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血管疾患に対する検査・治療を受けた、および同様の検査を受けた方へ 

 
当院では、下記の研究を実施しておりますのでお知らせいたします。 

本研究の対象者に該当する方で、ご自身の診療情報等を研究目的に利用して欲しくない場合には、

恐れ入りますが下記の連絡先へお問い合わせ下さい。 

本研究のノウハウやアイデアに関する情報については公開できませんのでご了承下さい。 

 

病院長 

2026年 4月 30日 

① 対象者 2010 年 1 月～2029 年 12 月に当院で血管疾患に対する検査・治療を受

けた患者様、および同様の検査を受けた他疾患の患者様 

② 研究課題名 血管疾患に対する治療成績の検討 

③ 実施予定期間 倫理委員会承認後 ～ 2030 年 3 月 31 日 

④ 実施機関 藤枝市立総合病院 

⑤ 研究実施者 氏名 夏目 佳代子 所属 藤枝市立総合病院 血管外科 

⑥ 研究責任者 氏名 夏目 佳代子 所属 藤枝市立総合病院 血管外科 

⑦ 使用する検体・データ 電子カルテデータ 

⑧ 目的 本研究の目的は、当院で血管疾患（大動脈瘤・末梢動脈疾患等）に対する

画像検査（CT・MRI・超音波検査）・治療を受けた患者様の治療成績を評

価し、より良い治療方法を検討することです。また、疾患の原因検討のた

め同様の検査を受けた他疾患の患者様との比較も行います。 

⑨ 方法 データの収集・解析:研究対象者の診療録から臨床情報を取得し、データの

解析（血管の計測値から動脈瘤の拡大速度や狭窄病変においては狭窄の進

行度などを評価）を行います。 

⑩ 倫理審査 倫理審査委員会承認日 2026 年 3 月 24 日 

病院長承認日 2026 年 3 月 24 日 

⑪ 公表 研究成果は学会や医学論文などに発表されることがあります。 

⑫ プライバシー 本研究では、名前・住所・電話番号等の個人情報は使用しません。 

⑬ 知的財産権 本研究により生じる特許、その他知的財産に関する権利(特許権)は、研究者

に属します。 

⑭ 利益相反 本研究は企業との共同研究ではなく、企業からの資金提供もありません。 

⑮ 問い合わせ 連絡先 血管外科外来 連絡先 054-646-1111（代表） 

上記連絡先にて、お問い合わせ内容をお伺いいたします。 

後日、あらためて研究者より直接回答いたします。 

※情報を研究目的に利用されることを希望されない場合は、恐れ入ります

が 2030 年 3 月 31 日までにこ連絡をお願いします。 

 


