 研究の意義・⽬的等 

内側半⽉板の断裂に関わる要因は年齢や性別、BMI、スポーツなどが報告されていますが、近年、脛
⾻の⾻形態が関与することが報告されており、その⾻形態を把握することは予防する上で⾮常に有益
であると考えられます。今回、当院で内側半⽉板断裂の⼿術をされた⽅の脛⾻の⾻形態を調査するこ
ととしました。 

5. 調査対象者の選定について 
2020 年 1 ⽉から 2021 年 12 ⽉までの間に内側半⽉板断裂に対して⼿術を⾏った⽅ 

6. 調査する項⽬ 
基本情報（⽒名は含まない），臨床評価，画像所⾒（レントゲン・MRI・超⾳波など） 

7. 個⼈情報保護 
(実施項⽬を■とし，実⾏項⽬を□としています) 
■⽒名の匿名化もしくはデータからの⽒名の削除 
■住所・電話番号を患者番号からの分離もしくは不使⽤ 
■データにはパスワードを設定 
□研究終了後 5 年間は保存し，経過後は完全に消去する 
 

8. お問い合わせ 
慶友研究⽀援センター 
Tel: 0276-49-9000 


