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市立函館病院に通院・入院中または過去に通院・入院された 

患者さままたはご家族の方へ 

 

当院では、下記の研究を実施しております。 

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、下記の連絡先へお問い合わせください。 

   2026 年 5 月 19 日 

研究課題名 MRIを用いた大動脈弓評価の試み 

研究機関名 

長の氏名 
市立函館病院・病院長 森下清文 

研究責任者名 

所属 
大川聡史・脳神経外科 

[多機関共同研究] 

研究代表者 
なし 

[多機関共同研究] 

共同研究機関名 

研究責任者名 

なし 

研究の目的 MRI を用いた大動脈検査の撮像方法を評価、改善する。 

研究の方法 

〈対象となる患者さま〉 

2021 年 4月〜2028 年 3月 に救急外来で頭頚部 MRI を撮像された症例 

 

〈利用する情報〉 

MRI、MRA の画像情報、一部症例でその後の治療内容と治療結果 

研究実施期間 実施許可日（情報の利用開始日： 2026 年 5 月頃）～  2028 年 3 月 

他の研究機関への 

試料・情報の提供 
他の機関への試料・情報の提供はない 

外国への 

試料・情報の提供 
なし 

個人情報の取扱い 

この研究に関する資料やご自身に関する情報をお知りになりたい場合は、

他の患者さまの個人情報や研究に支障となる事項以外はお知らせすること

ができます。 

研究に利用する患者さまの情報に関して、お名前、住所など、患者さま個

人を特定できる情報は削除して管理いたします。また、研究成果は学会等

で発表を予定していますが、その際も患者さまを特定できる個人情報は利

用いたしません。 

連絡先・相談窓口 

北海道函館市港町１丁目 10 番１号 

市立函館病院  脳神経外科科 大川聡史 

電話：0138-43-2000（代表） 

  


