
済生会新潟病院 公開・オプトアウト書式 

 

① 申請番号 E２０－２４ 

② 研究課題名 コロナ禍において当院NSTができる栄養サポートは何か 

③情報の利用目的及び利用

方法（他の機関へ提供され

る場合はその方法を含む。） 

使用するデータは、個人が特定されないよう年齢・性別のみ使用し、

研究の成果は、学会などの発表に使用される場合がありますが、名

前など個人が特定できるような情報が公表されることはありませ

ん。 

③ 利用または提供する情

報の項目 

診療録、血液検査結果、アンケート調査結果 

④ 対象者及び対象期間 ２０２０年３月１日～２０２０年１２月 

上記期間中に当院入院した COVID-19症例 

⑤ 利用の範囲 済生会新潟病院内のみ 

⑦試料・情報の管理につい

て責任を有する者 

済生会新潟病院 NST専任看護師 佐野和美 

⑧問い合わせ先 済生会新潟病院 NST専任看護師 佐野和美 

025-233-6161 

もし、研究や情報の提供に同意をいただけない場合には、お手数ですが問い合わせ先まで

ご連絡ください。 

なお、同意の有無が今後の治療などに影響することはございません。 

 


