
研究へのご協力のお願い（同意を得て行う研究のお知らせ） 
 
当院では、以下の研究を実施しています。この研究は、研究についての説明をお受けになり、同意さ

れた方にアンケートへのご回答をお願いするものです。同意された後でも、いつでも同意を撤回でき

ます。研究に参加されない場合や同意を撤回された場合でも、診療上の不利益を受けることは一切

ありません。 
 
 
1. 研究課題名 
回復期リハビリテーション病棟における患者経験の実態調査 ― 患者サービス改善に向けた課題の
探索 ― 
 
2. 研究の目的 
当院の回復期リハビリテーション病棟に入院された患者さまが、入院中の説明や相談のしやすさ、

多職種による支援、退院に向けた支援などをどのように経験されたかを調べ、当院の患者サービス

の良い点と改善すべき点を明らかにすることを目的としています。結果は、今後の患者サービスの

改善に役立てます。 
 
3. 研究の対象となる方 
倫理委員会承認日から2026年11月30日までに当院の回復期リハビリテーション病棟を退院される
患者さまのうち、研究の説明を受けて同意された方 
 
4. 研究に用いる情報 
アンケート（15項目の5段階評価と、良かったこと・改善してほしいことの自由記載）のご回答、および
カルテの情報（年齢、性別、主な病名、入院日数、退院先）。 
アンケートにはお名前など個人を特定できる情報は記載しません。 
 
5. 研究の方法 
退院予定日の数日前から1週間前ごろに、研究の目的と内容を文書と口頭でご説明し、同意をいた
だいた方にアンケートへのご回答をお願いします。ご回答を集計・分析します。新たな検査や治療は

行いません。 
 
6. 情報の管理 
研究用の番号を付けて管理し、お名前との対応表は研究データと分けて厳重に保管します。データ

はパスワード等で保護された媒体に保存し、研究関係者以外が閲覧できないように管理します。 
 
7. 研究の期間 
倫理委員会承認日から2027年2月28日まで 
 
8. 研究結果の公表 
学術大会等で発表します。公表の際も個人が特定されることはありません。 
 
9. 研究の実施体制 
研究責任者（情報の管理について責任を有する者）：蒲田リハビリテーション病院 リハビリテーション



科 理学療法士 荒木 
 
10. 利益相反 
この研究に関して、外部からの資金提供や開示すべき利益相反はありません。 
 
11. お問い合わせ・同意の撤回のご連絡先 
蒲田リハビリテーション病院 リハビリテーション科（担当：荒木） 
電話：03-5767-7100（代表。「リハビリテーション科」をお呼び出しください。平日 9時〜17時） 
同意の撤回をご希望の場合は、その旨をお申し出ください。その場合、該当する方のデータは研究

から除外します（ただし、既に集計・公表が完了した後は除外できないことがあります）。 
 
この研究は蒲田リハビリテーション病院倫理委員会の審査を受けて実施しています。 
 
蒲田リハビリテーション病院 
掲載開始日：2026年11月8日 
 


