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INSERIR LOGO DA INSTITUIÇÃO


Declaração de Infraestrutura

Ao Comitê de Ética em Pesquisa Hapvida NotreDame

Título do Protocolo de Pesquisa:

Eu, (Nome), na qualidade de Diretor(a)/Responsável pelo Serviço ou Unidade ______________________________________________, declaro, para os devidos fins, que AUTORIZO a realização da pesquisa acima nas dependências deste Serviço/Unidade, tendo como Pesquisador(a) Responsável o(a) Dr.(a) ______________________________________________, juntamente com sua equipe de pesquisa devidamente delegada.

Declaro que as informações relativas aos objetivos, etapas e procedimentos da pesquisa a serem realizados neste Serviço/Unidade foram previamente apresentadas pelo pesquisador responsável. 

Declaro, ainda, que o Serviço/Unidade dispõe de espaço físico, infraestrutura e recursos necessários e compatíveis com as atividades da pesquisa que serão realizadas neste local, conforme as informações apresentadas e de acordo com o delineamento do estudo.

A realização da pesquisa deverá ocorrer de forma a preservar o funcionamento regular do Serviço/Unidade, observando-se as normas, fluxos e procedimentos institucionais aplicáveis, bem como os requisitos de confidencialidade, privacidade, segurança da informação e proteção dos dados dos participantes.

Declaro estar ciente de que a pesquisa somente será iniciada nesta Unidade/Serviço após a apresentação do Parecer Consubstanciado de Aprovação, emitido pelo Comitê de Ética em Pesquisa competente.

A presente declaração limita-se às informações apresentadas e às condições de espaço, infraestrutura e recursos disponibilizados por este Serviço/Unidade, não abrangendo a responsabilidade pela condução científica, ética ou metodológica da pesquisa.

Por estar ciente e de acordo, firmo a presente declaração.

Atenciosamente,        

[Local e Data]






__________________________________
Nome do (a) Pesquisador (a) 
Pesquisador (a) Principal
Conselho de Classe/Estado:

__________________________________
Nome do (a) Diretor (a) da Unidade e Serviço (Escrever o nome completo)
Conselho de Classe/Estado:
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