
2024 年 8 ⽉ 1 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 

胸郭出⼝症候群を⾃⼰診断するサポートツールの開発 
2. 研究実施機関 

慶友整形外科病院 
3. 慶友会倫理委員会の承認 

承認番号：3605 
4. 研究の意義・⽬的等 

胸郭出⼝症候群は多彩な症状と確⽴された画像診断に乏しいため，診断が難しい疾患です．胸郭出⼝
症候群に罹患されている⽅は決して少なくありませんが，診断されないまま悩んでいる⽅がいる現状
です．私たちは今までの経験からいくつかの問診と圧痛と⼿を挙げるテストから診断できると考えて
おり，それを応⽤することで⾃⼰診断が可能になると考えております．今回は，それらの⾃⼰判断可
能な所⾒から胸郭出⼝症候群を判断するためのサポートツールを開発することを⽬的にしています． 

5. 調査対象者の選定について 
2016 年から 2024 年にかけて当院を受診し，胸郭出⼝症候群と診断された⽅ 
2023 年から 2024 年にかけて当院を受診し，胸郭出⼝症候群を疑われるも診断されなかった⽅ 

6. 調査する項⽬ 
基本情報（⽒名は含まない），カルテデータ 

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 


