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作成日 2026年 5月 22日  

（最終更新日 20  年  月  日） 

 

「情報公開文書」（Webページ掲載用） 

                  

 

課題名： 

薬学実務実習プログラムの改善に向けた学生アンケートの後方視的分析およ

び多角的評価 

 

１．研究の対象 

2023年 4月～2027年 9月の間に当院で薬学実務実習を履修された方 

 

２．研究期間 

倫理審査委員会承認日より 2028年 3月 31日まで 

 

３．試料・情報の利用及び提供を開始する予定日 

利用開始(予定)日：倫理審査委員会承認日 

提供開始(予定)日：該当なし 

 

４．研究目的 

実習環境や指導内容の改善を目的として実施したアンケートおよび指導者か

らの評価を再評価・分析し、より良い実習プログラムの構築を目指します。 

 

５．研究方法 

過去に実施したアンケート結果および実習生評価表を集計し、統計的な分析

を行います。 

 

６．研究に用いる試料・情報の種類 

以下の情報を用います。 

① 実習終了後に WEBフォームにてご提出いただいた「実習終了後アンケー

ト」の回答データ。無記名式のため、個人を特定できる情報は含みません（自

由記述等に個人情報が含まれていた場合は研究者が削除します）。 

② 実習期間中に当院指導者が作成した「院内専用の実習生評価表」データ。

研究に使用する際は、氏名や所属大学名などをすべて削除し、個人や大学が特

定されない状態（匿名化）にします。 

 

７．外部への試料・情報の提供 

該当なし 

 

８．外国にある者に対して試料・情報の提供する場合 

該当なし 

 

９．研究組織 

本学単独研究 
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１０．利益相反（企業等との利害関係）について 

本研究に関して開示すべき利益相反はありません。 

 

１１．本研究への参加を希望されない場合 

本研究への「院内専用の実習生評価表」データの利用を希望されない場合は、

下記の問い合わせ先までご連絡ください。速やかにデータを対象から除外・削

除いたします。「実習終了後アンケート」のデータにつきましては、実施当初

より個人を特定できない完全な匿名データとして収集しているため、特定のデ

ータを識別して除外することが物理的にできません。しかしながら、気になる

点がある場合には、下記までお問い合わせください。 

なお、本研究に関わることで、今後の成績評価や不利益な取り扱いを受ける

ことは一切ありません。すでに研究結果が学会や論文等で公表されている場合

など、ご希望に添えない場合もあります。 

 

１２．お問い合わせ先 

本研究に関するご質問等がありましたら下記の連絡先までお問い合わせくだ

さい。ご希望があれば、他の研究対象者の個人情報及び知的財産の保護に支障

がない範囲内で、研究計画書及び関連資料を閲覧することが出来ますのでお申

出ください。 

 

当院における照会先および研究への利用を拒否する場合の連絡先： 

 担当者の所属・氏名：筑波大学附属病院 薬剤部、担当 鈴木 嘉治 

住所 ：茨城県つくば市天久保 2-1-1 

連絡先：電話：029-896-7165（平日 9時～17時） 

  

当院の研究責任者：筑波大学 医学医療系 臨床薬剤学 教授 本間 真人 

以上 


