% 1.0 il (2023 4£ 10 H 03 H)

(27 O0—EERRFICETARERERES LUV MUY
LBEHBORRMER] ([CXT 5 CHAODEEND

WHERES WA ERER
WFFERkBIA: BEMEFEEN IR D
(Frig) PPN G N R

OO EE T ERLOEERIITE A, BIERRBREE A B Z B = O/ b NI R
DEDOFHAID G & et L OVE T 287 L CHEM L £7,

ABIOHZETIE, [FEBUGHIREER R L 72 D88 S A~miT T HREr L TR0 £9, 7«
BIOWEZEMT D Z LIk D, BESA~DOHL2EHIT YO FHA, FBESADT
FTAN—REIZ OV TIREELZ RS LET,

FARNDBAZEFNGENEESAR, EDEZ 8 HRELVAEDLE] [SRLFLIERKEET
BRLETSOWFET LB ELET,

1 e dl
PEIE 2013 4E 01 A 01 H XV 2022 4F 06 A 30 H £ TOMIC TR 7 1 — B EfErE & FIE LB EF
KEIFRBER L ORBFZES IR - CRER 22 7277,

2 WHFERREA

ZiCheiae) 20231146
WFFERRESY 7 v —BIERERIC I T DR E FNEIRMERS KO b U U AR OREIR ) E 7%
3 WFTEHAR
AR EEBERT TR
BE 2R IR (ikfr) BETaEAN (IR4) hm ERED
SL[EAFFERE RS MR
Vely AR BT (pr) Pelk (R4) &k HA
BEAT 4 B H— (fkpr) #R (R4) LEg 23
ERFRA-FIR L (fkhr) mIPtR (K4) PP =K
HORER W R 2 TR e (pr) =R (K4) M FEH
NEJ PR (ipr) R (R4) =K YiA
T 5 9k (pr) R (R4) 2H FEA
) 77 57 VIR (kpr) R (R4) &g

1



% 1.0 il (2023 4£ 10 H 03 H)

4 AHFFEOBW, Hik

27 v —BIEER T RPICREOE AR, KE O IERS L OVHEL X 72 9RA T, ANER
BEIZI3ER A 22 A TR B D | ZHUT L > THRFIERIERORBNKRE S B2 D Z BB TNE
T JRESOHREOHHE D= DT, BAEMDIZA, MikRAR L ORREIM THOIVET, ZOHT,
PREE FBR M L OV B U w7 AR B F R CRMl S AL 25 A D2V EETT A, & DORRKRY
BRICEHLTTIREREONTZZET A LLH D A,

TR TIE, BT EOT—2EHWT, REAERMEL LT Y 7 AR OE
FREERIR L O P TN A A2 STV R & £, BRI, BRI OREA
FRMER LT U U AHRIERAFIRANCEHMIT 5 & & b, Zb DT & OBE ARl ST
Wil E £,

5 WhEBEWTHAE

B AEZ TR T7 0 —BREERO S OTF —2 A L, IREEERMEBS L0 U 7 ARt
DEFRE I T 272D O 2T W elZ & £9, BEEAIGERRE L7=@h ., FiizZe 7o
BT W ERE AL

6 AHFZED I HA
WFgeE AT H ~2025 403 H 31 A

7 MRS OREL - O

AWFZEIL, BERBAR T EEE - FEFER & L, oS 4 SLEFFEBI & LT
I SN DR T, WIFEAEREER & LRI DM OF RILF 1L, BEE S L EAEHRE & E
IRNT — X DRIIRY B R T &E AR & OXNERITZ NN OB CriEICE RV LE T,

8 BWEbHE

AMFENZ BT D BRSO UL, FRe~ ZEE T S0,

FTAMFROMNR L 2257 ETTEOMRBN (TRANL O ARIRICET 2R E% T =070 L)
0. e AFROFHSCM O IHREBI~DIMEDIZ L 2RO D FOIBH LI H - 75413, i
UIRHEELITWETO T, Z2O5EH T ~O TEkE & BV W2 LE T,

Fhifay BEEFFRRTRPE T 160-8582 B ATARHfiE XIS HRHT 35
FHEMAE b BN WA E

A+ 03-5363-3796

FAX : 03-3359-2745

E-mail: t.azegami-1114@z2.keio.jp

72F3, BEACO THEAKIIARER IR Y IR [ ~SERE RS L O 24 - 5 @O HHER (2
72 LRLEIERR <), A1 8 BF 40 2370514 4 B 30 0 lIZBREV W= L ET,

2



% 1.0 il (2023 4£ 10 H 03 H)

Uk



	「ネフローゼ症候群における尿蛋白選択性およびナトリウム排泄率の臨床的意義」に対するご協力のお願い
	このたび当院では上記の医学系研究を、慶應義塾大学医学部倫理委員会の承認ならびに研究機関の長の許可のもと、倫理指針および法令を遵守して実施します。
	今回の研究では、同意取得が困難な対象となる患者さんへ向けて、情報を公開しております。なおこの研究を実施することによる、患者さんへの新たな負担は一切ありません。また患者さんのプライバシー保護については最善を尽くします。
	本研究への協力を望まれない患者さんは、その旨を「８ お問い合わせ」に示しました連絡先までお申し出下さいますようお願いいたします。
	１　対象となる方
	西暦2013年01月01日より2022年06月30日までの間にネフローゼ症候群を発症し慶應義塾大学病院および本研究参加施設にて腎生検を受けた方。
	２　研究課題名
	承認番号 20231146
	研究課題名 ネフローゼ症候群における尿蛋白選択性およびナトリウム排泄率の臨床的意義
	３　研究組織
	４　本研究の目的、方法
	ネフローゼ症候群は尿中に大量の蛋白が漏れ、低蛋白血症および浮腫をきたす疾患です。本症候群には様々なタイプがあり、それによって治療法や症状の経過が大きく異なることが知られています。原因や病態の把握のために、腎生検のほか、血液検査および尿検査が行われます。この中で、尿蛋白選択性およびナトリウム排泄率は日常臨床で評価される場合が多い指数ですが、その臨床的意義に関しては未だ限られたエビデンスしかありません。
	そこで本研究では、電子カルテ上のデータを用いて、尿蛋白選択性およびナトリウム排泄率の疾患鑑別および予後予測における有用性を解析させていただきます。具体的には、疾患ごとの尿蛋白選択性およびナトリウム排泄率を記述的に評価するとともに、それらの予後との関連を評価させていただきます。
	５　協力をお願いする内容
	腎生検を受けたネフローゼ症候群の方のデータを使用し、尿蛋白選択性およびナトリウム排泄率の意義を評価するための解析を行わせていただきます。冒頭に述べました通り、新たなサンプルの取得は一切ございません。
	６　本研究の実施期間
	研究実施許可日〜2025年03月31日
	７　外部への試料・情報の提供
	本研究は、慶應義塾大学を研究代表機関・研究事務局とし、他の参加機関を共同研究機関として実施される研究です。研究代表機関と共同研究機関の間の情報共有は、登録番号と個人情報を含まないデータのみに限り、登録番号と個人情報との対応表はそれぞれの機関で厳重に管理いたします。
	８　お問い合わせ
	本研究に関する質問や確認のご依頼は、下記へご連絡下さい。
	また本研究の対象となる方またはその代理人（ご本人より本研究に関する委任を受けた方など）より、試料・情報の利用や他の研究機関への提供の停止を求める旨のお申し出があった場合は、適切な措置を行いますので、その場合も下記へのご連絡をお願いいたします。
	実施施設　慶應義塾大学病院　〒160-8582東京都新宿区信濃町35
	実務責任者：畔上　達彦　腎臓内分泌代謝内科
	連絡先：03-5363-3796
	FAX：03-3359-2745
	E-mail: t.azegami-1114@z2.keio.jp
	なお、お電話でのご連絡は可能な限り診療時間中[月曜日〜金曜日および第2・4・5週の土曜日(ただし祝日は除く)、午前8時40分から午後4時30分]にお願いいたします。
	以上

