【変形性膝関節症診療ガイドラインへのアンケートのお願い】

謹啓
みなさまにおかれましては益々御健勝のこととお慶び申し上げます。
さて、このたび変形性膝関節症診療ガイドラインを策定する運びとなりました。
[bookmark: _GoBack]本ガイドラインを有意義で、使いやすいものにするために、一般市民（患者）のみなさまから変形性膝関節症について知りたい事項、明らかにして欲しい事項等について幅広くご意見を伺うことが必要と考えます。
お忙しい中恐縮ではございますが下記要領で回答用紙にご意見をくださいますようお願い致します。
なお、ご記入後の返信はFAXまたはメールでお願いいたします。
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回答用紙

変形性膝関節症診療ガイドライン　パブリックコメント係
Fax：   03-5361-7153 
E-mail： kneeoa@imic (ケーエヌイーイーオーエー).or.jp


変形性膝関節症診療ガイドライン
アンケート回答用紙

	年齢　（　　）30歳代 　（　　）40歳代 　（　　）50歳代 　（　　）60歳代 
　　　　（　　）70歳代以上
性別　（　　）男性  　（　　）女性  　（　　）その他  　（　　）回答しない　 



変形性膝関節症について知りたい事項、明らかにして欲しい事項等について、
ご遠慮なくお書きください。


	



以上です。ご協力ありがとうございました。

なお、このアンケートの集計結果を参考に、より良い診療ガイドラインを作成したいと考えます。多数のみなさま方のご協力をお願いいたします。
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