Comitê  de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos

do  Hospital Pequeno Príncipe
Carta ao Coordenador 
Dr. Nilton Kiesel Filho
Curitiba,...... do mês de ........ano
Senhor Coordenador,

Encaminho a Vossa Senhoria o projeto (Nome de seu projeto) da (residência, faculdade, instituto etc),curso de (ou departamento, setor etc) como (profissional , acadêmico, residente etc),da especialidade de (nome da especialidade) tendo como orientador(a) (nome completo do orientador) do (hospital, faculdade, instituto etc) e pesquisador responsável do Hospital Pequeno Príncipe (caso o projeto seja de outra instituição). Este é um projeto de (TCC, pesquisa clínica, mestrado, doutorado etc)sob minha responsabilidade para análise e parecer deste Comitê.  

Atenciosamente,

______________________________________

Nome do pesquisador responsável e assinatura legível

______________________________________

Nome do orientador e assinatura legível

Comitê  de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos

do  Hospital Pequeno Príncipe
Autorização do Chefe de Serviço

Curitiba,...... do mês de ........ano
Chefe de Departamento de .................................................

Ao: Comitê de Ética em Pesquisa em Seres Humanos do Hospital Pequeno Príncipe.
Senhor Coordenador,

Encaminho o Projeto de Pesquisa intitulado ...................................................., de autoria de .................................................., para análise e parecer, sendo que o mesmo tem autorização para ser realizado neste serviço.

Atenciosamente,

______________________________________

Nome do Chefe responsável e assinatura legível

Comitê  de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos

do  Hospital Pequeno Príncipe
DECLARAÇÃO DE TORNAR PÚBLICO OS RESULTADOS 

                                                                     Curitiba,...... do mês de ........ano
Eu................................................, autor da pesquisa ..................................., realizada no Hospital Infantil Pequeno Príncipe, declaro que de acordo com as práticas editoriais e éticas, seus  resultados serão publicados  em revista científicas específicas ou apresentados em reuniões científicas.

Atenciosamente,

______________________________________

Nome do pesquisador responsável e assinatura legível

______________________________________

Nome do orientador e assinatura legível

Comitê de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos

do  Hospital Pequeno Príncipe
DECLARAÇÃO DE USO ESPECÍFICO DO MATERIAL E /OU DADOS COLETADOS

Curitiba,...... do mês de ........ano
Eu ......................................................, autor da pesquisa......................................, declaro que os dados coletados serão de uso específico para o desenvolvimento da pesquisa em questão.

Atenciosamente,

______________________________________

Nome do pesquisador responsável e assinatura legível

______________________________________

Nome do orientador e assinatura legível

Comitê  de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos

do  Hospital Pequeno Príncipe
TERMO DE CONFIDENCIALIDADE

Curitiba,...... do mês de ........ano
Eu,.........................autor(a) do estudo........................................., asseguro que o caráter anônimo do participante será mantido e que sua identidade será protegida de terceiros não autorizados. Os documentos não serão identificados por nome, mas por um código. Manterei um registro de inclusão mostrando códigos e nomes para uso próprio. Os formulários de Termo de Livre Consentimento e Termo de Assentimento quando couber serão mantidos em confidência estrita. Asseguramos que o(a) responsável legal receberá uma cópia do Termo de Consentimento Livre e Informado e Termo de Assentimento quando couber.

Atenciosamente,

______________________________________

Nome do pesquisador responsável e assinatura legível

______________________________________

Nome do orientador e assinatura legível

Comitê  de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos

do  Hospital Pequeno Príncipe
                    TERMO DE RESPONSABILIDADE DO PESQUISADOR

Curitiba,...... do mês de ........ano
Eu..........................................................................................................autor(a) da pesquisa .............................................................................. realizada no Hospital Pequeno Príncipe, me responsabilizo em dar continuidade a este estudo de acordo com os Direitos Humanos, a Resolução 466/12 CNS-MS, bem como informar a este Comitê de  Ética  qualquer alteração, efeitos adversos, inclusões, exclusões, emendas, relatórios parciais e conclusão.
Atenciosamente,

______________________________________

Nome do pesquisador responsável e assinatura legível

Comitê  de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos

do  Hospital Pequeno Príncipe
AUTORIZAÇÃO DO DIRETOR TÉCNICO – HOSPITAL PEQUENO PRÍNCIPE
                                                                     Curitiba,...... do mês de ........ano
Ao Comitê de Ética em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos do Hospital Pequeno Príncipe.
Autorizo que o projeto de (nome do autor) cujo título é (nome da pesquisa) da (residência, faculdade, instituto etc..), curso de (ou departamento, setor etc..) como (profissional , acadêmico, residente etc..), da especialidade de (nome da especialidade), tendo como orientador(a)(nome completo)do (hospital, faculdade, instituto etc)e pesquisador responsável do Hospital Pequeno Príncipe (caso o projeto seja de outra instituição) projeto de (TCC, pesquisa clínica, m, doutorado etc..) seja realizado neste hospital.

Atenciosamente,

______________________________________
Dr. Donizetti Dimer Giamberardino Filho

