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医学系研究に関する情報公開について 

                                    西暦 2023 年 06 月 14 日作成 

下記の研究は、福岡リハビリテ－ション病院の医療倫理委員会から承認され、病院長の許可を得て 

実施するものです。 

本研究の対象者に該当する可能性のある方で、診療情報等を研究目的に利用または提供されることを 

希望されない場合は、下記の問い合わせ先にお問い合わせください。 

 

研究課題名 

 

Triple-row 法を用いた肩鏡視下腱板修復術の治療成績 

当院の研究責任者 

（所属） 
花田弘文（整形外科） 

研究期間 病院長許可日  ～  西暦 2024年 03月 31日 

調査デ－タの該当期間 西暦 2017年 04月 01日 ～  研究機関の長の許可日 

 

研究対象となる方 

 

福岡リハビリテーション病院で triple-row 法で肩鏡視下腱板断裂手術を受

けられた方 

 

研究の意義と目的 

 

肩腱板断裂は肩機能障害の主な原因である。肩腱板断裂に対する外科的

治療法は、より良い臨床成績を求めて改良されてき た。Suture anchorと呼

ばれる糸が備わったアンカーを骨に打ち込み、そのアンカーの糸を腱板に

通して締結するアンカーテ クニックが、現在広く用いられている。アンカー

テクニックは、アンカーの設置位置、設置数、アンカー糸の架橋の有無など 

で、single-row 法、double-row法、suture-bridge 法など様々な縫合方法が

用いられている。歴史的には、single-row 法の改 良版が double-row 法で

あり、double-row 法の改良版が suture-bridge 法といえる。しかし残念なが

ら、術後再断裂率は single row 法や double-row 法と suture-bridge 法と

の間に統計学的有意な差はなく、suture-bridge 法は当初期待されたほど

良好な治 療成績をもたらさなかった。1)-3)近年、single-row 法と

suture-bridge法を組み合わせた triple-row法の良好な臨床成績が報 告さ

れている。4)-6)しかしいまだその臨床成績の報告は少なく、術後 MR 画像

検査で再断裂の評価を行った研究は１編のみで ある。6)  
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研究の方法 

 

2018 年 4 月～研究機関の長の許可日までに当院および福岡リハビリテー

ション病院で Triple-row 法で肩鏡視下腱板修復術を 行った症例の既存の

臨床データを後ろ向きに収集し解析する。  

 

研究に用いる試料・情報 

 

身体所見（年齢、性別、利き手側、現病歴、既往歴、生活歴、痛み、筋力、

関節可動域） ・画像検査所見（単純 X 線、単純 MRI）、臨床スコア 

外部への試料・情報の提供 あり（福岡大学病院） 

 

個人情報の取り扱い 

 

利用する情報は、匿名化（どのデ－タが誰のものかをわからなくするこ

と）をします。個人情報を厳重に保護し、研究成果は学会等で発表を予

定していますが、その際も個人が特定されない形式で行います。 

本研究の資金源 

（利益相反） 

本研究に関連し開示すべき利益相反にある企業等はありません。 

 

お問い合わせ先 

 

福岡リハビリテ－ション病院   所属  整形外科                

担当者： 花田弘文                     

電話： 092-812-1555（代表） 対応可能時間 平日 9：00～17：00 
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医学系研究に関する情報公開について 

                                    西暦    年   月  日作成 

下記の研究は、福岡リハビリテ－ション病院の医療倫理委員会から承認され、院長の許可を得て 

実施するものです。 

本研究の対象者に該当する可能性のある方で、診療情報等を研究目的に利用または提供されることを 

希望されない場合は、下記の問い合わせ先にお問い合わせください。 

 

研究課題名 

 

 

当院の研究責任者 

（所属） 

 

研究期間 院長許可日  ～  西暦    年   月   日 

調査デ－タの該当期間 西暦    年    月   日 ～  西暦   年   月   日 

 

研究対象となる方 

 

当クリニックにて、～  を施行した方 

 

研究の意義と目的 

 

 

 

研究の方法 

 

 

 

研究に用いる試料・情報 

 

【情報】  診療録 、検査デ－タ 、 画像デ－タ等の項目を記載する 

外部への試料・情報の提供 なし 

 

個人情報の取り扱い 

 

利用する情報は、匿名化（どのデ－タが誰のものかをわからなくするこ

と）をします。個人情報を厳重に保護し、研究成果は学会等で発表を予

定していますが、その際も個人が特定されない形式で行います。 

本研究の資金源 

（利益相反） 

本研究に関連し開示すべき利益相反にある企業等はありません。 

 

お問い合わせ先 

 

福岡リハ整形外科クリニック   所属                  

担当者：                      

電話： 092-811-8011（代表） 対応可能時間 平日 9：00～17：00 

 

整理番号 

 


